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EFECTIVIDAD CLINICA Y RADIOGRAFICA DE DOS PASTAS
ANTIBIOTICAS EMPLEADAS EN NECROSIS PULPAR EN NINOS DE
UN HOSPITAL NACIONAL DEL PERU

CLINICAL AND RADIOGRAPHIC EFFECTIVENESS OF TWO ANTIBIOTIC PASTES
USED IN PULP NECROSIS IN CHILDREN OF A NATIONAL HOSPITAL OF PERU

Katherin S. Calixto-Chanca '#, Eufemia |. Correa-Olaya 2°°, Shilla H. Anchelia-Ramirez ¢

RESUMEN

Objetivo. Determinar la efectividad clinica y radiogréfica de la pasta CTZ comparada con la Guedes Pinto modificada (GPM)
empleadas en necrosis pulpar en nifios de 3 a 6 afios de edad del Servicio de Odontopediatria del Hospital Nacional Hipdlito
Unanue. Materiales y métodos. Estudio experimental, longitudinal y prospectivo. Se evalué a 48 nifios de 3 a 6 afios,
obteniéndose 56 piezas dentarias deciduas con diagnostico de necrosis pulpar. Se les realizé el tratamiento de pulpectomia y se
designé al azar la distribucién de los grupos. Se obtur6 27 piezas dentarias con pasta CTZ y 29 piezas dentarias con pasta GPM. Para
determinar la efectividad de las pastas se realizé controles clinicos y radiograficos a las dos, ocho y dieciséis semanas. Los datos fueron
procesados a través del programa estadistico SPSS v.15.0 mediante las pruebas chi cuadrado y exacta de Fisher, trabajadas a un
nivel de confianza del 95%. Resultados. Clinicamente se observo la disminucion de los sintomas clinicos de ambas pastas a
las dos, ocho y dieciséis semanas no existiendo diferencias significativas (p>0,05). Radiograficamente, se encontré diferencias
significativas (p<0,001) a las dos semanas en ambos grupos, mostrandose éxito de la pasta CTZ 66,7% en el indicador ligamento
periodontal; asi mismo, a las dieciséis semanas se obtuvo éxito radiografico al mostrar una diferencia significativa en todos los
indicadores. Conclusién. Las pastas CTZ y GPM mostraron efectividad clinica y radiografica en todos los periodos analizados, sin
embargo la pasta CTZ mostré efectividad radiografica en menor tiempo que la pasta GPM. KIRU. 2014;11(2):115-22.

Palabras clave: Diente deciduo; necrosis de la pulpa dental; pulpectomia; obturacion del conducto radicular. (Fuente: DECS BIREME).
ABSTRACT

Objective. To determine the clinical and radiographic effectiveness of the CTZ paste compared to the Guedes Pinto Modified
(GPM) used in pulp necrosis in children of 3-6 years old of the service of Odontopediatrics at the Hipdlito Unanue National Hospital.
Materials and methods. Experimental, longitudinal, prospective study. 48 children aged of 3-6 years old were evaluated, obtaining
56 deciduous teeth with pulp necrosis diagnosis. The pulpectomy treatment was made and a random distribution of groups was
designed. 27 teeth with toothpaste CTZ and 29 teeth with toothpaste GPM were sealed. To determine the effectiveness of pastes
radiologic controls were performed at two, eight and sixteen weeks. Data were processed through the SPSS v.15.0 statistical s
oftware using chi-square test and Fisher’s exact test, worked at a confidence level of 95%. Results. Clinical symptoms reductions were
observed clinically of both pastes at two, eight and sixteen weeks not being significant differences statistically (p> 0,05).
Radiographically statistically significant differences (p <0,001) after two weeks in both groups was found, showing successful
CTZ paste 66,7% in the periodontal ligament indicator, also to sixteen weeks radiographic success was obtained by showing a
statistically significant in all indicators. Conclusion. The CTZ and GPM pastes showed clinical and radiographic effectiveness in all
periods analyzed, however the CTZ paste showed radiographic effectiveness in less time than pasta GPM. KIRU. 2014;11(2):115-22.

Key words: Deciduous tooth; dental pulp necrosis; pulpectomy; root canal obturation. (Source: MeSH NLM).
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INTRODUCCION crosis pulpar es de naturaleza mixta, con predominio de

bacterias anaerobias facultativas y estrictas (-3, Ante un

En la actualidad en nuestro pais existe un alto indice de
ninos que padecen de caries dental, conforme avanza la
infeccidn va aumentando la destruccién del tejido pul-
par y muchas veces pasan de un estado de pulpitis a
otro denominado necrosis pulpar. La microflora de la ne-
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proceso infeccioso como la necrosis pulpar con compro-
miso perirradicular, es importante realizar un tratamiento
de pulpectomia que consiste en la eliminacién de los res-
tos pulpares, y la desinfeccion de la cavidad pulpar para
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su obturacion con un material reabsorbible y fisiolégica-
mente tolerable 9,

El uso de las pastas antibidticas es una alternativa para el
tratamiento de pulpectomia permitiendo la erradicacion
total de las bacterias presentes en el conducto radicular
infectado debido a sus propiedades antimicrobianas, por
ser bacteriostatico, bactericida, radiograficamente radio-
paco, biocompatible €19, antiséptico y de facil remocién.

Hoy en dia existen distintos materiales de obturacion,
la decision de cual usar queda a criterio del profesional
debido que aun no existe material ideal que cumpla con
todas las caracteristicas esenciales. El odontélogo ten-
dra conocimiento sobre las ventajas y desventajas de la
pasta CTZ ' y pasta Guedes Pinto modificada 34,
ademas, el empleo de las pastas antibioticas en la prac-
tica clinica odontopediatrica aseguran el éxito del trata-
miento pulpar.

Amorim L. et al. " mediante dos métodos experimenta-
les compararon la eficacia antimicrobiana de las pastas

Pastas antibiéticas en necrosis pulpar

Guedes-Pinto (GPP), pasta de 6xido de zinc-eugenol
(ZOE), pasta de hidroxido de calcio (CH), cloranfenicol +
tetraciclina + 6xido de zinc y eugenol (CTZ) y Vitapex ®,
en cinco cepas microbianas comunes en necrosis pulpar
(S. aureus, E. faecalis, P. aeruginosa, B. subtilis y C. albi-
cans) durante 24 h.

Pérez H. et al. ™ al evaluar la efectividad terapéutica de
la pasta CTZ con la técnica no instrumentada observa-
ron la evolucion de los signos y sintomas clinicos a las
dos semanas, concluyendo que la CTZ tiene efectividad
clinica.

Santos C. y Silva de Moura M. ('8, evaluaron piezas de-
ciduas en tratamiento de pulpotomia con la pasta CTZ.
Observando la disminucion de algunos indicadores ra-
diograficos como la radiolucidez en la bifurcacion y re-
absorcion fisioldgica.

Marquez MM. (' realizd un caso clinico de tratamiento pul-
par con pasta Guedes Pinto modificada evidenciando a la
semana la ausencia de sintomas clinicos y radiograficos.

Figura 1. A. Examen intraoral pza. 8.5 con dolor espontaneo, inflamacién del tejido circundante, movilidad grado 2.
B. Radiografia Inicial pza. 8.5 Imagen radiolticida ocluso distal compatible a caries dental con evidente compromiso
pulpar (Grupo CT2)

Figura 2. A. Examen intraoral pza. 7.4 con dolor espontaneo, inflamacion del tejido circundante, movilidad grado 2.
B. Radiografia Inicial pza. 7.4: Imagen radiolticida ocluso distal compatible a caries dental en evidente compromiso
pulpar (Grupo GPM)
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Figura 3. A. Aislamiento absoluto. B. Remocion cariosa fresa N.° 25 C. Apertura cameral D. Preparacion biomecanica
con lima N° 20, 25, 30, 35 y 40. E. Irrigacién con hipoclorito de Na al 2,5% (Labarraque), después de cada
instrumentacion. F. Secado de conductos con conos de papel

Figura 4. Calibracion de los componentes de la pasta CTZ.

El propésito de este estudio fue comparar la efectividad
clinica y radiografica de la pasta CTZ y pasta Guedes
Pinto modificada empleadas en nifios con necrosis pul-
par, y asi otorgar el sustento necesario para proponer a
estas pastas como alternativa de eleccion en los trata-
mientos de pulpectomias.

MATERIALES Y METODOS

Estudio de disefio experimental, longitudinal y prospec-
tivo. Se evaluaron a 48 niflos de 3 a 6 afos de edad, 24
nifos del sexo masculino y 24 nifias del sexo femenino
atendidos en el Servicio de Odontopediatria del Hospital
Nacional Hipdlito Unanue, entre los meses de octubre del
2013-febrero del 2014. De acuerdo a los criterios de in-
clusion, se solicitd el consentimiento informado firmado
por los padres de familia, se obtuvo 56 piezas dentarias
deciduas, unirradiculares y multirradiculares. La investi-
gacion fue evaluada y aprobada por el Comité de Etica
del Hospital Nacional Hipdlito Unanue; los participantes
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fueron asignados aleatoriamente, mediante una tabla de
numeros aleatorios, a uno de los dos grupos experimen-
tales CTZ y GPM 24 nifios y 24 nifias respectivamente.

Se procedié el tratamiento de pulpectomia con la técnica
convencional a todas las piezas deciduas.

Las pastas antibidticas CTZ y GPM fueron preparadas
independientemente utilizando los componentes, los
cuales fueron estrictamente pesados en una balanza
electrénica de precision (hasta 0,01 g) y separados por
porciones antes de ser mezclados.

Para la CTZ se utilizé cloranfenicol de 500 mg, tetraci-
clina de 500 mg, 6xido de zinc 1000 mg y eugenol una
gota; para la pasta GPM se emple6 0,30 g de yodoformo,
0,1 mL de paramonoclorofenol alcanforado, 0,25 mL de
rifamicina SV sodica, 5 mg de prednisona y 0,30 mg de
6xido de zinc (Figura 4).

Una vez preparadas las pastas se colocé en el conducto
con ayuda de la uUltima lima que se termind la instrumen-
tacioén de las cuales 27 piezas deciduas fueron obturadas
con la pasta CTZ y 29 piezas deciduas con la pasta GPM
(Figura 5).

La efectividad clinica (parametros de evaluacién: dolor
espontaneo, cambio de coloraciéon en encia, absceso
submucoso, movilidad y fistula cada uno de ellos estima-
dos en dos categorias, siy no) y radiografica (parametros
de evaluacion: espacio del ligamento periodontal (normal
y ensanchado), reabsorcion radicular (fisiologica y pato-
l6gica), zona interradicular (aposicién y reabsorcién) se
evaluaron a las ocho y 16 semanas de la obturacion.
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Figura 6. a y b. Control radiografico pieza 8.5 a las dos y 16 semanas del Grupo CTZ. c. Control clinico a las 16 semanas
del grupo CTZ. d y e. Control radiografico pieza 7.4 a las dos y 16 semanas del Grupo GPM. f. Control clinico a las 16
semanas del grupo GPM

Los datos obtenidos después de la evaluacién clinica y
radiografica fueron medidas mediante el analisis estadis-
tico SPSS software version 15.0 (Figura 6).

El analisis univariado de las variables efectividad clinica
y radiografica entre grupos experimentales se realizé por
medio de frecuencias absolutas y relativas de presenta-
das en tablas de contingencia. Para el andlisis bivariado
se comparo la efectividad clinica y radiografica entre los
grupos de estudio, para ello, se aplicaron las pruebas de
chi cuadrado y exacta de Fisher. Todas las pruebas fue-
ron trabajadas con un nivel de significancia y confianza
de a=0,05 y 95%, respectivamente.

RESULTADOS

En la Tabla 1, se observa que el sexo que se presenté
con mayor frecuencia en el grupo CTZ y GPM fue el mas-

culino ™9 y femenino (9, respectivamente. Respecto a la
pieza dentaria la que se presentd en mayor numero fue la
multirradicular en el grupo GPM.

En la Tabla 2 se presenta los indicadores clinicos iniciales
referentes al grupo CTZ y GPM presentandose el dolor
espontaneo en el 92,6 y 96,6%, inflamacién del tejido
circundante 66,7 y 58,6%, absceso submucoso 37 y
62,1% y fistula 40,7 y 55,2%, respectivamente. A las dos
semanas todos estos indicadores clinicos disminuyeron
en ambos grupos, no existiendo diferencias significativas
(p>0,05).

En cuanto a la movilidad dentaria en el grupo CTZ y GPM
fue 14,8, y 6,9%, respectivamente, observandose la au-
sencia de movilidad en el total de las muestras a las dos
semanas; por ser un indicador constante no se puede
calcular la diferencia entre grupos.
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A las ocho semanas postratamiento, (Tabla 3) se observé
en los grupos experimentales de CTZ y GPM mayores
cambios favorables respecto a la inflamacién del tejido
circundante y ausencia de fistula en un 96,3 y 96,6%,
respectivamente; sin embargo, en todos los indicado-
res clinicos no se encontrd diferencias significativas.
Asi mismo, no se observaron mayores cambios clinicos
favorables a las 16 semanas, no existiendo diferencias
significativas en ambos grupos.

Tabla 1. Pasta CTZ y Guedes Pinto modificada (GPM) segun
sexo y pieza dentaria

Grupo
Variable CTz GPM

Sexo

Femenino 9 15

Masculino 15 9

Total 24 24
Pieza dentaria

Unirradicular 6 6

Multirradicular 21 23

Total 27 29

Calixto-Chanca KS, et al.

En la Tabla 4 se observa la comparacién de las caracte-
risticas radiogréficas iniciales entre las dos pastas CTZ
y GPM, evidenciando ensanchamiento del ligamento
periodontal y reabsorcidn de la zona interradicular en el
100% de los casos. En cuanto a la reabsorcion radicular
patolégica, en los grupos CTZ y GPM se presentd en un
70,4 y 55,2%, respectivamente. A las dos semanas de
evaluacién radiografica, se hallé diferencias altamente
significativas entre ambos grupos. El ligamento perio-
dontal en los dos grupos experimentales se observé nor-
mal y ensanchado en el 66,7 y 100% de todos los casos,
respectivamente.

Se observa en la Tabla 5 que a las ocho semanas, al
aplicar la prueba de chi cuadrado, existen diferencias
significativas entre ambos grupos (p<0,001), al obser-
varse que el 88,9% en cuanto al indicador ligamento
periodontal en el grupo CTZ se mostré normal; en con-
traste con el grupo GPM que presenté ensanchamiento
en el 79,3%. Ademas, se observan cambios favorables
con la pasta CTZ en la zona interradicular mostrandose
aposicion en un 52,4%. Sin embargo, en el grupo GPM
se observa reabsorcion en 91,3% y aposicion solo en el
8,7%, existiendo una diferencia significativa (p=0,002).
A las dieciséis semanas los tres indicadores radiografi-
cos presentaron porcentaje de éxito con la pasta CTZ,
mostrando diferencias significativas (p=0,026), (p=0,028)
y (p=0,001).

Tabla 2. Caracteristicas clinicas iniciales y a las dos semanas de los grupos CTZ y GPM en nifos de 3 a 6 afos
de edad del Servicio de Odontopediatria del Hospital Nacional Hipélito Unanue

Inicial 2 semanas
CTz GPM CTz GPM
Efectividad clinica n % n % Valor p n % n % Valor p
Dolor espontaneo
No 2 7.4 1 3,4 0,605 26 96,3 26 89,7 0,612
Si 25 92,6 28 96,6 1 3,7 3 10,3
Cambio coloracion en encia
No 33,3 12 41,4 0,583 20 74,1 18 62,1 0,336
Si 18 66,7 17 58,6 7 25,9 11 37,9
Absceso submucoso
No 17 63,0 11 37,9 0,61+ 27 100,0 26 89,7 0,237
Si 10 37,0 18 62,1 0 0,0 3 10,3
Movilidad
No 23 85,2 27 93,1 0,414 27 100,0 29 100,0 NC+
Si 4 14,8 2 6,9 0 0,0 0 0
Fistula
No 16 59,3 13 44,8 0,280 25 92,6 28 96,6 0,605
Si 11 40,7 16 55,2 2 7,4 1 3,4

* Prueba exacta de Fisher
+ Prueba de chi cuadrado
++ NC = No calculable
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Tabla 3. Efectividad clinica a las ocho y dieciséis semanas entre los grupos CTZ y GPM empleadas
en necrosis pulpar en ninos de 3 a 6 anos de edad del Servicio de Odontopediatria del

Hospital Nacional

| Hipdlito Unanue

8 semanas 16 semanas
CTZ GPM CTZ GPM
Efectividad clinica n % n % Valor p n % n % Valor p’
Dolor espontaneo
No 26 96,3 26 89,7 0,612 26 96,3 26 89,7 0,612
Si 1 3,7 3 10,3 1 3,7 3 10,3
Cambio coloracién en encia
No 26 96,3 28 96,6 1 26 96,3 28 96,6 1
Si 1 3,7 1 3,4 1 3,7 1 3,4
Absceso submucoso
No 27 100 26 89,7 0,237 27 100 26 89,7 0,237
Si 0 0 3 10,3 0 0 3 10,3
Movilidad
No 27 100 29 100 NC+ 27 100 29 100 NC*
Si 0 0 0 0 0 0 0 0
Fistula
No 26 96,3 28 96,6 1 26 96,3 28 96,6 1
Si 1 3,7 1 3,4 1 3,7 1 3,4
* Prueba exacta de Fisher
+ NC = No calculable
Tabla 4. Caracteristicas radiograficas iniciales y a las dos semanas de los grupos CTZ y GPM
empleadas en necrosis pulpar en nifios de 3 a 6 ainos de edad del Servicio de Odontopediatria
del Hospital Nacional Hipélito Unanue
Inicial 2 semanas
CTZ GPM CTz GPM
Efectividad radiografica n % n % Valor p n % n % Valor p
Ligamento periodontal
Normal 0 0 0 0 NC 18 66,7 0 0 <0,001"
Ensanchado 27 100 29 100 33,3 29 100
Reabsorcion radicular
Fisiologica 9,6 13 44,8 0,612+ 11 40,7 13 44,8 0,757
Patolégica 19 70,4 16 55,2 16 59,3 16 55,2
Zona interradicular
No 0 0 0 0 NC 14,3 0 0 1+
Si 21 100 23 100 18 85,7 23 100

*NC = No calculable

+ Prueba exacta de Fisher

* Prueba de chi cuadrado

++ Menor tamafio de muestra

DISCUSION

Los resultados obtenidos de este estudio coinciden con
Amorim et al. " pues demuestran que la pasta CTZ tiene
actividad antimicrobiana "'® |a cual fue corroborada a
las dos semanas después de la colocacion de la pasta,
al observarse reduccién de algunos signos y sintomas

clinicos (dolor espontaneo 96,3%, inflamacion del teji-
do circundante 74,1%, fistula 92,6%), absceso submu-
coso y movilidad en 100%) debido a que la pasta CTZ
tiene mayor capacidad antimicrobiana, amplio espec-
tro frente a ciertos microorganismos presentes en ne-
crosis pulpar y ademas por los elementos antibiéticos
que la componen. La pasta Guedes Pinto modificada

120



KIRU. 2014;11(2):115-22.

Calixto-Chanca KS, et al.

Tabla 5. Efectividad radiografica a las ocho y 16 semanas entre los grupos CTZ y GPM empleadas
en necrosis pulpar en nifnos de 3 a 6 anos de edad del Servicio de Odontopediatria del
Hospital Nacional Hipélito Unanue

8 semanas 16 semanas
CTZ GPM CTZ GPM
Efectividad radiografica n % n % Valor p* n % n % Valor p
Ligamento periodontal
Normal 24 88,9 6 20,7 <0,001 26 96,3 21 72,4 0,026
Ensanchado 3 11,1 23 79,3 1 3,7 8 27,6
Reabsorcién radicular
Fisiolégica 14 51,9 16 55,2 0,803 23 85,2 17 58,6 0,028+
Patolégica 13 48,1 13 44,8 4 14,8 12 41,4
Zona interradicular*
No 11 52,4 2 8,7 0,002 18 85,7 34,8 0,001+
Si 10 47,6 21 91,3 14,3 15 65,2

* Prueba exacta de Fisher
* Prueba de chi cuadrado
+ Menor tamafo de muestra

también mostro efectividad clinica a las dos semanas
reduciendo (dolor espontaneo 89,7%, inflamacion del
tejido circundante 62,1%, fistula 96,6%, absceso sub-
mucoso 89,7% y movilidad en 100%) puesto que sus
componentes tienen accion frente a bacterias aerobias,
anaerobias Gram positivos y Gram negativos presentes
en necrosis pulpar; sin embargo, en la presente investiga-
cion la pasta CTZ mostré efectividad radiografica al ob-
servarse diferencias significativas a las dieciséis semanas
postratamiento (96,3% de ligamento periodontal normal,
reabsorcion radicular fisiolégica 85,2% y aposicion de la
zona interradicular en 85,7%) en contraste con la pasta
Guedes Pinto modificada en la cual se observo ligamento
periodontal nomal 72,4%, reabsorcién radicular fisiolégi-
ca 58,6% y a posicion de la zona interradicular en 34,8%.

Pérez H et al. ' emplearon la pasta antibiotica CTZ me-
diante la técnica de endodoncia no instrumentada en la
cual no se elimina por completo el tejido necrético infec-
tado, obteniéndo mejores resultados clinicos que radiogra-
ficos, sin embargo, en el estudio se realizé el tratamiento
de pulpectomia (9, eliminando los microorganismos pre-
sentes en necrosis pulpar, obteniendo evolucion favora-
ble en la zona interradicular en el 85,7% de los casos,
lo que coincide con Pérez H et al. ™ en cuanto a la
sintomatologia clinica favorable desde las dos semanas
postratamiento con la pasta CTZ.

Coincidimos con Marquéz Junco MM 3, en cuanto a la
efectividad de la pasta Guedes Pinto modificada, al ob-
servarse clinicamente ausencia del dolor y absceso en
89,7%), movilidad en 100% v fistula en un 96,6%.

Santos G. y Silva ® observaron una evolucion favora-
ble de los siguientes indicadores clinicos que son dolor,
absceso, fistula y movilidad en el 86% de los casos; datos
que coinciden con este estudio observando una mejoria cli-
nica en 96,3% en piezas deciduas con la pasta CTZ.
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Se concluye que la pasta CTZ y GPM evidencié cambios
clinicos favorables en los tres periodos analizados. La
pasta CTZ radiograficamente evidencié en menor tiempo
cambios favorables que la pasta GPM en dientes deci-
duos con diagnéstico de necrosis pulpar considerando-
se una pasta opcional para tratamientos pulpares.
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