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N T R o o u e e O N 

ny conocfa que· se empleaba zonlt• y -
agua bidestilada para la lrrlgacl6n, P.!, 

ro en el aula me ensef'laron otros con -
ceptos; al final de 1 il d1tedra de Endo­
doncia conocfa m~s irrigadores, pero no 
acertaba cu!::I era el conveniente 6 por­
c;u!? cada quien me decfa lo que le pare­
cfa11, 

Esta idea es muv come.in que surja entr(t los estudiantes de 

1 a Facultad de Odontologfa y es por lo cual se decidib el a-

borer este trabajo, oue es una recopit.~ci6n de datos en In 

que cada <iutor vc.ltJ¿ al medícarnento,,,;eg(m su criterio e Í!l 

vestigacíbri. 

Se analiza sustancia por sustancia en f<Jrma aislada, lo -

cuill da la oportunidad de conocer los pro y los contra de -

czda una de ellas, Se encontraron sustancias que raras 

veces se han empleado en los tratamientos endod6nticos, ya 

sea por desconocimiento b por el riesgo que implica el em -

plear cada uno de ~stos, 

Adem~s, se estudian diferentes sustancí as y compuestos de 

accibn germicida; aquf se nota la gran preocupací6n que síe!!.l 



pre•• ha tenido por eliminar la vid• bacteriana de loa con­

tluc:to• radiculares v tejidos circunvecinos. Los distintos -

Investigadores han empleado desde simples sustancias hasta 

complejos compuestos }· potentes tic idos, todo f:sto con el C.nj_ 

co fin de lograr un e><celente tratamiento lle canales. 

'Al principio del trabajo se encontrarfln IM formas en las cu_!! 

les pueden actuar las substancias, 6 mejor dicho, los facto -

res que pueden ayudar 6 afectar la acci6n de las mismas. T2 

mando f:sto en cuenta se podr~ tener un;i mejor visi6n de I<: -

efectividad de cada producto. 

Esperamos que este trabajo sirva para la supcraci6n de nue_á 

tra Odontolog!a¡ al final daremos il conocer nuestr<cs conclu­

siones, f!sto no implica que deban ser consideradas como C.nj_ 

cas valederas¡ tan s61o son nuestro criterio y estudio los que 

nos llevan a ellas. Lo que deseamos es que el lector al fina-

l izar la lectura, tenga un mayor conocimiento sobre este cap.!. 

lulo y que despuf:s, de acuerdo con su criterio, pued<. hacer -

algo m~ por un 6rgano dentario antes de decidirse a emplear 

un f6rceps. 



DEFINICIONES 

JfiR\!;?ACION 

e;, el lavado, tanto de la .~funara pulpar como de 111• paredes de 

lo!I conductos radiculares; I• asplraci6n de todos los restos y 

1>u~1ancias, que puedan estar contenidos dentro de ~stos; sien-

do necesario para una buena terapia do conductos. 

MEOICACION 

Es la aplic<:ci6n met6dica de f~rmacos con fines terapl>uticos. 

ASEPSIA 

Son tas medidas profil~cticas por las cuales se m.intiene libre -

de microorganismos una determinada zona 6 f.ir.ea, 

ANTISEPSIA 

Es et conjunto de pr~cticas cuyo fin es volver a 1 as bacterias in2 . . 
fensivas, ya sea destruyf:-ndolas, retardando 6 inhibiendo su pr_2 

liferaci6n. 



OES!!fECCION 

Es el proceso por el cual se destruyen todos los agentes pat6-

genos que. se encuentran en el ambiente y que pueden ocasionar 

un proceso infeccioso. 

ESTERILIZACION 

Es el proceso m&s dr&stico en el cual sn destruye todo germen 

vital, microbios pat6genos, sapr6fitos y e!l.poras. 



OQ.JE!IYOS 

1. Limpieza y arrastre ffslco de reciduos de pulpa, virutas de 

dentina, plasma, exudado, restos allmenticios y medicaci6n 

anterios. 

2. Acci6n detergente y de 1 avado por 1 as burbujas de oxigeno -

naciente desprendidas de los medicamentos usados. 

J. Acci6n antls~ptica o desinfectante, propia de las sustancias 

utilizadas. 

4. Acción b! anqueante. 

!;. Mantener el conducto hidl"atado. 



"'INCIPIOS QUE GOBltERN.-... LA ACCION 
DI LO! l!!!IQN>Q!WI y MED•CeWINTQS. 

En la acci6n que ejercen los medicamentos usados en la terapia 

radicular, Intervienen los siguientes factores: 

1) Factor Qufmico. 

2) Factor Ffsico 

3) Factor Bacteriano 

4) Factor Anat6mico y Patol6gico 

FACTOR QUIMICO 

En estos factores estan comprendidos los que se relacionan con la 

naturaleza celular orgfinica y bacteriana, la estructura del medlc,il 

mento empleado. Entre estos factores estfin: 

a) Composici6n qufmica del medicamento. 

b) Composici6n qufmica de los tejidos a intervenir. 

e) Concentraci6n y disoluci6n. 

d) Toxicidad 



e) Asociaciones qufmices. 

f) Presencia de sustancias orgtinlcas. 

9) Cambios qufmicos. 

h} Reacci6n qufmica del medio. 

a) Composición gufmica del medicamento, 

La acci6n bactericid<> de un medic<.mento esta en relaci6n con 

su capacidad para combinarse con el contenido celular bacte­

riano, transform13ndolo en una sustancia que haga imposible -

la vida de la bacteria. 

b) Composici6n gufmica de los tejidos a intervenir. 

Las alteraciones de la pulpa dentcria, que puede experimen-



,:. :' ~ 
o,;_.,' 

nes r-•· licu•lones ti•ular .. que obllg., a""• modifl-

caclones en la aplicaci6n de lá quimioterapia, Los tejidos -

apicales est"' sujetos a idtntlco trato. 

c) Concentraci6n x Olsoluci6n. 

Cuanto mayor sea la concentraci6n del producto qufmico, m.!!_ 

yor serh su poder desinfectante, Sin embargo, estt dentro 

de ciertos lfmites, por ejemplo, el aumento del poder bacte-

ricida no guarda proporci6n con el grado de concentracibn -

del desinfectante, 

Una concentraci6n alta del medicamento ejercert. una acci6n 

perjudicial sobre los tejidos vitales. La eficacia del poder -

bactericida de un producto corresponde a su dosis 6ptima no 

tbxica, para la destrucci6n microbiana, en mayores concentr,! 

ciones se transformarfa en una dosis t6xlca perjudicial para-

los tejidos del organismo y estimulante para las bacterias. 

Mientras algunas drogas en grandes concentraciones son total-

mente germicidas, en concentraciones menores tienen acci6n -

neutral. Hay antisf:pticos que no tienen acci6n estimulante mi-



crobiana en soluciones df:blles, pero en fuertes concentra­

ciones ejercen poder bactericida en forma casi lnstantfanea, 

La disolucibn resulta de disolver cualquier sustancia en un 

lfquido, y los desinfectantes, aprovechando este fenbmeno 

aumentan su poder bactericida favoreciendo la difusibn de -

Url lfquido en Otro de diferente COnCBnlrllcibn, <.umentando -

su capacidad de difusibn y concentraci6n al disminuir 1 a te!! 

si6n superficial ocasionando su mejor y mbs rbpida penetra­

cibn en los tejidos por desinfectar. 

d) Toxicidad 

Con respecto a la accibn irritante de los an1ist.p1icos sobre 

los tejidos vitales, se ha observado que les irritaciones dt!­

biles activan la capacidad vital, las irr-itaciones de intensi-

dad media la provoca y las irritaciones intensas la anula. 

El Dr, Hueppe 11 egb a 1 a concl us ibn c!B qutt todo producto en 

una concentraci6n dada al ter a al protoplasma; en cantidad es 

decrecientes contribuye a conservar ta vitalidad, y en gra­

dos menores de concentraci6n estimula y aumenta· ta capaci -

dad vital. 



•• Attsl•igntt Qy!mlsw. 

CC!" frecuencia el uso de do• producto• en santidedea P'"2 

porsionalmente pequeftu, tienen una acc16n antls~tica -

mucho m•s radical que la que ejercen por separado cad-

uno de los productos en concentraciones mayores, Asf -

por ejemplo: agregando cloruro de sodio al fenol en una -

soluci6n hidroalcoh61ica se aumenta ocho veces el poder-

bactericida, 

Por experiencias realizadas, encontrnmos cuatro posibi-

lidades al hacer una asociaci6n antistlptic<:, 

l. La mezcla de dos sustancias desinfectantes pueden dar 

lugar a un cuerpo nuevo. 

2. La solubilidad de una de las dos sustc:ncias puede ser-

influenciada por la presencia de otra. 

J. La permeabilidad de la membrana celular para una de -

las sustancias es aumentada o disminuida por la otra. 

4, La cf!lul a bacteriana impregnada por afinidad por una -

de las sustancias,se vuelve mfis 6 menos receptiva con-

respecto a 1 a otra, 



f) Prgtncla dt Su!l!QSl• Org!n!ct. 

La sustancia org..,lca interfiere le_eccl6n de la mayorfa 

de los antis~pticos. Parece ser que las bacterias adqui.!! 

ren una resistencia especial en presencia de ta sustancia 

org~nica, 

En la terapia radicular existen algunas sustancias que -

ocluyen el acceso a los tC.bulos dentint.rios,haciendo que­

~stos retengan 1 as masas pCitridas que aCm despu~s de años 

pueden dc.r origen a complicaciones. 

g} Cambios Qufmicos. 

Al entrar en contacto los medicamento& antis~ticos con los 

tejidos org~nlcos;o bien se combinan con ellos o hacen va­

riar la composlci6n qufmlca. 

h) Reacci6n Qufmica del Medio. 

Ejerce unél accifin preponderante el estado de acidez o alca-

1 inidad en que debe de actuar el antisf?ptico. 

En general entre m~s f>cido es el medio, m~s activo se mue!!_ 

tra el agente desinfectante, aunque encontramos sus excep--

cionos, 



FN;T9'FIWCQ 

Encontr-.nc>• los siguiente• fKtor••t 

1. Tl.,,.,o 

2. Temper•tura 

3. flenetraci6n y permeabllid.ád 

4. Tens16n superficial 

5. Difusi6n 

6, Osmosis 

1. TIEMPO 

La acci6n bactericida debe ejercerse durante un plazo ad,!!. 

cuado, debido a que los microorganismos no mueren inme­

diatamente ni son destrufdos todos al mismo tiempo, unos -

son mtis resistentes que otros. El poder germicida va dis­

minuyendo en proporci6n geom6trica mientras que al prin -

cipio son destrufdos un nClmero dado do bacterias en perfo­

dos siguientes; esa cantidad va siendo menor. Ademt!s, se 

ha comprobado que ciertos microorganismoi; por causas es­

peciales, pueden seguir viviendo despuf!s de haber termin2_ 



do el plazo que se fijaba te6ricamente pera su muerte. 

2. TEMPERAT~A 

El poder bactericida es mayor con el aumento de tempera-

tura. En la mayorfa de las reacciones qufmicas, la velo -

cidad germicida aumenta dos 6 tres veces por cada grado -

centfgr ado de temperatura. 

Es conven'.e~te que ia mayorfc. de !oti,. medicamentos sean· -

llevados a 1" cavidc.d pulpar a una temperatura mfnima de -

40ºC, 

3, PENETRACION Y PERMEABILIDAD 

La penetración del desinfectante se realiza generalmente en 

forma lenta. La penetración es mayor en las soluciones que 

en las emulsiones y la tensión superficial baja, favorece la 

penetración. 

Una condición fundamental para real izar la antiséps i a, es -

que la penetración medic<:mentosa sea favorecida por 1 a di 



fuml6n, I• osftlOSI• v PGI" I• b•J• cls •-16n at,,tp9rflcl•I, ~ 

•-•• m.,_.• •• ellmln• de loa tCibulos el producto final 

de I• descompoalcl6n celul•r. 

4, "'TENSION suFERFICl.Al.. 

Es ta fuerza deserrollada por tas molf!cutas entre s1. Las 

sustancias antist.pticas pueden aumentar su poder germici­

da con el agregado de pequeñas c<intidad<ls de un reductor 

de tensi6n superficial,desprovisto de ac;t;l6n bactericida -

(esto ya no interesa, debido al poder que pueda tener el a,n 

tisl!ptico). De esta manera se aumenta mucho la velocidad -

de la desinfecc16n, y el poder bactericida, por haber aumen 

tado el fndice de difusi6n. 

Se ha probado que un germicida ineficaz 1 en cinco minutos, 

puede ser tranl!.formado en eficiente bactericida en dos minJ:!. 

tos, mediante el agregado de un reductor de tensi6n super -

ficial¡ de esta manera se ha aumentado la velocidad de la d,!: 

sinfecci6n. 

Exixtcn cuatro ventajas en la baja de tensi6n superficial: 



a) l..a concentraci6n del germicida alrededor de la cttu­

la bacteriana y penetraci6n de el por absorci6n. 

b) Aceleracl6n de la difusi6n dentro de le c'lula. 

c) El ·fluido de baja tensi6n superficial penetrar~ allf, -

donde no alcance el fluido de alta tensi6n superficial. 

d) Encontramos que toda superficie do tejido presenta -

n,_¡merosas hendiduras microsc6plcas,en donde se al2 

jan gran cantidad de microor92ni-;anos. El antisl!pti -

co debe penetrar dentro de estos intersticios, pues -

de otro modo los microorganismos no pueden ser alr2 

pados. 

5. QIFUSION 

La difusi6n ost!! representada por la tondencl11 que tienen 

los lfquidos de concentraci6n distinta, 11 mezclarse entre -

sf, a fin de equilibrar su concentraci6n. La dlfusl6n se -

necesita al deshidratar un conducto, aprovechando la afini­

dad del alcohol y el agua.· 



6. OIMQSll 

Se ejerce• travts de las membr.,,•• bacterianas v de las 

superficies tisulares, v se encuentra favorecida por la di-

fusi6n y permeabilidad de los tejidos, y la baja de tensi6n 

superficial, condiciones todas ellas, que estimulan la ac--

cl6n germicida dentro del protoplasma de las bacterias, y 

aceleran el efecto sobre las toxinas de los tejidos parcial-

mente desintegrados. Como el protoplasma bacteriano es-

rico en agua, y muchos antisl!pticos obran por osmosis 1 t?!_ 

tos tienen que ser de preferencia solubles en agua. 

El proceso de osmosis lo mismo puede ser realizado desde 

el interior del cond;.1cto, hacia la reglbn periapical; que de~ 

de el parodonto hacia el conducto. Esta circunstancia obli-

ga a que ta obturaci6n permanentemente quede sellada en tg, 

das sus dimensiones, principalmente en 1 a porci6n apical, 

a fin de impedir el establecimiento de una corriente osm6tl -

ca que transporte bacterias y fluidos orgtlnicos, provocando 

asf 1 a reinfecci6n. 



FACTO!! BACTEAl'Y"iO 

Entre esto• factores, debemos incluir los siguiente: 

1 • NCimero de bacterias. 

2. Especie de bacterias, 

3. Re·sistencia de las bacterllls. 

1. NUMERO DE BACTERIAS 

Casi siempre el antlsf.ptico se encuentra en exceso suficien­

te, para que lodos los microorganismos sean alcanzados. 

2. ESPECIE DE BACTERIAS 

La resistencia de las bacterias a la accibn germicida es muy 

variable, depende de la especie a destruir5o, e><.iston unos -

que mueren facilmente y otros que <Jfr.,cc:m mayor resistencia. 

En lo que respecta a las bacterias que se encuentran en los -

conductos, el estreptococo no forma esporas y es de f~cil do­

slnfeccibn. La especie m~s comCin es la del· estreptococo virl.. 



di .. , • b•J• vlf'Ulencla¡ pwa .... lflic..-genlslllO culil­

quler -.1nfactant• • eflca;i, 

~-bacterias en .. Uldo &apr6flto o vegetativo son mis f! 

elles de destruir que las exaltadas por virulencia 6 que se 

encuentran en estado de espora. 

3, RESISTENCIA DE LAS BACTERIAS 

Existe una variaci6n en la resistencia de una misma espe -

cie de bacterias frente a los antisf!opticos. 

Ciertcs microorganismos pueden adaptar-1H' y seguir vivien­

do bajo la accl6n de soluciones desinfectantes diluidas y en 

combinaci6n; otras ofrecen una resistencia muy baja contra 

el antis@.ptico. 

CONOICIOl'-ES QUE DESE REUNIR UN SLEN GERMICIDA. 

l. Alto poder antimlcrobiano. 

2. Acci6.-. sedante y antlflogfc1ica. 

3. No ser t6i<ico ni irritante pera los tejidos org~nicos. 

4. Carecer de efecto coegulante sobre las protelnas. 

5. Tener una tensi6n superficial baja para que pueda penetrar 



ftaClllMftt• •• tiple•, .... f'Mliflceci-. ., conducto v·~ 

t, Efecto dur.-def'o que debe mantenerse activo por lo menos 

24 horas. (Tiempo mfnlmo que transcurre entre una cu -

raclf>n y otra }, 

7. Acci6n rtiplda. 

e. Actividad en presencia de secreciones. 

9. Ser solventes de grasas, 

10. Ser soluble en ª91.!ª o en lfquido. 

11, Su apllcaci6n debe ser indolora. 

12. Ser qufmicamente estable. 

13. No debe modificar la coloracil'in del diente. 

14, Accil'in en conductos todavta no ensanchados. 

IS. No producir sensibillzaci6n o intolerancia. 

16. No provocar la resistencia de los gf>rmenes. 

17. Neutralizar los productos t6xicos. 

18, Facilidad de introducirlo hasta la unil'in cemento-dentina-con 

dueto. 

19. Econ6mico y de f~cll adquisici6n. 

20. Debe ser inodoro e insfpldo o de olor y sabor tolerante. 



FACTORES ANATOMICQS V PATOLOGICOS 

A) Olsposici6n estructural. 

B) Disposici6n topogrtlflca. 

C) Estado patol6gico de los tejidos blandos. 

O) Estado pato16gtco de los tejidos duros. 

DISPOSICION ESTRUCTURAL 

La medicaci6n antis!lptica debe sujetarse a la caracterlsttca hi!, 

to16gica de los tejidos que se dese<. desinfectar. Vamos a tener 

una considerac!6n de cada uno. 

La Dentina. Con <!iu fina y enmoro-

nada trama de túbulos dent!narlos -

y el contenido org!mico de sus fibr_l 

llas, debe ser tratada con medica -

mentos enl>rglcos. 

Parodonto Apical. Cue con frecue!! 

cla es alcanzado por las infecciones 

merece un Ir.ato especial diferente al 

¡ 

que se aplica en el interior del con -

dueto. 



OISPOSICION TOf'OGRAFICA 1 

La medicaci6n lntraconducto debe adaplarae a las alternativas 

de las derivaciones que experimentan los conducto:os. 

Por ejemplo: Un conducto simple, amplio y recto se prestco a 

una medicaci6n fticil, mientre.s que un cond<i<:to tortuoso y bi -

furcado reclama la aplicaci6n quimioterapi<;a =mpleja y diHcit. 

ESTADO PATOLOGICO DE LOS TEJIDOS BLANDOS 

Debemos encontrar una técnica apropiada y una medicacibn di -

ferente para cada estado patolbgico que puí!de experimentar le 

pulpa o el peritlpice. 

ESTADO PATOLOGICO DE LOS.TEJIDOS DUROS 

La medicacibn qufmica puede intervenir sobre la dentina de dos 

maneras: 

Desinfectando y diluyendo la estructura dcntínaría impregnada -

de microorganismos y en estado do desintcgracibn. 

Esta tiene influencia igualmente sobre l.e. porci6n apical y sobre 

los conductos accesorios cuando han sido atcanz.ados· por el pr2 

ceso infeccioso. 

Existen unof. casos en los que la medicacil,n qufmica logra alca!:! 



a.v le •lf'uctur• del c9"1ento periaplc•I, donde origina un 

frenco proceso de regeneraclf>n del P•radenclo epi cal y hay 

un• obllteracif>n del ~ice por neocemento, 

Es Importante conocer las entidades 'patol"gicas pulpares y 

perlaplcóles, a las c1.1ales nos tendremos que enfrentar, y­

asf poder elegir la ttlcnlca y las sustóncías m~s adecuadas -

para poder llevar a cabo con l!xito el tratamiento a realizar, 

Por ello, realizamos una sfntesis de lar. caroctedsticas que 

consideramos m1is Importantes para poder d"r el diagnbstico 

correcto y consecuentemente establecer el mejor plan de tr_!:! 

tamiento, 





CLASIFIC.ACION DE IRRIQ@ORES 

l. ALCALIS 

11. ACIOOS 

111. DISOLVENTES ENZIMATICOS 

IV •. AGENTES Q.UELANTES 

V. COMPUESTOS FORMOLADOS 

VI. COMPUESTOS DE AMONIO CUATERNARIO 

Hidrbxido de sodio y potasio 

Bibxido de sodio. 
Aleacibn sodio-potasio 

ALCALIS Hipoclorito de urea 
Per6xido de urea 
Soluclbn fis iot6gica 
Agua de cal 

ACIDOS 

Ac. SutfCJrico 
Ac. Fenol sulf6nlco 

Ac. Clorhfdrico 
Agua Regia 

SOLUCION Agua Bide.stilada 

NEUTRA 



D190LVENTES 
ENZIMATICOS 

AGENTES 
QUELANTES 

COMPUESTOS 
FORMOLADOS 

P••fn. 
Estreptoquln••• 
Ealreptodorn••• 
Trlpsina ttrlptar) 

EDTA 
EDTAC 

Formaldhefdo (Formallna) 
. Paraformaldhefdo 

COMPUESTOS DE Cloruro de Benzalconlo 

AMONIO Bromuro de cetlldimetlletllamonio 
CUATERNARIO 

Hidr6><ido de Potasio y Sodio 

Son cuerpos blancos, ctlusticos, muy solubles en agua y en al-

cohol. ComLnmente se conocen como potasa y ~oda ctlustlca, -

convierten las protefnas en albumlnatos solubles y a las grasas 

en jabones, La potasa 6 la soda ctlustlca puede emplearse en -

soluci6n al 10% para cautr-•·izar 6 destruir los restos pulpares. 



B!OXIQO DE 50010 

Llam.cio tamblt.n Per6xido de Sodio, Es un polvo de color 

amarillo claro, granuloso, soluble en agua que•• debe guar, 

dar en recipientes de estai'\o bien cerrados, debido a que a~ 

tlJa en presencia de la humedad y si no se encuentra en per­

fecto estado de conservaci6n su efecto es dudoso. 

Accl6n: En primer lugar actCia descomponiendo el contenido 

del conducto, facilitando su remosi6n. H<ly desprendimiento 

de burbujas de oxfgeno naciente que produce 1 a desintegracl6n 

del contenido putrescente, bl-anquea al diente y ayuda a man -

tener su coloraci6n. 

La formaci6n simult~nea de soda reblandece la dentina en CO.!} 

tacto con ella produciendo una acci6n mectlnica y antlsf!ptlca. 

·El Bi6xido de Sodio puede tamblfin l levarso a et.mara pulpar -

humedeciendo previamente el algod6n con elcohol y cargada con 

polvos de este producto. Kirk, prepar6 una soluci6n con agua, 

agua oxigenada y Si6xido de Sodio. 

ALEACION SODIO POTASIO 

Fue propuesta en Viena on 1893 con la flnalidad de desobstruir 



.. 
loe CONIYceo. y diaolvef' el contenido Of'g'nleo de los mismo•. 

de COIOf" blMCO de plata. 

Para el uso de la aleaci6n.se transporta.con una lime fina y---··· 

antes de colocarlo debe estar perfectamente seco el conduc-

to. El aodio-potasio tiende a ser exclufdo de la conductote-

rapla debido a la reacci6n, que da como consecuencia hidr6xJ.. 

dos en estados nacientes que producen irritaci6n y fuerte d,2 

lor al entrar en contacto con la pulpa 6 el perltlpice. 

Cuando se emplean filcalis para ensanchar conductos radicula-

res, la sustancia org1inica .de la dentina se hace friable y me-

nos resistente a la presl6n ejercida para el avance del lnstru-

mento. 

sueST ANCI AS HIPOCLORI TAS 

El cloro es un desinfectante y germicida que nct(Jo rtlpidamente 

sobre las bacterias y es disolvente en la putrefacci6n orghni_ca, 

teniendo escaso poder de lrritaci6n sobre la et.lula viva. La -

acc16n desinfectante del hipoclorilo seg(Jn Dakin, se debe al pr2 



ce•o por el cual el cloro sustit•~ye al hldr6geno del grupo 

de la!: protefnas y para otros autores el cloro libre es el -

elemento activo en el proceso germicida. 

Uno desventaja del medicamento hecho a base de hlpoclori­

tos es que lé.s substancias protefnicas agotan pronto el c12 

ro 1 ibre y obliga a mantener una renov&cí6n constante para 

mantener 1 a acci6n antisf>ptica, 

HIPOCLORI TO DE SODIO 

La solucibn de hipoclorito de sodío C"- muy inestable y muy -

soluble en agua. E:: te producto debe protegerse de ta luz, -

en un frasco color únbar o en la obscuridad y bien tz.pados. 

Debido a su inestabilidad deben ser soluci<>nes recif>n prep•"l-

radas. 

-Es de gran poder germicida y disolvente de t'->jidos necr6ticos, 

es irritante a los tejidos peri apicales, por ID que en Endodo!:!. 

ci a se usa a una concentraci6n del 5 .,_. 

Muchos profesionales alternan el uso de hipoclorito de sodio 

con agua oxigenada, para poder obtener la acci6n antis{!optica y 

disolvente del hlpoclorito de sodio, adicionada a un arrastre -



~tnlco de le eter\leScencl• producid• por ta re.cc;i6n déi 

pef"6•1clo ese hidf'69eno siendo t• flltlm• suslancl• eq>leada 

el hlpoclorlto de sodio, para neutralizar la eccl6n efervescen 

te del egua ollligenada, Debido a que si quedara per6xido de 

hidr6geno defltnD del conducto, una vez· sellada la cavidad, se 

podrtan desprender burbujas de oxigeno que producir!an pre­

. si6n, o se proyeclar!an a perltlpice, provocando dolor. 

PEROXIOO DE UREA 

Es de color blanco, de aspecto cristalino y bastante solu­

ble¡ siendo mt.s estable en glicerina; por lo que se prese!l 

ta en una base de glicerina anhidra, como Gli-6xído, pa­

ra e\/itar su descomposicl6n. 

Es muy poco irritante para los tejidos periaplcales, a peser 

de tener mejor acci6n solvente que el hlpoclorito de sodio, y 

mejor acci6n germicida que el agua oxigenedo¡ por lo que pri!J 

cipatmente se utiliza para la irrigaci6n de conductos amplios 

o en dientes j6venes que aéin no terminan su formací6n radicu­

lar, pare que en caso de que la sustancia se proyecte al pe-­

ri1lplce, no cause grave ír1<t1'ci6n a esta zona. 



SQLUCIQN F!SIOLOG!CA 

Es una 11oluci6n salina con la misma pres16n osm6tica que el 

suero sangufneo; 1 a solucl6n mfls utfl izada en estudios flslol~ 

glcos es la de Rlnger, que contiene cloruro de sodlo 1 pot11 --

sio y calcio a concentraciones varie.bles entre el 0.01 % y el 

11.. ·Es usado en la irrigaci6n de conductos especialmente -

como C..ltima soluci6n, cuando se ha irrigado anteriormente -

con substancias germicidas y se quiera lavar el conducto de -

toda substancia irrigada anteriormente, 

HIDROXIDO DE CALCIO 

El hidr6xido de calcio es un polvo blanco inodoro que se ob --

tiene de I•> calcinaci6n del carbonato d1lclco. Tiende nueva -

mente a formar carbonato al combinarse con el anhfdrldo car -

b6nico del aire 1 por lo que hay que mantenerlo en un frasco ~ 

bien tapado 6 guardado cubierto con agua bldestilada o hervida, 

para ocuparlo se toma con una esp~tul a. 

Es un poco soluble en agua 1 .• 59 por mil y al aument¡¡r la tem-

pcratura disminuye a(Jn m~s su solubilidad, 
1 

Su Ph es aproxim~ 

damento do 12. 4, por lo cual es un gran bactericida destruyen-



dD .,,,. ·- ....... 

Su uso prlnclp•I en odontol09fa •• como protector pulpar. 

t.gYAQE CAL. 

Para la irrl911cifin de los conductos por. su gran alcalinldad se 

emplea el agua de cal o lechada, que es agua bidestilada asa­

luracif>n de Ca (OH)2, Esta soluclf>n es recomendada para PuL 

potomfas vltales, en dientes j6venes cuya rafz no ha terminado 

su formacif>n, o en c~sos de abscesos peri aplc:ales, y<. que el -

Ca (OH)2 estimula la formacif>n de tejidos duros e Impide la vida 

bacteriana. 

ACIQO SULFURICO 

Es.un lfquldo oleoso, sin color ni olor, de un gusto e)(tremada­

mente agrio. Se mezcla con agua y alcohol en cualquier propo.i:, 

clf>n, desprendiendo calor. 

Es muy corrosivo y si se aplica a la piel oceslona dolor Intenso, 

lo que causa destrucclf>n rhpida en los tejidos. Su efecto corr2 

sivo sobre la mucosa y tejidos de la regl6n apical es acentuado, 

El ~c:ldo absorbe el agua de los tejidos, neutraliza los :i1calis 

y precipita la protetna, lo ·e da como resultado la destruccllm 

completll du los tejidos. 



C•llllhMI prc>pulio I• solucl6n de kldD •l.lfffw&ee el JO" -
mezO::l•d• con agua en parl" Iguale• para.,. ne exista 

•I pallgro de quemar el tejido pulpar; 

A ta aplicacl6n del~. SulfC.rlco hay que neutralizarla -

con una soluci6n saturada de blcarbon•to de sodio. 

AC!OO FENOL SU,FON!CO 

Se prepara con feno.1 slnt6tlco y Ac. SulfCirlco qufmlcamen. 

te puro. Es un lfquido rojizo pesado, de olor casi igucl -

al fenal. 

Es muy inestable en presencia de agua desdoblando sus el,!!. 

mentas originarios (fenal Ac. SulfC.rico). 

Se usa para el ensanche qufmlco de los conductos 1 tonlen-

do las siguientes ventajas: 

t. La solucl6n de !le. fenol-sulf6nico al 80\ t lene consis-

tencia de jarabe y una gota se adhiere al extremo del e!! 

sanchador, per¡nltiendo llevarla sin dificultad a los con 

duetos. 

2. Al no tener contacto con ta parte coronarla, no produce 



y ......... ce.cÍt1c.,... "'·"'enches 1t1~1n•·~. 
el,k; •l.lltf.rlco. 

' J, ...... Pf'aplecladn .nalghlc• y - m .. antlatptlco y 

-"o• c;:of"roalvo que el lle:. aulfC.rlco, 

•· No es tan destructor como el tic, sulfC.rlco pudiendo P.!!. 

ser a trav6s del tiptce para producir, &obre granulo -­

mu y mscesos una acci6n ctiustica atenuada, 

En soluci6n acuosa al 33. 5'ft conocida con el nombre de 

"Sozoseptol" se comporta como antls6ptlco y estimulan­

te de los tejidos, ayuda a la instrumentacl6nen el 1rat!!_ 

miento quirClrgico. La desventaja es que despuf:s de -

usar cualquiera de los dos ticldos, es nl!cesarlo neutra­

lizarlos con bicarbonato de sodio de bajo tftulo ( 10'1.) y 

poateriormente lavar con agua, 

ACIDO CLORHtpFuco 

Es una solucibn que contiene el 3615! de cloruro de hldr6ge -

no, lfqulclo Incoloro, humea!"te, muy c!luslico, de olor fuerte y 

picante que se mezcla en el aguo y en el alcohol en lodas pro­

porciones. 

Se usa como descalcificante de la dentina en cond.:ictos es1en2 



sadoa,_1enlendo la ventaja aobre el tic. sulfflrico, de for­

mar sales m•s solubles. 

Su empleo en concentraciones de 10 al lO'lt proporciona -

unb acci6n descalcificante y antis~lica, como olros descaL 

cificantes, deben neutralizarse sus efectos por medio de -

una sóluci6n de bicarbonato de sodio, La efervescencia que 

se produce favorece la limpieza de los conductos. 

Como precauci6n: Hay que reducir sus aplicaciones en los 

casos indispensables 1 tratando siempre de neutral izar sus -

efectos y evi tanda su aplicací6n en el tercio apical. 

AGUA Rl=GIA 

Es una mezcla de flc. clorhfdrlco y ~c. nflrlco. Es uno de los 

agentes m~s efectivos, de accibn Inmediata para la dlsoluci6n 

"de las sustancias orgfinlcas denlinarias. 

Bonneken fue el primero en usar agua regla en proporci6n de: 

Una parte de fic. Nftrico 

Tres partes de fic. Clorhfdrico 

El agua regia es superior al fic. sulfC.rico en !loluci6n al 50% 

porque di11uelve la estructura dcntinarla, mientras el ~c. sul-



t(,rlco forftt• aulfr.to• ~ llenden • ob•lrulr •• c:oncliC:to. se 
... 911ard•r en fr•cos c:on ,....,,,, ele vidrio v alejado de todo 

lnatr"'"-'11111 -~" lc:o. A.ctf,a dealnfec:tWldo profundamente los 

tflbulos dentlnwlos, debido a su accl6n disolvente sobre las 

fibrlllas denlinarlas y pared de los tC..bulos. ·Posee propiedad 

blanqueante. 

·Su ap11caci6n: Se coloca una o dos gotas de agua regir. en la 

et.mara pulpar y se hace penetrar en los conductos valiendose 

de sondas finas. Esti. maniobra nunca debe realizarse mtis -

allfl de los dos primeros tercios. Oespuf,s de esta operaci6n, 

se procede é. neutral izar la acci6n ticlda con agua oxigenada b 

bicarbonato de sodio, los cuales,al producir una fuerte eferv~ 

scencia, completan la limpieza del conducto. 

AGUA SIOESTIL.ADA 

De alta tensi6n superficial, por lo que se prefiere el suero fl 

51ol6gico. Es usada tambifm en ciertos casos como Ciltimo irrl 

gante; ya que de f:sta se han sepE.rado ILs subsfanclas fijas -

que naturalmente contlenen;por medio de la destilacibn. 

Es la substancia mhs empleada Uunto con la solucibn fislolbgica 



i~0;~E~?~~~~,~¿~~~:¡~1, .... 
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y el agua de cal ) en conductos radiculares eKentos de bacte-

rías, en los cuales no haya necesidad de •R"t>lear substancias 

bacterlcidils. 

PAPASA ( PAPAINA) 

Este tipo de er.zima ha sido preconizada para la prevensi6n y 

el tratamiento de varios estados lnflamatortos y traum!lticos, 

la eficacia clfnlca de 1 a administraci6n por v!a general de -

agentes proteolfticos,para el tratamiento y 1 a prevenci6n de -

inflamaci6n 1no esta demostrada, aunque la aplicacl6n t6plca 

de papa!na elimina la sangre coagulada, los exudados purulc!! 

tos y tejido necr6tico de tas heridas y Citceras superficiales. 

ESTREPTOQUINASA Y ESTREPTOOORNASA 

.So~ enzimas que se producen durante la pral lforaci6n de 1119!:!. 

nas capas de estreptococo hemolftlco. Se juntan para favore-

cer la eliminaci6n de sangre coagutada 1y colecciones de mate-

rial fibrinoso purulento producido por traumatismo o inflama-

ci6n. 

ESTREPTOCUINASA 

Esta en1.ima se extrae de estreptococos hemolfticos del grupo -



"A". El pl"Oce•o principal por •1 que llf"oduce flbrlnoll•l•,.,H 

por la ac:tlvecl6n de un plumln6geno lntrfnsaco que•• encue.o. 

ira en los dep6s1tos de fibrina; el plumlnf>geno acliv•do pro­

duce la autodigestlt>n del trombo. 

La actlvacl6n del plasmin6geno e)(trfnseco en los lfquidos or -

gtmlcos para formar plasmina, enzima proteolhica que disuel­

ye los exudados y cohgulos fibrinosos, es relativamente de m!_ 

nor importancia. 

ESTREPTOOORNl>SA 

Es una enzima que promueve la despollmerizaci6n de las deso­

)(irribo-nucleoprotefnas del ADN de los leucocitos degenerados, 

y·de las cfllulas tisulares lesionadas, sustancias que compren­

den JO a 70".l. del e)(udado purulento y que Imparten al pus su c~ 

rfscter viscoso, pegajoso filamentoso y gruesamente granulado. 

La enzima hidro! iza r~ldamente los polfmoros en pequeñas un.l 

dades y asf disminuye la viscosidad del exudado. La estrepto­

dornasa no act(Ja en cfllulas vivas y es antlgfmica, su repetida 

aplicaci6n puede producir anticuerpos y reducen su eflcaci.::. 



TA!PS!NA I TRIPTAR, 

La tripsina hidrollz.a las protefnas naturales sin afectar a 

las cfllulas vivas. 

La administraci6n de tripslna produce un ligero aumento de 

temperatura en el cuerpo y taquicardia si se aplica en cavi­

dade·s cerradas. Se puede contrarrestar este efecto admi­

nistrando también antihlstamfnicos. 

Se uti 1 iza en el desbridamiento de heridtm necr6ticas, C..lco­

ras, abscesos, empiemas y fistulas. El\ é.t11 para la licue-­

faccibn de sangre coagulada y de exudados no organizados -

por tejido fibroso. 

AGENTES QUELANTES 

Los agentes quel antes son compuestos com1>lejos orghnlcos, que 

presentan diadoquismo, con iones Ca, por lo cual desminerai"i­

za al tejido 6seo y a la dentina sin afectar a los tejidos blandos. 

Facilita la acci6n de los f~rmacos incrementando el di~metro de 

los túbulos dentinarios y ere.ando unos conductos favorables para 

que se adhiera el material obturante. 



O.*V utllla• el kldD etller'IO dle111ino tetrdtlco en tor111•" 

de una ... dl.Wic:•. fÍ!lnterl-te econ .. Ja llp'9erl• • 

de acetll ~to) quedMCID I• siguiente ff>rmul•: 

EOTA ( ACIOO ETILENOl.AMINO 
1'ETRACETICO) 

CETAVLON 

HIDROXIDO DE NA 

AGUA DESTILADA 

t7gr. 

e. 84 gr. 

9.25 mi. 

100 mi. 

Esta soluclbn se coloca a la entrada de los conductos y se -

deja cinco minutos, posteriormente se Inicia el trabajo bio-

mectmico. 

Weireb y Meier aconsejan alternar la 21pllcacl6n de EO TAC 

y el limado de la siguiente manera: 

A4llicar el producto durante dos minutos y despuf!s limar; f!s-

to se repite las veces que sea necesario para terminar de ensb!J. 

char el conducto. Concluyen Que @!sto es m~s efectivo que de-

jar el EOTAC durante 10 b 15 minutos lnlnlerr:umpidamente. 



Se real Id> un estudio en dientes tratados con EOTAC v otros 

sin nada, se observ6 que los que no hllbf.-, •Ido tratados con 

EOTAC presentaban en la superficie de los conductos, num.!t 

rosas hendiduras y fisuras y generalmente es~aban cubiertas 

por materiales amorfo o granular. Los tCibulos dentinarios -

eran·obliterados parcial o totalmente por 6stos materiales. -

En los casos tratados con EDTAC se eltmtnaron estos resi--

duos y adem~s se engros6 el difimetro de los tC.bulos dentina -

ríos. 

FORMALDEHIDO 
(FORMALINA) 

Es una solucibn acuosa, conteniendo no menos del 37~ de gas 

formaldchfdo y cantidades variables de alcohol. 

€s un lfquido claro de olor penetrante y sabor d1ustlco, se me.! 

cla en todas proporciones con el agua y el alcohol, 

El formaldehfdo bajo forma de gas, es un germicida poderoso, 

pero para ser activo, exige 1 a presencia de humedad, ActCia en 

forma muy irritante sobre los tejidos, producl~ndo inflamacibn, 

seguida do: necrosis. En concentraciones elevadas, el aldehfdo 



ffwwllco precipita I• protefn•, conaerv• 'ti endurece lo• té­

Jldoa, En comllinM:l6n con el trlcr .. ol compone la f6rmula de 

8uckl9)' 'ti Gyai. Debido a la facllld&d de au.evaporacl6n, su 

efecto germicida •• effmero. 

PARAf9RMALDEHOO 

·Es un sblido amorfo de color blanco, con li'gero olor a formal­

dehfdo. Es soluble en agua, no asf en alcohol. Fflcllmente se 

convierte en formaldeñfdo por Ja acclbn del calor o al contac­

to con el agua. Por lo tanto, su uso es semejante al formal -­

dehtdo para desvitallzar y fijar a la pulpa, 

CbORURO OE BENZALCONIO 

Se presenta como un sblldo amorfo de color blanco o amarillen­

to, soluble en agua y alcohol, es lnactlvado con el jab6n. 

Su uso principal es como desinfectante de Instrumental. En -

Endodoncia se emplea para la irrlgac16n de los canales radicu­

lares, ya que en la concentrac16n utilizada de 1:1000 no prod1!_ 

ce irritaci6n a los tejidos periapicales, ademhs de poseer una 



gran atcalinldad, ambiente no adecuado para la vlda bacteria-

na. 

BROMURO DE CETILQIMETILETl!,,.AMgN!O 

Es otro compuesto de amonio cuaternario que se presenta en­

forma de cristales blancos solubles en agua y alcohol. Al -

igual que el cloruro de benzal con lo, es Incompatible con el j,!! 

b6n y los detergentes aniónicos. 

Se utiliza en concentración de 0.25% para la desinfección de 

instrumental. En los conductos radiculares sirve como lrrig!!_ 

dor y germicida, pues aumenta su efecto gnrmicida con el PH 

y el calor. 

CIRCUNSTANCIAS BAJO LAS CUALES 

SE REALIZA LA IRRIGACION 

1. Antes de realizar cualquier instrumentacl6n en un conduc­

to de pulpa necrótica. 

2. Durante todo procedimiento de ensanchado del conducto P.!!. 

ra prevenir empaquetamiento de los restos, en un conducto 



•••• 
), Al flrtal, cuendo h• alelo c:omplet_. •I en•~h•do del CO!l 

dueto. 

JECNICAS QE IRRIGACION 

En l<.s 1tcnicas que vamos a mencionar, donde se utilíce jerin 

ga, se tendrfl cuidado de que al introducirse 1 a aguja al con­

duelo radicular 1 quede 1 ibre dentro de fil y deje suficiente es­

pacio para permitir el reflujo de la solucl6n. 

TECNICA DE GROSSMAN (EFERVESCENCIA) 

Grossman 1965 utiliza una soluci6n reductora de Hipoclorito -

de Sodio, que hace actuar alternadamente con Agua Oxigenada 

para lograr de esta manera desprendimiento de 01<fgeno al es­

t•do naciente. 

La efervescencia que se produce ayuda a el \minar los restos -

contenidos en el conduelo, _movilizflndolos hacia afuera. 

Para esta t&cnica de lavado se utilizan dos Jeringas con aguja 

de punta roma. Se dobla la aguja en ~ngulo obtuso,y entre ;as 



paredes del conducto y 6sta 1 debe quedar suflclent• espacio 

para permitir el reflujo de lfquldos. 

Tanto la actividad antisl!ptlca del hlpoclorlto de sodio como 

la del Oxfgeno naciente, son fugaces y esencialmente, sed_! 

sea ejercer con ellos una accl6n mec~íca de arrastre y li!!' 

pieza. 

Se aconseja realizar siempre el Ciltimo lavaje con Hipoclori-

to de Sodio,para neutralizar el agua oxigenada,e impedir .,1 

posterior desprendimiento de O><fgeno naciente en un conduc-

to cerrado temporariamenle1 con una medicaci6n t6pica¡ y -

asf, tratar de evitar una posible reacci6n dolorosa y edema 

de la regi6n periapical. 

TECNICA DE MAISTO 

Maisto. Emplea agua oxige,'.iada de 10 vol. (3%) pura o con -

agua bidestilada en casos de f6ramenes muy amplios. Se ne~ 

traliza con Agua de Cal 1 que favorece el desprendimiento de 

Oxfgeno en un medio alcalino •. El empleo alternado con ~stas 
1 

dos soluciones apro><imadamente 20 cm3 en cada tratamiento,y 

la sucesivlt l\spiracibn del conducto cumple con la irrigaci6n. 



Lll_filtiftla auatancia por emplear, aer• el ,Aou• de Cal, que -

favorece I• reparacl6n perlaplcal, deja un llftlblente alcalino 

en el conducto Incompatible con la vida bacteriana y, asf, se 

ellmln• completamente el agua oxigenada. 

TECNICA DE INGLE 

Ingle ( 1958 ). Hizo un estudio en donde se sugirl6 un antist.2. 

tico natural, que en combinaci6n con el uso de limas y ensan-

chadores con frecuente irrigaci6n de agua destilada estt.ril, 

se obten1a un 20% de l!xito. 

La lrrlgacl6n debe efectuarse en todos los casos que el condu,E 

to ha quedado abierto, con el fin de facllitar el drenaje y arra,!¡_. 

trar los restos org1micos acumulados. 

Lasala menciona, la utlllzacl6n de una punta do papel absor-

bente, humedeclfmdoi a con 1 a soluci6n irrigadora e lntroducil!.Q 

dola al conducto, para barrer las paredes del mismo. 

Al ser retiradas del conducto las puntas de papel, y examinar-

las detenidamente, pueden proporcionar datos tan valiosos co-

mo: 

Hcmorragi.i Apical 
Presencil.l de E"vdados 
Coloraci6n sucia, etc. 



TECN!CA DE STEWART 

S!ewart 1969. Despu6s de la preparaci6n qulmlco-quirC.r­

gica del conducto, (con un compuesto de EDTA y Per6xldo 

de Urea) efectCia la irrlgaci6n con solucl6n de Hipoclorlto 

de Sodio, que produce efervescencia con 1 iberaci6n de oxi_ 

geno. 

TECNICA DE SECADO (CON ASPIRADOR) 

Posterior a la irrigaci6n, se aplica durante un minuto la -

acci6n del aspir<>dor,a la entrada del conducto para facilitar 

la eliminaci6n de sustancias restantes y lograr una ligera­

deshidrataci6n de las paredes dentlnarlas, Para completar 

el secado de 1 as mismas, se coloca en el conducto una son-

da con mecha de algod6n o una limá, de manera que su extr~ 

mo ajuste en el !ipice radicular y se insufla <:ilre caliente a 

presi6n,hasta conseguir el efecto deseado, r.in peligro de -

producir enfisema. Si se coloca un antis(,ptico vollitil en -

el algod6n de la sonda,6 en el extremo del instrumento, el -

aire caliente favorecer~ su vaporizaci6n y su consiguiente p~ 



ne1rKl6n en la dentina. 

DESHIPAATACION CON ."hCOHOL 

Una forma f\cll y prflctla de secar los conductos, es por -

medio dtt"I acohol, DespuC.s de haberlo i'rrlgado por C.ltima 

ve;r., coo una jeringa hipodC.rmica se irrigad: todo el condu_s; 

10 con ajcphol, teniendo cuidado de no proyectarlo m~s al lb 

del tlpice radicular, para no producir irriti:.ci6n en el tejido 

per cpical; se aspirarb el contenido del conducto por medio 

de una aguju que se adapta al aspirador de 1 n mism<. unidad -

u<!ntal, tos restos de alcohol que quedan en las paredes del -

'""''dueto ¡;e ,olatilizan, por lo que deshidrata la dentina, d,!;_ 

jarido seco el campo operatorio. 

SECADOR DE CONDUCTOS 

El Dr. Miguel Tenembaum diseñ6 un Instrumento para secar -

los c<>Muctos por medio de calor conducido e Irradiado, 

.onsis.te en un alambre de cobre de 4 mm. de di1imetro, que -

en un-,-tremo afi 1 a para formar un cono que pueda entrar a -

los con<hl~1011 1 por el extremo opuesto introduce un trozo de -



(flg. ,, 
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hierro de tOmm de diflmetro y t 7mm de longitud; este metal 

funcionarl como acumulador t.,.mico, En el otro extremo 

del alambre, se coloca un cilindro de magnesita cocida, que 

es aislante y nos servir'1 de mango, 

Funciona calentando durante dos minutos en la llama de una 

lfunpara de alcohol, el acumulador formlco que almacenarh 

y distribuir~ el calor al alambre de cobre¡ despu~s la por -

ci6n puntiaguda se introducirh en el conducto por secar. 

Por medio de la irrigaci6n del calor·, los restos de lfqui -

dos se evaporar~n, esta operaci6n se repetir:i las veces que 

sea necesario, hasta dejar el ·conducto seco. 
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CLMIF!CAF!QN pe ftCQICMSNTOf 

l. OEFMICIDAS 

!l. OE..,_CIDAS Y OISOL VENTES ~GANICOS 

111. GERMICIDAS V OESCALCIFICANTES 

IV. ANALGESICOS Y ANESTESICOS 

l. GERMICIDAS 

1. Formallna + 
2. Trlcresol-Formol 
3. Nitrato de Plata Amoniacal 
4. Hexi lresorcinol 
s. Esencia de el avos 
6. Eugenol 
7, Compuestos Fenolicos 

B. Alcanfor 
9. Mentol 
10. Eucaliptol 
11. Sulfanllamida 

a) Fenol 
b) Resorcinol 
e) Creosota 
d) Timol 

12, Soluciones Yodadas 

13, Cresalina 
14, Cresol 
15, Carvasept 
16, Alcohol Etflico 
17, Eter 
18, Cloroformo 

a) 
b) 
e) 
d) 
e) 
f) 

Yodo 
Lugol 
Tintura de Yodo 
Arlstol 
Eurofeno 
Bioformo 



'· Per6>CI do de Hl dr6geno + 8, Sustenclaa Hipoclorltaa+ z. Perhidrol 9. Cloramlna 
l. Azoclaremlda 10 Diclo,.amlna 
4. Paramonoclorofenol-AI- 11 Hldr6>eldo de (sodio y P.2, 

canforado tasio)+ 
5, Sodio - Potasio + 12 Antiformlna 
6. Bi6xido de Sodio+ 13 Hipoclorlto de Brawn 
7; Neoantiformina 14 Soluci6n SulfCJrlca de Bi-

crom<1w de Potasio 

111, GERMICIDAS Y DESCALCIFICANTES 

1. Ac. SutfCJrico + 
2. Ac. Fenolsulf6nico + 
J. Bicarbonato de Sodio 
4. Ac. Clorhfdrico + 
5. Agua Regia+ 

IV. PASTAS POLIANTISIOTICAS 

*IRRIGADORES QUE SE HAN VISTO ANTERIORMENTE, 



. '·-:..·: '.· ,'' - ' - ·.'. ·,, ~. . ' .._,,_el .r1 ....... .,. hin un er•.- de creeol •ta tor. .. 

. fine, .tw• et lr•l•lento de pulpas putr•c;en.... lluckey re­

COlftl_.. est• 11pllcacl6n en c;onduetos lnfecuidos. 

Dilbldo •su accl6n germicida y momlflc•dora, tan solo tiene -

lndicacl6n en le terep~tlca primer la de· pulpas putrescentes -

(etapa antisf:ptica primaria), Esta contraindicada en los con-

duetos amptlos por la facilidad de conducc16n del medicamento 

hasta el perifipice. La apllcaci6n del trlcresol formol en la -

ctlmare, debe realizarse por muy poco tiempo para evitar la -

perturb•ci6n de la capacidad reparadora. 

En el proceso de transformaci6n al contacto con los tejidos º.!:. 

g"1icos, va a producir gases Irritantes y lo;dnas, productos -

lfquidos muy venenosos. AJ estar obstrufda la cfunara 6 el co.!:i 

~cto, los gases impulsen el contenido pCitrldo a travk del "i>l 

ce, provocando lnflamaci6n, abscesos y 01ro11 procesos patol6-

glcos en el parodonto y perlfipice. 

NITRATO óE PLATA AMQNIACAL 

Son cristales incoloros, inodoros, de sabor amargo soluble en 

egua y alcohol, y en presencia de luz to1T1a un color negrusco. 

Es astringente, antis~tlco y germicida, por lo que destruye -

gran cantidad de microorganismos en solucl6n de 1: 1000, y pr!!, 



L.as sales de plata tll'len de negro los tejidos, por ctep6slto de 

plata reducida, las manchas desapereceo lentamente y espon-

ttlneamente, por la descamaci6n del epitello. En los dientes. 

no e"iste la descamaci6n, por lo tanto estas manchas no desa-

parecen, los tejidos sobre los cuales va a ilPllcarse, deben -

ser limpiados previamente, porque al quCdllrse restos de pus, 

alimentos, cf!lulas, t:tc., pueden intervenir en la acci6n del 

nitrato de pi ata, 

HEXILRESORCI NOL 

La resorcina es un fenal doble. El hexilresorcinol se prese2 

ta como escamas finas de color amarillo ptil ido o blanco in te!! 

so, sin olor y muy soluble en glicerina, aceite o alcohol, y se 

disuelve en agua con bastante dificultad. Es un gran germicida 

y antisf!ptico. En solucl6n acuosa el hexilresorcino.I destruye 

los microorganismos en 15 segundos, estando desprovisto de.-

propiedades irritantes (NingCm otro germicida lllcanza cualida-

des tan 6ptimas). No necesita ningCm elemento reductor de la -

tensi6n superficial, bacteriol6gicamente inerte, porque el mismo 

es un poderoso reductor de la tensi6n superfic.ial. 

30% glicerina 
70% agua 

t mg. Hexi t resorcinol 



- -
...... c ........... . 

""""• a1fudco. 

""91cla KCl6n bact..-lclda ( 1S seg, ), 

E• muy p-tr•nte fpor baja tensl6n superflclal) 

Por carecer de lrril•cl6n tisular es muy tttll en la antist.p-

sla de conductos accesorios y forfimenes emplios. 

E§ENCIA. DE CLAVO 

Es un aceite volfitil de color claro, se 01dda rapidamente al 

contacto con el aire, obscureci6ndose y acldificfindose. Es 

soluble en alcohol e insoluble en agua. 

Contiene no menos de 82% de eugenol. Posee propiedades -

antis@.pticas suaves. Se usa preferentemenle como sedante 

de pul pi tis, 

EUGENOL 

Es un fenol aromf>tico que se obtiene de 1 a esencia de el avos. 

Es incoloro 6 ligeramente amarillento, con olor a clavo y s.!:_ 

bor picante, Soluble en alcohol y en cloroformo y poco solu-



ble en agua. 

Se usa..., la desinfecci6n de los con<N<:tos, tiene baja ten­

si6n superficial, alto grado de penetracl6r\ y afinidad por 

materias grasas. Debe de conservarse en frascos color -

tmbar, porque 1 a luz lo al ter a modificando sus propieda -

des. 

E.1 eugenol es m~s estable, y mt\s puro c;uo 111 esencia de-

clavos. Tiene acci6n irritante que se prolonga por mucho 

tiempo en el peri~pice. 

Tiene una apl icaci6n utl 1 fsima en 1 a preparnci6n de pastas 

obturadoras a base de 6xido de zinc, confiriendo a la mez -

cla fluidez y lento endurecimiento, especialmente si se le ª.!:l. 

menta timol. Esa consistencia cremosa variable a voluntad, 

faci 1 ita la obturaci6n de conductos, pudiendo servir como cu-

raciones temporal es, para cementar, etc, 

COMPUESTOS FENOLICOS 

FENOL 

1 

Es antisf!ptico germicida y escari6tico; en soluci6n de l 850 



tflttllM te prollfereci6n 1aec .. rlena. 

Actfl• por de9natur•ll•aci6n de las protefn•, ••muy t6-

xlco y su penetr'llbilid•d hace que lo••• hasta para la -

piel Intacta. Si el fenol permanece en los tejidos blandos, 

puede necrosarlos. Los usos del fenol.son limitados y -

raramente justificados. 

FIESOFICINOL 

Es une. sust<-ncia cristalina, irÍcolore, f~cllmente soluble­

en agua, alcohol, eter y glicerina. 

Es bactericida y fungicida, semejante al fenol pero menos 

Irritante y tbxico. 

CREOSOTA 

Es una mezcla de fenoles, obtenida. de la deatllacibn de ma­

dera. Est~ formada por fenoles y derivado&, especial mente 

guayaco! y cresol; se ha comprobado su eficacia pLra la de~ 

truccibn de microorganismos1en la terapia de conductos pu­

treclentes. Es de las suslanciüs mhs antiguas usadas en la 

desinfecc16n de los conductos. Es de un gran poder c~ti-



coy un olor fuerte. Tiene efecto bactericida 2 • 3 veces m~ 

yor que el fenol. 

TIMOL 

Es un fenol que se extrae de la esencia voU1til del "Thymus -

Vulgaris" y de otros aceites vol~tiles, Su olor arom'1tico S,! 

mejante al tomillo y de sabor picante. 

Es soluble al agua y al alcohol, Poderoso antistlptico y no -

puede ser considerado como germicida activo, por la absorc16n 

lenta del medicamento. Conserva los te1idos muertos y es US,!! 

do en las pastas para momificar. Es destructor de las sustan­

cias pCitridas. 

ALCANFOR 

Se obtiene de la corteza de un ~rbol 1 el Cinnnmomun Campho­

ra. Se presenta en forma de cristales blancos o transparen -

tes, relativamente soluble en agua y muy soluble en alcohol, 

tlter y cloroformo; de sabor amargo c~lido. 

El alcanfor produce en la piel un efecto anestésico local mode-



re9, .,. va e-.,ii·dD del er1tumec:i111lemo; tM!bl'" es utillz~ 

*' eow. Mtrlprurftlco locel. S.,, uso en Endodoncla es como 

11nt1bacterlano y como .,algtslco 6 ..,es1•s1co. 

MENTOL 

Es un alcohol secundarlo extréfdo de 1 a esencia de menta. TI_!!. 

ne forma de cristales pr-lsm~ticos de olor- y sabor a menta, -

muy soluble en alcohol, f!ter 6 cloroformo. 

Fosee pocas propiedades <intisl!p:icas, anestf.slcas y analgbsl. 

cas. 

EUC/ILIPTOL 

Un lfquido incoloro obtenido de la esencia de eucalipto, de olor 

y sabor igual a la esencíc de eucalipto. Muy soluble en aleo -

hol. Es muy irritante paré los tejidos bléndos. Es buen diso.L 

vente de la gutapercha. 

Se usa con mucho f,xito para lubricar los conos de gutapercha, 

antes de ser empaquetados en el cond•Jcto radicul <.r. Posee -

propiedades antlsf,pticas y expectorantes. 



es cristalina inaltercble a la luz, soluble en 1ogua. gom&gk 

descubri6 por 1932 su efecto terapt!utico contra ~·t"s in­

fecciosos. 

Tiene c;ccí6n especffica sobre los estreptococos del tipo he• 

molltico. Su acci6n m~s importante es In de transformar &1 

suero, lfquido cefalorraqufdeo, orina y humores tisulares en 

un ambiente desfevorabl e p~ra 1 a mul tlpllcacl6n microbiana·, 

reduciendo sus toxinas y aumentando las defensas org~nicas. 

Su adminístraci6n d"be realizarse de preferencia en los pri­

meros momentos de la infecci6n. Adem~io, su accl6n antimi­

crobiana es mucho mayor en presencia de sangre (ocurre lo­

contrario con los antis!.pticos ). 

·sinclalr fu!. el primer dentista que comprob6 el valor de la m~ 

dícací6n t6pica 1 por medio de la sulfanllamlda, en casos de al­

veolitis. 

La soluci6n en caliente permite la concentracibn de 4 d!.cimos 

al 10%
1 

mientras que la soluci6n acuosa no llega m~ que al -

1 %; una cantidad mayor ofrece dificultades mecllnicas al tra -



, ~· _.. becterloat•tlc• .,, blicterlcld•. AIMm• y otro• autores 

epf'ovec:hen ftl• aumento del podef; germlcld~, en la lerepia, P.! 

r• combatir lu infecciones foceles dentarias. Al ser Ioniza -

ble ••t• soluci6n, hace llegar iones al espesor de los gN.nu -

lomas. 

SOLUCIONES VOOAOAS 

VOQO 

Es un me111loide que se obtiene de la cenl:ta de diversas algas. 

Descubierto por Courtois, en 1811. Gay Lussec le di6 el nom-

bre de yodo, por los vapores vlolticeos que desprende al ser c_! 

lentado. Se presen1e en forma 1e cr,lstales de color azul obs-

curo, de brlllo mettilico, olor caracterfslico y sabor acre pi -

cante. Soluble.en alcohol, glicerina, f!ter y cloroformo. 

Es antlsf!ptico y at61<lco • 
• 

Este elemento puede ser considerado como un desinfectante ca-



sl Ideal, po!'que, ademh de destruir las bacterias, no perjJ.t 

die• al tejido conjuntivo y al combinarse qufmlcamente con 

las bacterias, las prepara para la fagocitosis, 

El yodo tiene la virtud de precipitarse en mayor cantidad so­

bre el tejido necrbtico, que sobre el tejido normal. El yodo­

primario se convierte en yoduros, pero antes se combina con 

ia cf!•lula protefnica y de ahf su accl6n local Irritante. 

El yodo es susceptible de absorcibn rt>pida por parte de los t!l 

jidos orgt>nlcos, y actCJa sobre las heridas disminuyendo las~ 

creci6n; lo que produce un estado menos favorable para el cr.!!. 

cimiento bacteriano. 

PROPIEDADES 

. - Es un poderoso germicida, 

- Adquiere alto grado de compatibilidad con los tejidos org1micos, 

- Tiene gran poder de penetracl6n, 

- Es f~cilmente absorbible. 

- Posee la facultad de desin.tegrar las cf,lulas enfermas, 

- Estimula la regeneraci6n de tejido sano. 



Deslnfecl• los conductos por eccl6n local 6 electrolhlce, 

O..lnfec1a el c-.npo operatorio en cavldec:tes carlosas. 

El yodo es tan antlbecterlano como la Penlclllna, Estrepto-

micina y compuestos de amonio cuaternario, ademtls de po -

seer mayor espectro bacteriano que ellos, 

LUGOL 
(Soluci6n Compuesta ~e Yodo) 

Son "Yoduros inorgtlnicos 11 que contienen 5~ de yodo ele -

mental, 10% de yoduro de potasio y 100 cc de agua destilada, 

Los yoduros de sodio y de potasio son snles cristalinas blan-

ces ;ruy solubles en agua, que se administran en soluci6n, 

Quita 1 as manchas del nitrato de pi ata, 

TINTURA DE YODO 

Es una solucibn de 7grs, de yodo en 5 grs. de yoduro de po-

tasio, disuelto en agua destilada; esta solucibn se mezcla con 

alcohol, De esta manera, se aumentan los efectos terap~uti-

cos y se favorece la estabilidad del yodo. 



contraindlc•das en conductotwapla, dolbido al efecto 

coegulante del alcohol sobre alb(,mlnas (2\ de yodc>, -

2.4~ de yoduro de sodio en alcohol). 

YODOFORMO 
(Tri yodo metano CH 13 

Fue descubierto en 1822, se presenta en forma de cris-

tales hexagonales brillantes, de color amarillo limón, -

olor penetrante y persistente, sabor desagradable, muy 

poco soluble en agua, pero sin en alcohol y aceite de ali-

va. Es analgflsico local, antls(,ptico e irritante leve. 

usado como antisfoptico en cavidades, suele no producir 

reacciones pulpares dolorosas¡ sin embargo, no forma -

un puente dentinario completo de cicatrrzacl6n y s61o 

puede dar lugar a una barrera ctllcica Incompleta. 

Tiene la propiedad de radiopacidad, que hace posible com-

probar radiogrMicamente el grado de penetraci6n en los -



.. Jl*9 ..,.1..,1celn ••tot6tlcoa; •• NeMOf'tie rlpict.tente en 

I• aane perl•lc ... y ""9 lent_,le dentro del c:Ot!ducto radlcw, 

lar. Ha sido efllPl•edo en I• qullftiot•r•la de loa conGJctos r,! 

dlcul•res-11utr .. centea, CQfllO COtTIPl~to de curaci-s, 

Su valor, como antis~ptico es muy relativo, pero son bien con2 

cides las reparaciones de e)(tensas lesiones periaplcales, PD.!. 

teriormente a su aplicacl6n en las obtur11ciones y sobreobtura­

ciones de conductos radiculares. 

El yodoformo libera yodo en estado naciente al ponerse en col:! 

1acto con el tejido periapical,y algunos autores opinan que es­

timula la formaci6n de nuevo tejido de grt.nulaci6n, Se dice -

que ac1C.a mejor privado de oxfgeno y en medio alcallno. 

ARISTQ: 

Es el timol yodado 6 blyoduro de bltlmol, qu., se obtiene por~ 

ci6n del yodo, . disuelto en una soluci6n yodurada sobre otra -

acuosa de hidr6)(1do de sodio. 

Es un polvo pardo rojizo, insfpido, inodoro, que contiene 45'/o 

de yodo, Insoluble en. agua y ligeramente soluble en alcohol. 



El ••-• ~I~" Mtl9'ptlco y•• ue• en ,.._.1uo del·Y2 

...--. 

l"'Qf JNO 

E• el yoduro de dt-tsobutll ortocreso1;· t:.. un polvo amorfo -

voluminoso, amarillo de olor arom~tico que contiene el 28'm -

de yodo, Insoluble en agua. 

E• mtis estable que el aristol y buen antis6ptico. 

B!OF~ 

Es un polvo amarillo claro, muy voluminoto, Inodoro e insol.!:! 

ble en agua, ligeramente soluble en alcohol. Contiene 41.S"!. 

de yodo. No es t61<tco ni irritante y es recomendado como el -

sustituto Idee! del yodoformo. 

CRESATINA 

Es el acetato de me.tacresllo. Es antisf!ptico, lJnalgflsico y fU,!l 

glcida, de acci6n menos potente que el paramonoclorofenol-al­

canforado, muy estable qufmicamente. Su baja tensibn superficial 

(35 dinas) favorece su penetracibn; es bien tolerado por los t~ 

Jldos perlepicales y puede emplearse sf:>lo 6 combinado. Es de 

olor excesivamenlc penetrante y persistente, por lo cual su u,.0 



ha venido d9creclendo. 

SegCm OleU:, tiene efecto neutral lzante sobre toxinas y al~r-

genos. 

En comblnac16n, se emplea en proporci6n de una de benzol y 

tres de cresatina, como preparado analg~slco para el trata-

miento de la dentina deshidratada. 

Oietz lo mezcla con paraclorofenol y alcanfor, para combinar 

la acci6n de los tres f&rmacos; llam&ndole a esta mezcla X-P-

7 cuya fbrmula es: 

Paraclorofenol 25 g. 

Cresa tina 25 g. 

Alcanfor 50 g, 

patentado con el nombre de Cresanol, siendo un gran germicida 

muy penetrante y nada irritante. 

CRESOL 

Llamado comercialmente tricresol, mezcla dn tres cresoles iso-

m~tricos obtenidos de la brea de hulla y exenta de fenoles. 

' 
Es un lfquido incoloro 6 amarillento, de olor semejante al fenol 



y de sabor cf:.ustlco y ardiente. Es soluble en agua y se me!. 

cl<l con alcohol, f?ter y la glicerina en todas las proporciones. 

Se altera con la luz tomando un color parduzco. Es cuatro -

veces mfis germicida y ligeramente menos t6xico que el tcic!o 

ft?nico. 

Us<cdo en mezcla con el formaldehfdo, tiene indicaci6n en 1 a -

tere.pia de pulpas putrescentes, su empteo e•,.¡ de prefercncia­

i:I cornienzo del tri:.tamíento 1 sustituyéndolo pc'1steriorrr.ente por 

otra medicl'.ci6n menos irritante. 

CARVASEPT 

Es un derivc:do del fenal. Subst<:ncia ei>ttble criztalizi:da, de 

olor semejante el timol • 

.Es poco soluble al agua y se disuelve f~cllm<!nte en alcohol y -

act~ites. Es un desinfectante poderoso, !H~ usa principc1mento 

en conductos putrescentes,sobre todo en 111 combinación con la 

diatermina. 

ALCOHOL ETILICO 



Lfquldo transparente, de olor caracterfstlco, soluble en cuaL 

quier proporcl6n con aguo. 

Su uso e><terno es como astringente 1 deshidratante y rubefa -

ciente. El alcohol es un irritan te sobre las superficies den!:! 

d<1d;,5 y mucosas, yt. que precipita t.I protoplasma. 

En la conductoterapia lo ocuparemos para r,ccar el conducto -

radicular i..ntes de obturarlo. Ln concentraci6n n li.. que ~e -

emplea es de 70 volúmenes. 

ETER 

Es un ltquido incoloro trcnsparente, muy vol~.til, de olor piC<:i;l 

te y emile vapor irritante, poco soluble en <;lcohol. Se utiliza­

principulmente como di$olvente de la gut~percha. 

CLOROFORMO 

Liquido incoloro transparente, de olor carecterlstico, es po­

co soluble er'\ agua y se mezcla en todas proporcior1es COr'I el -

alcohol. Er1 presem~ de agua y fuego se producen sustar1ci as 



muy t6xicas como fosgeno. 

Se utll Izaba como ane!itl!slco. Loc•Hmenle es un patente irrl-

1.enta y buen solvente. Su uso endod6nttco es como solvente de 

gulllpercha, y actu<:lrnente se usa en la tf>cnica de cloropercha de 

Ot!by y en!<: técnica de Cc.llahan y Johnston. 

PEROXIDO DE HIDROGENq 

T<:mbién 11 amado bi6xido de hldr6geno 6 agua oxigenada, Es un 

lfquido incoloro y de sabor met!ilico. 

Debido a su poder oxidante mc.t<; las bac1erias en culli'VOS, En 

contC.CtO con IOS tejidos O sustancias Org1micas SU poder dismi­

nuye, debido a que el ma1erlal orghnico lo descompone. 

Es muy ÍJtil debido al desprendimiento de gas, ya que ti onde a 

·desplazar los dep6sitos que se adhieren a los tejidos orgl!nlcos. 

En la conductolerapia, se usa el agua oxlgentda, de 1 O a 12 v2 

lúmenes en une. concenlraci6n al 3 % • Nuncl! debe sel 1 arse el -

conduelo que contenga agua oxigenada, por el peligro de que el 

material infectado, puedé. ser forzado a travl>s del tpice'¡ y 1 a 



.,..,.ilft •• o•'•- puede d•r tue .. •dolor• p.,.1..,1catn. 

Et a9ue _,..,.... •• dncompone facll"'ente, p.,.o con lf. •dl­

cl6n de un poco de f.lcohol, fi;cJllu1 su consarvaci6n. 

Este producto c. menudo contiene impureza& (l'>xidos y tlcldos); 

agregando bicarbonato de sodio en pequei\t.s cantidades en el -

momento de su uso, se neutrallza la accl6n de los &ciclos y se 

favorece el desprendimiento del oxfgeno. Puede us;;rse como 

hemost~tico contra pequeñas hemorragias copilares, no siendo 

tf>xlco y poseyendo un ·poder bactericida t.preciable. 

PERHIOROL 

Es una soluci6n de perbxido de hidrbgeno a une. concentraclbn 

del 30'\ que corresponde a 100 volCimenes, 

A diferencia del ague. oxigenada, aqullllt. esta libre de ficldo, -

lo que permite obtener soluciones acuosas neutras. Cuando se 

usa en forma pur<- 1 debe evitarse el contacto con tejidos epic2 

les 6 periapicales¡ tambilln es inconveniente su aplicacibn en -

tejido pulpar vital y ce.vide.despulpares de dientes jf>venes, -

porque puede causar la impulslbn de material stlptico a peri!i­

pice," con compllct.clones l'-mentables. 



El pert"tldrol desprende las materias pC.trldas de laa paredes 

del conducto, y por las burbujas de mdgeno naciente causan­

su e>cpulsi6n. En caso de conductos fistulosos, el perhidrol 

debe ocupar-se r-ebajado. 

Tiene una acci6n muy efectiv" en el blanqueamiento de los -

dientes. Para realizar- est<: tf>cnica de blanqueamiento, es 

necesar-ie una cantidad apr-oximada de t a 2 cm3. 

Debe almacenar-se en un lugar- fr-esco, pr-efor-entemente en "!l 

friger-aci6n, pues se han r-epor-tedo casos de explosi6n por '!.!.. 

macenarse en sitios calientes. 

AZOCLOR.AMIDA 

Es un producto est.:ble y sintf>tíco, que tiene for-ma de agujas 

amar-i tientas con suave olor- actor-o. Es soluble en alcohol -

y acetona y poco soluble en agua. 

Es super-ior- a muchos compuestos clor-ados, debido a su cual!., 

dad de destruir- microorgünísmos en presencia de pus, suero 

y sustancias org~nícas. Es at6xico, no ir-r-itante y rapidame,Q 



•• ~ltuelttl• en Hlwcl6n al t ~ en trlectttona, ·con b•J• •­

•l6n ayperflclal. Aclfla 1.,a1 CClf'ltra bac .... I• Grait1 po•l­

tlvas y 0.-MI ftetltlllvn. 

Groaa111.ri h• comprobado le eftcact11 germicldll de la azoc12 

remida, siendo suficiente cuatro tratlllTlientos pera obtener 

control bacterlot6gico en casos fistulosos. 

El inconveniente es que provoca cambios de coloraci6n en -

111 dentina, pero se subsana foste, barnizando 1 a cfimara pul­

P•r con una capa aislante, como el barnfz de copa!. 

F'ARAM9N0CLOROFENOL ALCANFORAQO 

Es una sustancia formada por el P-Clorofenol ( 2 partes) y 

de 11lc11nfor (3 partes). 

Se prepara en una proporc16n de 35 mg. de cristales de P.! 

raclorof-1 y 65\ de alcanfor. Se usa en soluciones al -

50'11. Se muelen 6 trituran hasta que se licuan y forman un 

lfquldo espeso, oleoso claro, que es estable a la temperatu­

ra ambiente y 1 igeramente soluble en agua. 

El paramonoclorofenol se pre$ente en forma de cristales in 



coloro•, con fuerte olor ~ f-1, soluble en alcohol y t.lc:a-

11•. El calor no i>lter• su estmllldad. 

Fu& Introducido por Walkhoff en 1891. 

Es antis&ptico y l!sta propiedad se debe a la suslitucl6n del -

hidr6geno del fenol por un tltomo de cloro que es liberado le!! 

ta.mente. Su acci6n es sedative seg(m estudios de Takigawa. 

Se puede usar en dientes con pulpa necrótlca, ya que supera 

las propiedades bactericidas del fenol y es menos diustico -

que liste, pero puede haber formaci6n de gll!l<1S que impulsen -

los restos necr6ticos al peri~pice, provoc&n<Jo periodontitis, -

por lo que debe evitarse que pase m~s allh <.lel tpice. 

El alcanfor disminuye la é.cci6n irritante y chustica del mono­

clorofenol, le sirve como vehfculo y aumente su poder germicj_ 

.da. El pbrc.monoclorofenol puede mezclLr!rn con penicilina. 

Tambitln suele emplearse en preparacione" con corticosteroldM 

para 1 a desensibll izaci6ñ de c·avidades & mu1,ones. 

NEO ANTIFORMI NA 

Es una soluci6n concentrada de cloro, en combinaci6n con po-



1ii.1o, prepweda clendtlc......,ta. Disuelve con mayor rapl~ 

de• I• ·-~I• 01"9tnlca.,. la antlfort11ln-.v cauteriza mh 

fuert-'I• I• encfa, por lo que este riesgo obllga a tomar -

much9a precaucione•. 

Este producto en presencia de agua hace que se desarrolle -

calor, con desprendimiento de hldr6geno, 

Es una mezcla de hipoclorito de sodio y amonf aco. Se obtie­

ne por la accibn amonfaco sobre el cloruro. ~Es un polvo bla!l 

co cristalino, con ligero olor a cloro¡ se dlsuelve fflcllmente 

en agua, y en presencia de alcohol sufre una lenta descomposl­

c16n. 

Su poder germlcida,es cuatro veces mayor que el hipoclorlto 

de sodio, mtis estable, mtis fkll de prepar11r y meros Irrita.u 

te, 

Las soluciones acuosas de .clorarriina desprenden muy rflpida -

mente el cloro, por lo que hay que renovar con frecuencia el -

ap6sl\o del conducto. 



Tiene la desventaja de no disolver los tejidos necr6tlcos, ni 

tos resto• orglinlc:os, El aumento del Ph, y ta dls"'inucl6n -

de la temperatura, disminuyen su accl6n bactericida, 

La concentraci6n a la que se emplea es entre 1 Y. 204, 

DI CLORJl.M INA 

Son cristales amarillos brillantes con ligero olor a cloro, 

(contiene un ti tomo m~s de cloro que ·la cloramina). Es muy -

soluble en agua y poco soluble en alcohol y gllcerína,y estas -

dos Ciltimas soluciones se descomponen con el calor, Todas las 

soluciones de dícloramina son sensibles ¡¡ la luz o al contacto -

con los metales, por lo que deben almacenarse en frascos de -

color tmbar • 

.Lent<.mente liber<: sus molflculas de cloro,por lo que es un buen 

germicida, aC.n en presencia de sangre, e><udado o materia or­

g:inica. 

Se emplea en una concentraci6n de 1 : 125 en triacetlna, para -

q.Je no cause to><icidad ni irritaci6n a los tejidó,s peri apicales; 

por lo que est.; indicado en el tratamiento de abscesos y fístulas. 



L.os prodyctoe clorlldo .. tienen un• acci6n lllstolftlca sobre los 

tejidos que han perdido su vltalid•d, esten Indicados en pulpas 

necroseda v deslnfeccf6n de las paredes del conducto, sln Pr,2 

vocar una accl6n irritante en el paradencio. 

Myrhofe en 1912, hizo un preparado de hlpoclorito de sodio con 

un alto contenido de cloro en combinaci6n con el potasio, llam~ 

do antiformina. Este producto es,entre los disolventes orgbnl­

cos, uno de los mfls enflrgicos. Sobre las grasas no tiene mu­

cha influencia. Su poder histolbgico muestra grandes oscila­

ciones, dependiendo de que la soluci6n sea fresca, y variando -

seg(m la constituci6n ffsica del tejido. 

Cuando los tejidos orgflnicos, han sido sometidos previamente a 

la accl6n de desinfectantes,como fenol 1 creosota y tricresol- -

formol, se hace mfls diffcil la impregnac16n de estos tejidos por 

medio de ta antiformina. De aquf podemos deducir que está con­

traindicada 1 a apl icaci6n de antisf!pticos, coagulantes, cuando -

se desea aplicar hipocloritos 6 cloraminas en Ja disolucibn de un 

remanente orgflnico 1 dentro de un tra1amien10 de conducto. La 

anliformlna tiene una fuerte accibn cf.us ti ca, 



HIPOCLORI TO OE BRAUN 

Blum ( 1920) y Sponer ( 1923), estudlaroll esta substancia sobre 

los tejidos pulpares. Este compuesto contiene el doble de hipo-

clorita de sodio que la antiformina.y segCm Sponer, 1 cml de hi-

poclorito de Braun disuelve 2 de pulpa en 25 mi· 

¡ cm3 de antiformina larda para igual fin 45 mln. 

SOLUCION SULFURICA DE 
BICROMATO DE POTASIO 

11ien1ras que 

Klein fué el primr:ro en proponer su uso. Es una soluci6n a -

saturaci6n y por calent<:miento de bicromato de potasio 6 ~ci 

do cr6mico; es un lfquido rojo que destruye la sustancia org~-

nica por oxidaci6n, especialmente al ser cnlentcide.. 

Klein hn comprobado que la sotuci6n de bricromato de potasio en 

~cido sulfC..rico al 50%, obra con mayor eficacia que el agua. re-

gia a 37º C. y el ~cido nhrico. 

Se debe realizar su aplicaci6n en primer tl'>rmlno,hacicndo una 

limpieza con neoantiformina, aplicando despuf:s la soluci6n l!ci-

da de bricromato de potasio y neutralizando pbr C..ltimo, por medio 



de neo.,,llformln• mezclada con alcohol dflbil, 

L.• apllcecl6n de dlsolventes orgfinlcos, ha sido 1 Imitada por­

que ocasiona deterioros en el paradenclo apical. Se reser­

va el 0100 de los disolventes orgfinlcos, para casos especl ales 

de conductos estenosados, por formaciones c~lcicas y fora -

menes muy constrictos, 

BICARBONATO DE SODIO 

Es un s61ido cristalino blanco, inodoro, soluble en agua, no -

asf en alcohol. Se descompone en el aire húmedo, sus soluci2_ 

nes al ser calentadas se transforman en carbonato de sodio. -

Es incompatible con los ficídos. 

Su uso principal en Endodoncia es para neutralizar los beldas 

utilizados para ensanchar los conductos; ademfis deja un ombie!? 

te alcalino no apto para la vida de las bacterias, 

Se utiliza con titulaci6n baja, al IO"lo. 

CLORHIDRATO DE NOVOCAINA PROCAINA) 

Polvo blanco cristalino, muy soluble en agu.J, Introducido por -

· ...... 



Elnhorn en 1905, 

Anest~sico local de los que mfls se utJ.llzan y tiene una cuarta 

parte de toxicidad que la cocafna. 

En endodoncia se emplea como anest&sico intrapulpar, 

PASTAS POLIANTIBIOTICAS 

Cuando surgieron los antibi6ticos, se pensb utilizarlos local-

mente en forma t6pica, pnra con ~sto lograr lo esterilizücí6n -

total de los conductos tratados endodonticam~nte; con una mfn.!_ 

nia o nula irritaci6n para los tejidos periapícilles. Se crearon 

en:onces lc:s preparaciones políantibi6ticas con el fin de sumar 

la acción de cada uno de los distintos componentes, para lograr 

el fin de,-,elldo. Grossman fabrica la pasta PBSC cuya f6rmula 

es: 

Penicilina Pot~cica G 
Bacitre.cina 
Caprilato de Sodio 
Sulfato de Estreptomicina 

Silicona Lfquida OC 200 

ººº 000 u 
10 000 u 

1 gr. 
1 gr. 
J cm3 

El caprilato de sodio puede ser sus ti tufdo por l O 000 u de Nis t.::. 

tina, sicmdo esta pllsta lu PSSN; siendo mejor fungicida y me -

nos irrltr.ntc, 



La penh:llln• •ctCia contr• gltrmenes 9r111r1 po11ltlvos, la baci­

tr•cin• contra 11•rmenes resistentes •la penlclltna¡ la estre2 

tomlcina c.estruye a las bacterias gram negativas; y el capril~ 

to de f\odlo acaba con las levaduras. 

En un mortero coloca los polvos de los distintos antibil'>ticos, 

ai'\ade la silicona lfquida y los tritura durnntci 10 min. aproxi­

madamente, hasta formar una pasta eremos¡, homogfrnea que al._ 

macena en un frasco que titula y fecha, En '"''"S condiciones 

se puede preservar ha5ta seis meses sin refrigcracil'>n. 

PASTAS POLIANTIBIOTICAS 

P<:sta de Bender y Sel tzer 

Es una modificacil'>n de la pasta de Grossman, donde sustituyen 

a la bacitracina por la cloromicetina y utilizan como vchfcuto l'I 

so, acuosa de la penicilina G procafnica. Quedando la siguiente 

fl'>rmula: 

Penicilina G procafnica acuosa 

Cloromicetina 

Estreptomicina dilcica 

Caprilato de sodio 

300 000 u. 

250 mg, 

250 mg. 

250 mg. 

Tiene la vun111ja de ser flicilmcnte pN:par11d11 y m11nipul;;d,1. 



P•!!• dt Stewart 

Creada por Stewart en 1957, cuya f6rmul• tS: 

Penicilina G benz tinica 

Cloranfenicol (cloromicetina) 

Clorociclizina (Antihlstamfnico• 

UngOento de Xilocafna al 5% 

300 000 u. 

125 mg. 

100 mg. 

0.5 ce 

La ventaja de esta pasta es que la xilocatna disminuye 1<1 soensl­

bi 1 idad apical. 

Sommer y colabore.dores recomiendan hacer una pasta, mezcla.!! 

do pastilla de penicilln'a soluble de 50 000 U con una gota de cl2 

rofenol alcanforado; asegura que para obtener cultivo negativo, 

se reduce el promedio de sesiones que utilizando el clorofenol 

alcanforado solo. Varios autores han ensüyado diferentes pa!_ 

tas a base de penicilina con antistlpticos como : timol, tricre-­

sol-formol, creosota, etc. , sin que se tengiui resul todos total -

mente comprobados. 

Otros utilizan antibi6tlcos de amplio espectro, tambi6n mezclados 

con fungicidas y antls~ptlcos sin que se haya cqmprobado su efect.L 

vldad
1 

pero st reportllndose en Helsinkl un caso de reacci6n al6!_ 

glca a estos an:ibi6tlcos. 



cqppt.gNIEI pe 6M PMJM eg.1ANT!B!OT!CM. 

PBSN 
'INICl61NA 

Descubierta por Ale••nder Flemlng en 1929, Es el ••rmlno 

gen6rico de un grupo de sustancias naturales y semislntl!ticas, 

de carkter antimlcroblano producido por el hongo Penicillum 

Not•tum, que mostr6 tener efectos sobre la prol iferaci6n de -

ciertas bacterias pat6genas. Se encontr6 que el hongo prodJ:!. 

cfa varias penicilinas. (V, G,K, F, X y O) tnlimamente rel acio-

nadas entre sf, tanto desde et punto de vista qutmico como de 

su actividad bacteriana, 

Para aumentar su establl idad, se obtienen en forma de sales -

de K, Na, y Ca, Pero se ven afectadas por variaciones del -

Ph, cambio de temperatura y agentes oxidantes (agua oxigena -

da), 

Se presenta como un polvo cristalino blanco o amarillento hlgro~ 

cf>pico, muy soluble en agua, poco soluble en alcohol, el cual la 

inactiva al igual que la glicerina. 

A diferencia de la sulf<:nilamid.s la Penicilina act(Ja aCin en pre-



sencia del tic, Paramlno-benzoico, pus, &anuro y productos 

tisulares. ActC.a destruyendo tos Gram+, especfflcemente con 

tra: 

1. Estreptococo Beta Hemolftico 

2. Diplococo Pneumoni<.e 

3. Neisseria Meningitidls 

4. Treponerr.a P<:llidum 

S. Clostridium Tetani 

6. Coryneb<:cterium Oiplheriae 

L¿ penicilinc es :nacU .... ada por la penicilinl~"i<l que es producida 

por algunos g€>rmenes, 

Pract;camente es at6xica 1 llegc.ndo a vecos n producir sensibil.L 

dad que"'' maniiiesta por calosfrías, cefllloa, fiebre, erupcio­

,nes, enrojecimiento de la cari:., v6mito, hastll llogar ;) un verd"­

dero shock enafil~ctico. 

ESTREPTOMlCl NA 

Substancia cristalina blanca que se expende como sulfato de es-

treptomicina o dihidroestreptomicine, es muy soluble al agua y -



est•ble en solucl6n acvoac. 

Es intensamente bactericida, eficaz contra los mlcroorganls-

mos, Gram+ especiflcamente: 

1. Mycobacterium Tubercvlosis 

2. Brucella 

3. Estreptococo Faecalis 

4. Estreptococo Viridians 

s. Estreptococo Milis 

6. Estreptococo Salivarius 

Es poco citot6xico pero afectaª' se par.. cr.aneat t tambi'én P.'K.ÍS-

te sinergismo con la penicilina. 

Es inectlvad<: por los productos de desdot.>l<.micnto de las protef-

nas, por la Cistelnc., Glucosi., etc. 

Su aplicaci6n lntraconducto es t6picc:, 



ill&ITANijÍtfA 

Polip•ptldo descubierto en l9'13, se obtiene del Bacilo Subti­

lls y es de f6rmula dewconocida. 

Es un polvo blanco, Inodoro, higrosc6pico soluble en agua y­

alcohol. En estado seco es estable durante 18 meses, en so­

lucl6n se descompone rapidamente a la temperatura ambiente, 

su administraci6n se limita a la aplicaci6n t6plca, pues destr.\;!. 

ye los gl6bulos rojos y es nefrot6xica. 

No es afectada por la sangre, el pus, los tejidos necrdticos 6 

la penicilina. 

Es eficaz contra microorganismos Gram+: 

1 • Es tafílococo 

2. Estreptococo hemolftlco y no hemolttico 

3. Neumococo 

4. Cocos Anaerobios 

5. Estreptococo fecal 

Ya que la penicilina no es eficaz contra estos microorganismos. 

Eagle y Flelshman hablan de sinergismo entre Penlcil ina y Baci-

tracina. 



Obtenida en 1 950 por Ha zen y Bro~n del Streptomyces Noursei. 

Es un sac•rido de f6rmula desconocida. Se presenta en forma 

de s61ido crist<:lino amarlllo claro, insoluble en agué y muy so­

luble en alcohol dilufdo, Es inesté.ble en calor, luz, humedé.d 6 

aire. Los f.cidos y illc<-1 Is lo inactivan r~pid<.men1e, 

Es efectivo contra diferentes hongos y lev<ld1Jras en el perfodo 

de crecimiento pero no contra los esporos, dei;tec~ndose su ac­

cif>n contra Candido Albicans (monilla). Por ser poco tl>xico, -

se administr<i acompañando a una terapí a antimicrobiana de gran 

espectro, para impedir 1 a pro! iferacil>n de hongos, y no pro,"·oca 

senslbilizacil>n. 

No debe inyectarse en los tejidos, pues puede producir degene­

racll>n y hemorragias, s61o se apl lea en piel o conjuntivas. 





!OtpfOf!E§f S 

Consiste en obtener por medio de.una corriente elltctrica conti­

nua, la mlgraci6n de Iones medicamentosos hacia la zona perla­

pical en menor cc.ntidad de liemp~, 

Es una soluci6n electrolftica (tlcida, bt.sica 6 salina). 

Existen iones positivos (dHodos) y otros negativos (tinados) y al 

pc:sar una corriente elf!ctrica, los iones pos:tivos se van al cflt2 

do y los negc.tivos al finado. En endodoncia 1:1 emplear este prl!). 

cipio, tos cfitodos 6 finodns se movilizan hacia el llpice, según -

el paso de ta corriente. 

Los electrblitos m~s usados son, para Mllrmasse la.soluci6n iod~ 

rn iodurada, para Bernard el OH obtenlendolo de la solucibn de 

CINa, Grossman ocupa la soluci6n acuosa de ioduro de zinc y cri)! 

tales de iodo, tambi&n se emplea el sulfanllamidotiazot • 

. Los aparatos para esta tf!cnica constan de un convertidor de co­

rriente, un estabilizador de tensl6n, un mlll<imperfmetro regula­

ble para grcduar la intensidad, un electrodo tubular de mano y otro 

activo, en forma de sonda para el conducto. 

Esta tf,cnicc. es recomendable en casos de pulpas puires.centes o -

necrbticas, en conductos anchos sin 1:iplce terminado de formar y 

exudaci6n abundante. 



El tr•lamiento se Inicia despu•• de haber realizado el trabajo 

atlomectnico.aC.nque algunos autores no lo consideran como un 

requisito Indispensable, tan s61o se retiran los restos necr6-

tlcos y se Inicia la terapla,usando los iones OH tan abundan -

les en el organismo, 

Los pasos de 1 a tl!cnice son los siguientes: 

Aislado con dique de hule y secado de la corona, evitan-

do cualquier circuito ell!ctrico hacia la encfa o la grapa, 

Colocacibn dentro del conducto de la sustancia electrolf-

ti ca. 

El electrodo tubular lo sostiene el p~ci ente con una de sus 

manos. 

El electrodo <.ctivo se Introduce, seg(m la escuela americ!!_ 

na hasta el ~pice; scsC.n I& europea tan sblo hasta la c~m!!_ 

ra pul par en contacto con una torunda empapada de el ectr~ 

lito, Oesput:s de l!.sto, se cierra el circuito. 

La duraci6n de l<i medicaci6n se calcula mediante la f6rmu-

la de Zicrler: .2.Q.. = T 
mA 

Es decir, la constante JS fic divide enlrl' el mA que tolere 



el paciente, por ejemplo, si el paciente tolera 2mA, el liWtlpa 

de apllcaci6n serfl de 15 minutos •. Al aumento de los mA au­

menta la temperatura, por lo que hay que tener cuidado de no 

quemar al paciente. 

Los factores m:!ls importantes que pueden determinar el uso -

de la ionoforesis son: La acceslbllidad del conducto, el dih­

metro del electrodo y 1 a idiosl ncrasi a d11I pacl ente hacia ¡a -

corriente elfoctrica. 



flMMNJHilQ!V cqcf!C!AbES 

L• Pf"•er'llec:lones CClfftWCl•I•• qua•• meiiclono1n son ian s6-

lo lu que•• pueden obtener en ,_,..1dco, 6 de las cuales se li~ 

nen notlcl .. por ~io de folletos 6 revistas. 

50LUCION FISIOLOGICA 

HIORO><IOO DE CALCIO 

HIF'OCLORITO DE SODIO 

AGENTES QUELANTES 

FORMJ.LDHEIOO 

COMPUESTOS DE AMONIO 
CUATERNARIO 

NITRATO DE PLATA 
AMONIACAL 

CREOSOTA 

YODO 

11Soluci6n de Rlnger 11 

11Dycal (Caulk), Hydrex (Kerrl, 
Pulpdent (Ro.,,,er) Hldr6xido de 
Calcio (Proco-Sol). 

11 Zonite" 

"RC-PREP (Premier), Edtac (Pro 
ca-Sol, Larga! ultra (septodont) 

11Solucl6n de Forrnaldehldo IF>ro­
co-Sol), Paraforrnaldhefdo (Mo-­
yer) 

11 Zeflran (Winthrop), Sol al 12\ 
de cloruro de benzalconio (Proco­
sol), Tetrasll (Proco-sol). Ben­
zalconlo (G-42). 

11Sol de Nltroto de Plata Amonla­
c1al (O•Brien), (Proco-Sol) 11 , 

"Creosota (Moyer), (Proco-Sol) 

"Tintura de Yodo (Moyer), (Pro­
co-Sol), Soluc:i6n concentrada de 
tintura de yodo (El~-Lilly), (Pro• 
co-Sol) 

';"'. ,.; 



CLOROFORMO 

PERHtOROL 

EUGENOL 

CLOROFENOL 

CLORAMINA 

CRESA TINA 

MEDICAMENTOS 
COMBINADOS 

"Cloroformo (Mall inci<rodt), 1Pr2 
co-sol) 

11Superoxol (Merck), pirozono -
(MC Kesson & Robbins)". 

11 Eugenol (Merk), (Moyer), (Pro­
co-sol)11. 

"Paraclorofenol alcanforado (M2 
yer), (Procosol). 

11 Nucloreno (Stratford-Cookson), 
Sol. de Clor-oazodin (Proco-sol). 

11Cresatina (M<>rck) (Sharp and -
Dohme). 

11Cresanol (Premíer)". 

Paraclorofenol .••••••.•.•• 25 g. 
Cresa tina •••••.•••...•.• , .25 g. 
Al canfor •••.•••.•••..•••.. SO g. 

11Cresophene (Septodont)" 

Oexametasona ••.••••.••. , 100mg. 
He>eaclorofeno............ 1 g. 
Paraclorofenol,, ••••.•••. 30 g. 
Timol •••••••••.••• , .•.•.• 5 g. 
Excipiente c.s.p ••••..••• 100 g. 

11Clorothymol (Pr.,mier) 

Hexaclorofeno •••..•.•...• 1 Omg. 
Timol •••••••.•..•••.••. , .SOmg. 
Paraclorofenol alcanforado 60mg. 
Clorhidrato de Fenacaina .. IOmg. 
Base de polietil<:noglicol 
c.s.p. 1 'J. 



CONCLUSIONES 

L.c irrlgacl6n es un proceso m~y Importante dentro de la terepia 

de conduetos, su fine! idad principal es remover los restos acu­

mulados durante el limado y ensanchado, ademfis de dar una ma­

yor facilidad al trabajo biomectnico. Asf mismo, la rnedicaclbn 

t6pica intraconducto nos proporcionar~ la desinfecclbn necesa­

ria en el campo operatoriu. Si estos procedimientos no se rell­

llzan adecuadamente, se corre el riesgo de fracasar en el trata-

miento endoc'bntico. 

Se han empleado una gran variedad de sustanci<.>; irrigadoras 1 

cada una de ellas con su propio mecanismo de accl6n, por lo que 

de acuerdo al caso que se vaya i! tratar, se eligir~ tal 6 cual -

producto. 

El uso alternado de Agua Oxigenada e Hipoclorito de Sodio nos 

da magnfficos resultados para casi la totalidad de los tratamien­

tos, ~sto se debe principalmente a la accíbn efer~escente que -

generan, dando como resultado un barrido mec~nico dentro del -

conducto, ademlis de la accibn germicida que poseen. 

Tambilm existe una gran cantidad de medicamentos; losto se debe 

a que se ha tratado de encontri,r · ~<r1icida id.,.al sin quu ha5tll 



ahora se haya obtenido fndto total¡ sin emb11r90, existen algunQ!ii 

ffirmacos que tienen cualidades bas 1ante 6ptlmns que nos pueden 

garantizar ~><ito en nuestros tratamientos, 

El medicamento m1i.s usado en la actualidad es el Paramonoclof~ 

nol Alcanforado, esta gran aceptaci6n por parte de los profe -

sionáles no se debe tan s61o a la casualidad, se hen realizado 

múltiples ( ;tudios en los cuales se han enco11trado resultados 

satisfactorios y tosto, aunado a los cuanlioao;; éxitos clfnicos lo 

colocan como uno de los medicamentos favoritos del C.D.; pero 

no hay que olvidar, que existen otros produ<.::tos que tambit.n nos 

pueden proporcí onar magn!fí cos resul lados. 

Es importante recordar, que no hay dos pacientes iguales, ni 

mucho menos dos conductos iguales, por lo tanto, hay que valo-

rar cada caso y f?sto ser1l. lo (mico, que nos orlentar:i para ele-

gir la sustancia 6 sustancias y la t&cnica a emplear. 

No es lo mismo trabajar en un incisivo mandlbul or, que en un S,2 

gundo molar mai<ilar. No es lo mismo trabajar a un niño de sie-

te aflos, que a un adulto de cuarenta. Por lo tant0,.cualquier -

tratamiento lo tendremos que basar de acuerde! a las caracter!s-

ticas particulllrcs de cada caso. 



El dominio de est .. tlc:rilc•• lo dar• la experiencia clfnlca·; -\. 

pero ht• no podrt. exl•tlr 111 no &e parte de un nmpllo y co -­
' ' 

rrecto cor.oclmlento de la materia. Por eso cada profesional 

podr• tener gusto por una distinta sustancia. 

La ionoforesls es una t~cnica bastE.nte ·elaborada, que requle-

re de un aparato especial de dlffcll obtencibn en nuestro medio. 

Los resultados que nos puede propo~clonar, son similares a -

los que nos proporcionan los diferentes medicamentos con los 

que se c~enta actual~nle, por lo cual, no es muy recomenda -

ble el uso de la lonoforesls, aunque su conocimiento no se de -

be deshechar, pues es una posibilidad, aunque sofisticada, que 

nos brinda para 1 a desinfecci6n de los conductos. 

Nosotr?s, despu~s de haber hecho este trabajo y poniendo nu~ 

tro criterio, hemos decidido agrupar por entidades potoi6glcas 

el plan de tr.:itam_lento, y por lo tanto, hemos ideado un cundro, 

en el cual sugerimos en algunos casos hasta 3 posibles opclonc~ 

de irrigadores· y medicamentos¡ s_lendo ~sto nuestras conclusio-

nes. 



ENTIDAD IRRIGADOR ES MEDICAMEN 

RECUBRIMIENTO AGUA DE CAL 

PUL PAR SOLUCION FISIOLOGICA HIOROXIDO DE CALCIO 
A 

PULp0TOMIA AGUA OE CAL 
VITAL SOLUCIOl\I FISIOLOGICA 

A T 

PULPOTOMIA CLORURO DE BENZALCONIO 

NO VITAL AGUA BIDESTILAOA• TIMOL 

PULPECTOMIA EN SOLUCION FISIOLOGICA 

PULPA SANA AGUA BIDESTILADA PMFCA 

EN FORAMENES AGUA DE CAL 

MIPLIOS 
SOLUCION FISIOLOGICA HEXILRESORCINOL 
HIDROXIOO DE Na Y K CRESA TINA 

PATOLOGIA ~~W~NE 
PUL PAR 'ººº 
PULPA Hz O:z e HIPOCLORITO DE Na CRESOL 

PUTRESCENTE ANTIFORMINA CREOSOTA 
TRICR 

PATOLOGIA H2 02 E HIPOCLORITO DE Na. PMFCA+ 

PERI APICAL 
AGUA DE CAL . CRESANCJL 

e F 

CONDUCTOS EOTAC HEXILRESORCINCIL. 
CALCIFICADOS 

AGUA REGIA 
AC. O..ORHIDRICO PMFCA+ 
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