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RESUMEN

Objetivo. Determinar el grado de sellado tridimensional en los tratamientos
endoddnticos realizados con las técnicas de obturacion: condensacién lateral y cono Unico
mediante cemento bioceramico a base de silicato de calcio, en el sistema de conductos
radiculares. Materiales y métodos. La investigacion fue realizada a través de una Revision
Bibliografica de la literatura, valorando la informacién disponible en diferentes bases de
datos como son PubMed, Scielo, y Google articulos, en relacion a la comparacion de dos
técnicas de obturacion utilizadas en endodoncia como son la condensacion lateral y el cono
unico, junto a cemento bioceramico como material sellador. Dentro de esto se incluyd
publicaciones en inglés y espafiol, sin limitaciones geograficas y con un intervalo de
tiempo de seis afios del 2016 al 2022. Resultados. Mediante la investigacion se destaco
que el éxito de un tratamiento de conducto depende de la técnica de obturacion utilizada,
que junto al cemento adecuado garantizan un correcto sellado, que permita mantener la
desinfeccion previa de los conductos y asi preservar la terapia endodéntica y al érgano
dental en la cavidad oral. Al comparar la técnica de cono Unico y la técnica de
condensacion lateral junto a un cemento biocerdmico se observé cual tiene un mejor grado
de sellado tridimensional y hermético con el menor volumen de vacios entre la gutapercha
y el sistema de conductos radiculares, tomando en cuenta que cada técnica tenia
limitaciones y que el cemento contendra propiedades Unicas que seran analizadas junto a
cada técnica para valorar cual de ellas tendra mayor afinidad para lograr el mejor selle
hermético, evitando microfiltraciones. Conclusiones: Un correcto sellado hermético del
sistema de conductos radiculares depende de la técnica empleada, siendo indispensable
precisar el tipo de cemento para cada técnica en concreto, observandose que junto al
sellante bioceramico, la técnica de cono Unico presentara un mayor grado de sellado
tridimensional en el sistema de conductos radiculares debido a las propiedades que este
cemento presenta y que permiten una mejor adhesion y fluidez por su viscosidad,
garantizando asi, una menor cantidad de microfiltraciones, ademas de un menor riesgo de

fracturas, frente a la técnica de condensacion lateral.

Palabras clave: Endodoncia, materiales de obturacion del conducto radicular,

microcribado, obturacion del conducto radicular, condensacion lateral, cono Unico.
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RESUMEN

Objetivo. Determinar el grado de sellado tridimensional en los tratamientos
endodonticos realizados con las técnicas de obturacién: condensacion lateral y cono Gnico
mediante cemento bioceramico a base de silicato de calcio, en el sistema de conductos
radiculares. Materiales y métodos. La investigacion fue realizada a través de una Revision
Bibliografica de la literatura, valorando la informacion disponible en diferentes bases de
datos como son PubMed, Scielo, y Google articulos, en relacion a la comparacion de dos
técnicas de obturacion utilizadas en endodoncia como son la condensacién lateral y el cono
unico, junto a cemento biocerdmico como material sellador. Dentro de esto se incluyd
publicaciones en inglés y espafol, sin limitaciones geograficas y con un intervalo de
tiempo de seis afios del 2016 al 2022. Resultados. Mediante la investigacion se destaco
que el éxito de un tratamiento de conducto depende de la técnica de obturacion utilizada,
que junto al cemento adecuado garantizan un correcto sellado, que permita mantener la
desinfeccion previa de los conductos y asi preservar la terapia endoddntica y al érgano
dental en la cavidad oral. Al comparar la técnica de cono uUnico y la técnica de
condensacion lateral junto a un cemento bioceramico se observé cual tiene un mejor grado
de sellado tridimensional y hermético con el menor volumen de vacios entre la gutapercha
y el sistema de conductos radiculares, tomando en cuenta que cada técnica tenia
limitaciones y que el cemento contendra propiedades unicas que seran analizadas junto a
cada técnica para valorar cual de ellas tendrd mayor afinidad para lograr el mejor selle
hermético, evitando microfiltraciones. Conclusiones: Un correcto sellado hermético del

sistema de conductos radiculares depende de la técnica empleada, siendo indispensable
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precisar el tipo de cemento para cada técnica en concreto, observandose que junto al
sellante bioceramico, la técnica de cono Unico presentara un mayor grado de sellado
tridimensional en el sistema de conductos radiculares debido a las propiedades que este
cemento presenta y que permiten una mejor adhesion y fluidez por su viscosidad,
garantizando asi, una menor cantidad de microfiltraciones, ademas de un menor riesgo de

fracturas, frente a la técnica de condensacion lateral.

Palabras clave: Endodoncia, materiales de obturaciéon del conducto radicular,

microcribado, obturacién del conducto radicular, condensacion lateral, cono Unico.

ABSTRACT

Objective. To determine the degree of three-dimensional sealing in endodontic
treatments performed with the obturation techniques: lateral condensation and single cone
using calcium silicate-based bioceramic cement, in the root canal system. Materials and
methods. The research was carried out through a bibliographic review of the literature,
evaluating the information available in different databases such as PubMed, Scielo,
Cochrane and Google articles, in relation to the comparison of two obturation techniques
used in endodontics such as lateral condensation and single cone, together with bioceramic
cement as a sealing material. Within this, publications in English and Spanish will be
included, without geographical limitations and with a time interval of six years from 2016
to 2022. Results. Through the research it was highlighted that the success of a root canal
treatment depends on the obturation technique used, which together with the adequate
cement guarantees a correct sealing, which allows maintaining the previous disinfection of
the canals and thus preserving the endodontic therapy and the dental organ in the oral
cavity. When comparing the single cone technique and the lateral condensation technique
together with a bioceramic cement, it was observed which has a better degree of three-
dimensional and hermetic sealing with the least volume of voids between the gutta-percha
and the root canal system, taking into account that each technique had limitations and that
the cement will contain unique properties that will be analyzed together with each
technique to assess which of them will have greater affinity to achieve the best hermetic
seal, avoiding microleakage. Conclusions: A correct hermetic seal of the root canal system
depends on the technique used, being indispensable to specify the type of cement for each
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technique in particular, observing that together with the bioceramic sealant, the single cone
technique will present a higher degree of three-dimensional sealing in the root canal
system due to the properties that this cement presents and that allow a better adhesion and
fluidity due to its viscosity, thus guaranteeing, a lower amount of microleakage, in addition

to a lower risk of fractures, compared to the lateral condensation technique

Key words: Endodontics, root canal filling materials, microfilling, root canal

filling, lateral condensation, single cone.

INTRODUCCION

Durante la terapia endoddntica, uno de los objetivos al finalizarla es obturar
completamente el sistema de conductos radiculares después de una adecuada
conformacion, limpieza y desinfeccion de los canales, para de esta manera crear un
ambiente que evite que los microorganismos y sus productos toxicos crezcan y lleguen a
afectar los tejidos periodontales (Matamoros, et alt., 2016, p. 3). Esto se consigue por
medio de un sellado apical hermético lo mas cerca posible de la constriccion apical, que
suele coincidir con el CDC (unién conducto-dentina-cemento), por medio de materiales
biocompatibles que eviten la microfiltracion de este sistema a futuro (Paucar, et alt., 2016,
p.2) permitiendo mantener la salud de los tejidos periapicales y preservar al 6rgano dental
en boca (Moinuddin, et al., 2019, p.8). Por estas razones, tanto el material como la técnica
tienen un papel importante en el éxito o fracaso de la endodoncia (Matamoros, et alt.,
2016, p.1). Una vez culminada la preparacion quimico-mecanica se deberd obturar el
sistema de conductos con materiales biocompatibles y antisépticos tratando de realizar un
sellado lo mas hermético posible en la compleja anatomia radicular, que evite que los
fluidos se estanquen o sobrevivan microrganismos, evitando asi una re-infeccion (Flores &
Pastones, 2018, p.2).

La gutapercha se ha utilizado como sellador para el sistema de conductos
radiculares debido a sus maltiples propiedades, pero este material no se une totalmente a la
estructura dental interna, sino que deja un espacio que debe ser sellado, por esta razon, se
utiliza al cemento endodontico como una interfase entre la dentina y el material obturador
rellenando las irregularidades, discrepancias, conductos laterales y conductos accesorios

gue se puedan presentar en el canal radicular (Llanos, 2019, p.31). La importancia de esto

8
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radica en que, conseguir un sellado hermético tridimensional del sistema de conductos, sin
vacios, o con el minimo de espacios, tiene relacion directa con la tasa de éxito del
tratamiento endodéntico a corto, mediano o largo plazo, preservando asi al érgano dental

como una unidad funcional (Cherrez, 2018, p.18).

Para lograr una homogeneidad en la obturacion, ademas de los materiales quimica
y fisicamente estables, se ha empleado diferentes técnicas manuales y rotatorias que tienen
el objetivo de lograr una obturacion densa y compacta que ocupe los espacios vacios entre
la gutapercha y las paredes del conducto, esto es acompafiado de una fina capa de sellador
que ocupa la interfaz pared dentinaria y gutapercha (Salazar, et alt., 2018, p.2). El valor de
la etapa de obturado se atribuye a la "teoria del tubo hueco” dada por Rickert y Dixon en
1931, la cual menciona que la filtracién de liquidos en &reas que estan relativamente
estériles dentro del sistema de conductos radiculares trae como consecuencia la irritacion e
inflamacion a corto plazo de los tejidos apicales. Es decir, la causa de las lesiones apicales
y microfiltraciones es debida a la presencia de espacios vacios en el conducto radicular y
no la existencia de microorganismos en la region apical (Ferndndez & Maresca., 2017
p.12).

METODOLOGIA

Con aprobacion de la Universidad Hemisferios, la investigacion es de tipo
documental retrospectiva. Documental debido a que fue realizada mediante la recopilacion
de informacion bibliografica acopiada en manuales y documentos de investigacion.
Retrospectiva, argumentando con datos adquiridos de registros de afios pasados, 2016
hasta el 2022. La informacion de esta investigacion fue seleccionada de articulos de la base
de datos Medline y con el motor de busqueda PubMed, de revistas cientificamente
probadas y por busqueda manual en la plataforma virtual Google académico, con la
utilizacion de descriptores como: “endodoncia”, “obturacion del conducto radicular”,
“cemento bioceramico” “cono Unico”, “condensacion lateral”, “microcribado” y “sellado”
tanto en inglés, como en espafiol. De esto se obtuvo informacion de diferentes asociaciones
médicas y cientificas tanto nacionales como internacionales relacionadas a la comparacion
de dos técnicas utilizadas en endodoncia para la obturacion de conductos unirradiculares y

multirradiculares, junto a uno de los nuevos materiales de obturacion lanzados al mercado
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a base de silicato de calcio, evaluando de esta manera el grado de sellado tridimensional

que existe en la combinacion de éstos métodos de obturacién y cemento.

Dentro de los criterios de inclusion se admitié articulos en los idiomas espafiol e
inglés, ademds, se tomaron en cuenta aquellos de cualquier area geogréfica o pais
preferentemente publicado en los Gltimos seis afios y se considerd también la busqueda
manual de articulos y revistas cientificas, por otra parte, dentro de los criterios de

exclusion se encontraron monografias e informes.

Durante la bdsqueda Google académico arrojé 241 resultados, Scielo 5 y PubMed
21, dandose un total de 267 registros, los cuales fueron sometidos a revision de acuerdo a
los criterios de inclusion y tomando en cuenta a los criterios de exclusién previstos, se
obtuvo un total de 23 articulos para el desarrollo de esta revision bibliografica como se

podran observar en la Figura 1.

10
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HALLAZGOS

1. Técnicas de obturacion

Se han desarrollado en el tiempo varias técnicas de obturacion de las cuales se
verifica su capacidad de sellado para evitar la microfiltracion con el propdsito de escoger
la 6ptima (Cherrez, 2018, p.3). Dentro de las diferentes técnicas de obturacion se
encuentran: la técnica de condensacion lateral, la cual es estandar por excelencia, popular y
de relativa facilidad, pues permite un adecuado sellado apical, y, por otra parte, tenemos a
la técnica del cono unico, que se desarrollo en la década de los sesenta con la
estandarizacién de los instrumentos de endodoncia y materiales de obturacién (Paucar, et
alt., 2016, p.14). La técnica de condensacion lateral se propuso en el afio de 1914 con una
eficacia comprobada y con un cierto grado de sencillez que da el control del limite apical
de la gutapercha y que empleada con la ayuda de instrumental simple la vuelve una de las
técnicas mas utilizadas (Flores & Pastenes., 2018, p.2). Por otro lado, la técnica de cono
unico consiste en la obturacién del conducto en un solo paso, a través de una punta
estandarizada de gutapercha que estd cubierta con el material sellador, su objetivo es
ajustarse a toda la dimension y extension de la preparacion que se hizo en el conducto
radicular, ademas de resistir a la compresion y a los movimientos de traccion (Flores &
Pastenes., 2018, p.4).

2. Cemento bioceramico a base de silicato de calcio

La fuerza de unién de los selladores de conductos radiculares con la dentina tiene
una gran relevancia en el éxito del proceso durante la obturacion ya que ayudan a
conservar la integridad del sellado cuando se rellena el sistema de conductos radiculares.
Los selladores pueden adherirse muy bien a la pared de dentina, pero es baja su adhesién a
la gutapercha, es por ello que suelen dejar un espacio a través del cual pueden pasar las
bacterias (Moinuddin., 2019, p.6). Por esta razdn, recientemente se ha introducido al
mercado cementos bioceramicos, a base de silicato de calcio, para su uso clinico, los cuales
presentan una baja citotoxicidad, alta biocompatibilidad, fuerza de union aceptable y alta
capacidad de sellado (Mancebo, et al., 2021, p.7). Los cementos bioceramicos para uso
endododntico pertenecen a la categoria de materiales bioactivos y estan compuestos por:
alimina, zirconio, vidrio bioactivo, vidrios ceramicos, hidroxiapatita y fosfatos de calcio,

los cuales establecen una relacion con los fosfatos que se presentan en los fluidos tisulares

12
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e inducen a la mineralizacion de los tejidos periapicales (Pincay, 2019, p.30), ademas de

utilizar la humedad bioldgica que esta presente en la dentina para iniciar y completar su
reaccion de fraguado (Tapia, 2020, p.30).

Todos estos componentes le confieren un efecto antibacteriano potente, un pH alto,
naturaleza hidrofilica y liberaciones activas de hidroxido de calcio en el sistema de
conductos, ademas, su endurecimiento se da en un lapso de tres o cuatro horas, dando un
tiempo de trabajo suficiente al operador (Carrillo, et alt., 2016, p.14). Ademas, esta
composicion, mejora su fraguado debido a que evita que haya contraccién del material,
induce una expansién de 0,002mm vy disminuye su reabsorcion, produciendo la
hidroxiapatita mientras cursa el proceso de fraguado lo cual permite generar un enlace
quimico entre la dentina y el material de obturacion. Por consiguiente, se da un sellado
hermético que evita microfiltraciones en el futuro (Al-Haddad & Che Ab, 2016, p.5). Este
material junto a la técnica de obturacién correcta puede producir un conducto radicular sin
vacios o espacios, permitiendo que el sellador y el ndcleo de gutapercha formen una masa

homogénea que evite fugas (Moinuddin, 2019, p.2).

3. Comparacidn de técnicas
En el campo de la endodoncia se han desarrollado materiales y técnicas de
obturacién con el objetivo de tener una buena resistencia y sellado especialmente en el
relleno de canales de forma irregular, pero se establece que para la conformacién que se le
dé a la obturacion final, no debe realizarse solo en base a la anatomia Unica de cada
conducto, sino que también tiene que relacionarse a la técnica y el material que se utilice
(Cruz, et alt., 2021, p.9).

La técnica de cono unico puede adaptarse a lo largo de todo el conducto sin
necesidad de conos accesorios, pero depende del sellador (Cruz, et alt., 2021, p.10), es por
ello que es importante utilizar un cemento apropiado, verificando sus propiedades y
concentracion para crear un buen sellado apical. En relacion al tiempo de operacion, esta
técnica es rapida y nos ayuda a reducir significativamente el tiempo que se le dedica a un
tratamiento de conductos, pero tiene limitaciones al momento de sellar conductos ovales
debido a que se puede producir una contraccién del material obturador durante el fraguado,
pero si se realiza un ajuste preciso de la gutapercha se puede crear una presion hidraulica al
material sellador lateralmente hacia las irregularidades por lo que se recomienda utilizar un

material de alta fluidez, adaptacion al sistema de conductos radiculares y bajo volumen de

13
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contraccion (Kalantar, et alt., 2021, p.5). En un estudio, se realiz6 una comparacion del
grado de sellado que dejaba esta técnica con distintos cementos obturadores, arrojando ésta
técnica junto a un cemento bioceramico resulto tener menos porcentaje de filtracion apical
usando la punta de gutapercha con la conicidad adecuada ya que los conductos accesorios
fueron sellados con el cemento (Martinez & Casso, 2019, p.31), ademas se menciona que
éste cemento esta indicado para ser utilizado con la técnica de cono Unico y proporciona
fiabilidad ya que su tamafio de particula es considerablemente pequefio y junto a su bajo

nivel de viscosidad mejora su fluidez dentro de los tubulos dentinarios (Tapia, 2020, p.32).

Otro estudio, realizado para comprar la fuerza de adhesion a la dentina de un
cemento bioceramico frente a un cemento de hidroxido de calcio por medio de la técnica
de condensacion lateral y cono Unico, se obtuvo como resultado que tanto en el tercio
coronal, medio y apical del conducto, la combinacion de técnica de cono Unico con
cemento bioceramico obtuvo también los mejores resultados en cuanto a su adherencia y
sellado, especialmente en el tercio apical con o sin la presencia de barrillo dentinario en el
sistema de conductos, por otra parte, cabe mencionar que en todos los grupos hubo gaps, es
decir, espacios en los tres tercios independientemente de la técnica (Carrillo, et alt., 2016,
p.9). El cono Unico combinado con este tipo de cemento es capaz de apresurar la
obturacién del conducto y al mismo tiempo minimizar la presion aplicada a las paredes del
sistema de conductos ademas de que aumenta la resistencia adhesiva evitando las fallas

que se presentan entre maltiples conos y la microfiltracion (Suero, et alt., 2016, p.11).

La técnica en frio de condensacion lateral es la mas usada hasta la actualidad a
pesar de tener desventajas en su capacidad para sellar, debido a que se requiere de
experiencia por parte del operador adaptando el cono principal segln la estandarizacion del
conducto y luego por conos accesorios junto al cemento obturador (Flores & Pastene,
2018, p.6), adicionalmente, este conjunto de conos no suelen adaptarse completamente a
las irregularidades que pueden presentar las paredes del conducto radicular (Kalantar, et
alt., 2021, p.3). Por otro lado, la condensacion lateral es una técnica mas econémica y
existe menos probabilidad de causar un sobrellenado, pero normalmente deja una masa
menos homogénea (Shetty, et alt., 2018, p.11). En este caso, al utilizar un cemento
bioceramico hidréfilo con nano particulas en su composicion, mejora su union a las
paredes de dentina, y el confiere una gran capacidad para fluir por lo espacios laterales de
los conductos con poca presion, cambiando asi, su interaccion con esta técnica de

obturacién debido a que este cemento sella al conducto principal junto al cono maestro y
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los conductos laterales expandiéndose de 1 a 2 mm hasta 0.02%, ademas, la técnica de
condensacion lateral requiere realizarse con una presion en la zona coronal, forzando un
condensador por dentro del conducto para poder empujar al cono maestro hacia un lado de
la pared permitiendo la colocacion de un cono accesorio, lo que puede aumentar la
posibilidad de que se dé una fractura vertical (Tapia, 2020, p.32). También, se debe
destacar que esta técnica a pesar de ser la mas utilizada, en ciertos casos se observa que
existe presencia de espacios y una cantidad excesiva de sellador provocando un uso

excesivo de material y elevar el tiempo de trabajo (Cruz, et alt., 2021, p.6).

En la literatura se menciona que la técnica de un solo cono proporciond un mejor
relleno homogéneo y menor fuga en la zona apical, en comparacién con la técnica de
condensacion lateral, y al utilizar un sistema rotatorio Protaper la fuga fue incluso mucho
menor (Shetty, et alt., 2018, p.6). Esto se puede sustentar ya que la evolucion de técnicas
en el mercado de la endodoncia brindan sistemas de instrumentacion rotatoria que resultan
en un mayor ajuste y acoplamiento del cono principal a las paredes de la dentina que junto
a la combinacion de selladores més biocompatibles que crean un ambiente capaz de
cicatrizar los tejidos perirradiculares aumentan la eficacia del tratamiento final, ademas, los
cementos bioceramicos mostraron mayor resistencia adhesiva en el sellado con un cono
unico (Suero, et alt., 2016, p.13).

DISCUSION Y CONCLUSION

Crear el minimo de espacios posibles es la caracteristica mas importante que se
busca conseguir con la técnica y el sellador adecuado (Kim, et alt.,2021, p.12) para que al
complementarse logren proporcionar un relleno completo del sistema de conductos capaz
de evitar la microfiltracion de bacterias o sus toxinas en los tejidos periapicales. Por otra
parte, se afirma que hasta la actualidad no se ha encontrado un material y técnica que evite
este inconveniente en su cien porciento (Cruz, et alt.,, 2021, p.3) lo cual es un dato
relevante ya que se menciona que el 60% de fracasos de endodoncia se ocasionan por la
filtracion de microorganismos en la zona peri radicular de los conductos que no fueron
obturados completamente (Palacios, 2020, p.6). También hay que tomar en cuenta que se
menciona que tanto la técnica como el material sellante que se use, juegan un papel

importante para el éxito del proceso ya que, el cemento no solo aumenta el sellado, sino
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que rellena irregularidades del canal y las disconformidades entre la pared del canal

radicular y el material de relleno s6lido, es decir, la gutapercha. Por otra parte, la seleccion

de la técnica de obturacion es un aspecto al que se le pone poca atencidn ya sea porque el

profesional desconoce cdmo realizarla o se ha identificado con una de ellas por mucho
tiempo (Cherrez, 2018, p.16)

La técnica de cono Unico junto al cemento bioceramico tiene un mejor sellado
apical en el sistema de conductos radiculares frente a la técnica de condensacion lateral, y
se menciona que la razon es que con un cono Unico la gutapercha no es compactada, sino
que se introduce a longitud de trabajo, permitiendo que el sellado quede a cargo del
cemento, y de acuerdo a la presente investigacion se observa que los bioceramicos se
complementan de mejor manera con esta técnica para aprovechar sus propiedades de
difusion en los tubulos dentinarios y capacidad para mineralizar a la estructura dentinal
(Pucar, et alt., 2016, p.3). A pesar de esto, se menciona que la técnica de condensacién
lateral ha servido de referencia para evaluacion de otras técnicas, y es mas econémica
(Carrillo, et alt., 2016, p.2), ademas en canales redondos, ovales, 0 acentuados asegura una
mayor adaptacion a las paredes, especialmente en el tercio cervical y medio (Suero, et alt.,
2016, p.14), esto es confirmado por otro estudio en el cual mencionan gque a pesar de que la
técnica de cono unico es sencilla y disminuye el tiempo de trabajo tiene limitaciones como
el aumento del espesor del sellador en canales ovales que puede derivar en una contraccion
dimensional durante el proceso de fraguado del sellador y por ello es importante las buenas
caracteristicas del material cementante para usarlo junto a esta técnica (Kalantar, et alt.,
2021, p.7). Por otro lado, la conicidad de la gutapercha también es mencionada y es
importante para la obturacién final, por lo que se manifiesta que al utilizar conos de mayor
calibre entre 0.4 y 0.6 junto a instrumentos rotatorios Ni-Ti durante la preparacion de los
conductos con la técnica de cono unico, es capaz de proporcionar una obturacion
tridimensional sin uso de conos accesorios, pudiendo ser ésta una de las alternativas para
compensar la desventaja mencionada, pero en el caso de conductos de calibre pequefio,
curvos o con una curvatura apical pequefia el cono unico con la conicidad correcta sella de
manera uniforme el espacios que se crea durante la instrumentacion ya sea manual o
rotatoria (Suero, et alt., 2016, p.16).

La presente investigacion tuvo como limitaciones la falta de articulos que reporten
estudios experimentales de la técnica de condensacion lateral junto a cementos

bioceramicos debido a que se pudo observar que la mayoria de los reportes realizados
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considera a la técnica de cono Unico como la técnica estandar a utilizarse con esta clase de
cementos para poder aprovechar de mayor manera las propiedades que brindan para
reparacion de tejidos perirradiculares. Ademas, se tiene en consideracion que los resultados
de las investigaciones estan condicionados por la habilidad y la préctica del operador
(Paucar, et alt., 2016, p.4), pero se podria ahondar méas en el tema por medio de mas
ensayos clinicos, ya que al existir actualmente diferentes técnicas de instrumentacion se
debe realizar las respectivas comparaciones juntos con los nuevos cementos del mercado
para que se esa manera se pueda escoger la mejor y realizarla de forma apropiada ya que
de ello depende el éxito o fracaso del tratamiento de conducto a mediano y largo plazo
(Cherrez., 2018, p.18).

Esta revision permite llevar los resultados obtenidos a la préctica clinica, ya que se
observa que cuando la técnica de cono Unico se utiliza junto a un cemento sellador
biocompatible y bioactivo, como es el cemento bioceramico, junto con una adecuada
conformacién, desinfeccion y preparacion de los conductos puede lograrse un sellado
hermético exitoso, ademas de que se crea un ambiente favorable para la cicatrizacion y
mineralizacion de los tejidos periapicales que resulte en un tratamiento exitoso a largo
plazo (Pincay, 2019, p.42), tomando en cuenta que el operador debe mantener un
conocimiento amplio con respecto al tipo de sistema de conductos que existe en los
organos dentales, ademas de que el tratamiento resulta mas comodo tanto para el operador
como para el paciente ya que es mas facil y rapido de realizar, con menor riesgo de realizar
tension en las paredes del conducto radicular que puedan resultar en fracturas verticales

cuando hay una mal empleo de la técnica de condensacion lateral.

En conclusion, un correcto sellado hermético del sistema de conductos radiculares depende
de la técnica empleada, la experticia del operado y su saber del sistema tridimensional de
conductos, siendo indispensable precisar el tipo de cemento para cada técnica en concreto,
observandose que junto al sellante bioceramico, la técnica de cono Unico presentard un
mayor grado de sellado tridimensional en el sistema de conductos radiculares garantizando
asi una menor cantidad de microfiltraciones, ademas de un menor riesgo de fracturas,

frente a la técnica de condensacion lateral, consiguiendo una obturacion de calidad.
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