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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como objetivo evaluar la actividad
antibacteriana de las pastas Endoflas, Guedes Pinto modificada y Trimix
MP sobre Enterococcus faecalis a las 24, 48 y 72 horas. Materiales y
métodos: La actividad antibacteriana se determiné mediante la prueba de
difusién agar en 16 placas Petri de plastico que contenian el medio de
cultivo Mueller Hinton. Los materiales evaluados se prepararon de acuerdo
a las instrucciones del fabricante y se colocaron respectivamente en las
perforaciones que se realizaron con un a pipeta en el agar de las placas
Petri. La evaluacion de la actividad antibacteriana se realizd midiendo dos
diagonales equidistantes de las zonas de inhibicién bacteriana mediante
un pie de Rey. Se obtuvo como resultados que las pastas Endoflas,
Guedes Pinto modificada y Trimix MP presentaron diferencias
estadisticamente significativas cuando se compararon con el control
negativo (p>0.05), la pasta Trimix MP presenté diferencias
estadisticamente significativas cuando se compararon con el Endoflas,
pasta Guedes Pinto modificada (p>0.05). En conclusion, la pasta
Endoflas, pasta Guedes Pinto modificada y la pasta Trimix-MP fueron

eficaces frente al Enterococcus Faecalis a las 24, 48 y 72 horas.

Palabras clave: Pulpectomia, hidroxido de calcio, pasta triple antibiotica,

actividad antibacteriana, enterococcus faecalis.
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ABSTRACT

The objective of this research was to evaluate the antibacterial activity of
Endoflas, modified Guedes Pinto and Trimix-MP pastes against Enterococcus
Faecalis at 24, 48 and 72 hours. Materials and methods: Antibacterial
efficacy is prolonged by agar diffusion testing in 16 plastic Petri dishes
containing Mueller Hinton culture medium. The evaluated materials were
prepared according to the manufacturer's instructions and placed respectively
in the perforations that were made with a pipette in the agar of the Petri dishes.
The evaluation of the antibacterial activity was carried out by measuring two
equidistant diagonals of the bacterial inhibition zones by means of a digital
caliper. The results obtained were that Endoflas, modified Guedes Pinto and
Trimix-MP pastes showed statistically significant differences when compared
to the negative control (p>0.05), Trimix-MP pasta showed statistically
significant differences when compared to the negative control. Endoflas,
modified Guedes Pinto pasta (p>0.05). In conclusion, Endoflas, modified
Guedes Pinto and Trimix-MP pastes were effective against Enterococcus

Faecalis at 24, 48 and 72 hours.

Keywords: Pulpectomy, calcium hydroxide, triple antibiotic paste,

antibacterial activity, enterococcus faecalis.
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1.

Introduccién

1.1. Planteamiento del problema

A pesar de los avances en intervenciones preventivas, la infeccion
dental y la pérdida temprana de dientes deciduos a causa la caries
dental, siguen siendo algunos de los principales problemas que afectan
la calidad de vida de los nifios. 1234 La caries dental es la enfermedad
mas comun en dientes temporales, ©6 asi mismo, se ha demostrado
gue la caries no tratada aumenta el riesgo de nuevas lesiones cariosas
tanto en los dientes temporales como en permanentes. &6 Se estima
gue a nivel mundial, el 42% de los nifios de 2 a 11 afos tienen caries
dental en los dientes temporales, con una media de 1,6 dientes
cariados por cada nifio. ® En el Per( se estima que el 91.2% de nifios
de 3 afios residentes en areas suburbanas de Lima presentan caries
de esmalte, asi mismo, el 58% presentan caries de dentina, el 2%
presenta caries con compromiso pulpar y el 0.5% presenta caries con
proceso periapical. () Para poder determinar el estado pulpar de una
pieza dentaria, el diagnostico puede basarse en parametros clinicos y
radiograficos como: sintomas clinicos, presencia o0 ausencia de
movilidad, lesiones periapicales, entre otros. @® Sj |a lesién cariosa
tuviera compromiso pulpar con proceso periapical, en la antigtiedad, el
Unico tratamiento indicado era la exodoncia, pero actualmente, la
conservacion de la pieza dentaria mediante la terapia pulpar, es la
primera opcion de tratamiento, de esta forma, se mantiene la integridad,

la salud de los dientes y de sus tejidos de soporte. 8219 Dentro de la
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terapia pulpar, encontramos a la pulpectomia. 61112 Esta tiene la
finalidad de retirar la pulpa vital o necroética infectada de un diente
afectado por caries, con ello el dolor desaparece y se conserva la
funcion del diente hasta su exfoliacion. ©:13)

La pulpectomia en piezas deciduas es un desafio debido a la
complejidad interna de los conductos, también, debido a la presencia
de numerosos canales accesorios y laterales, esto dificulta la
erradicacién total de los microorganismos presentes en este tipo de
infecciones. 1:28.14)

En general todas las bacterias que habitan en la cavidad oral tienen la
capacidad de invadir el espacio pulpar durante y después de la necrosis
pulpar. ©:1915 Muchos investigadores han demostrado que existe una
gran diversidad bacteriana en piezas dentarias con necrosis; en dientes
permanentes se han aislado microorganismos como: Streptococcus
salivarius, Streptococcus mutans, Staphylococcus aureus, Neisseria
catarrhalis, Lactobacillus casei, Pseudomonas aeruginosa, Candida
albicans, Enterococcus faecalis entre otros 1019, En dientes
temporales se han aislado microorganismo como: Streptococcus
salivarius, Streptococcus muntans, Streptococcus sobrinus, Prevotella
intermedia, Provotella nigrescocens, Porphyromona gingivalis,
Treponema denticola, entre otros (16:17.18) Pero las bacterias anaerobias
facultativas son las especies dominantes involucradas en este proceso,

entre ellas, el Enterococcus faecalis que también es considerado como
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el microorganismo mas resistente y responsable de los fracasos de los
tratamientos pulpares en dientes temporales y permanentes. (14:19.20.21)
Los materiales de obturacién radicular utilizados en pulpectomias,
ademas de ser biocompatible, hidréfila, reabsorberse a la misma
velocidad de las raices, reabsorberse facilmente en caso se extravase
a los tejidos periapicales, presentar una alta capacidad de sellado,
estabilidad dimensional, entre otros., deben de tener una gran actividad
antibacteriana para que de esta forma elimine los patégenos
residuales, neutralice sus productos téxicos y prevenga la reinfeccion
de los conductos. (2:9.1522)

Dentro de los materiales de obturacion radicular de terapias pulpares
podemos encontrar a las pastas de éxido de zinc, pastas de yodoformo,
pastas de hidroxido de calcio, pastas medicadas o también podemos
encontrar la combinacién de estos principios activos, tal es el caso de
la pasta de 6xido de zinc con hidréxido de calcio, pasta de 6xido de zinc
con yodoformo y pasta de hidréxido de calcio con yodoformo. (2:8:9.10)
En el Perd se comercializan diferentes materiales de obturacion
radicular de terapias pulpares y es importante conocer la actividad
antibacteriana que puedan presentar estos biomateriales para una
mejor practica profesional. ?® Por ello, el propésito del presente estudio
sera determinar la actividad antibacteriana frente a Enterococcus
Faecalis de los materiales de obturacién radicular utilizados en terapias

pulpares de dientes temporales.
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1.2. Formulacion del problema
1.2.1. Problema General

¢ Existen diferencias estadisticamente significativas de la actividad
antibacteriana de las pastas Endoflas, Guedes Pinto Modificada y

Trimix MP sobre Enterococcus faecalis a las 24, 48 y 72 horas?

1.2.2. Problema especifico

1. ¢Existen diferencias estadisticamente significativas de la
actividad antibacteriana de las pastas Endoflas, Guedes Pinto
Modificada y Trimix MP sobre Enterococcus faecalis a las 24

horas?

2. ¢Existen diferencias estadisticamente significativas de la
actividad antibacteriana de las pastas Endoflas, Guedes Pinto
Modificada y Trimix MP sobre Enterococcus faecalis a las 48
horas?

3. ¢Existen diferencias estadisticamente significativas de la
actividad antibacteriana de las pastas Endoflas, Guedes Pinto
Modificada y Trimix MP sobre Enterococcus faecalis a las 72
horas?

4. ¢Existen diferencias estadisticamente significativas de la
actividad antibacteriana de las pastas Endoflas, Guedes Pinto
Modificada y Trimix MP sobre Enterococcus faecalis a las 24 y

48 horas?

18



5. ¢Existen diferencias estadisticamente significativas de la
actividad antibacteriana de las pastas Endoflas, Guedes Pinto
Modificada y Trimix MP sobre Enterococcus faecalis a las 48 y
72 horas?

6. ¢Existen diferencias estadisticamente significativas de la
actividad antibacteriana de las pastas Endoflas, Guedes Pinto
Modificada y Trimix MP sobre Enterococcus faecalis a las 24 y

72 horas?
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2. Antecedentes bibliogréaficos

Internacionales

Basir et al. en el afio 2019 compararon la actividad antimicrobiana de
los materiales de relleno a base de mineral trioxido agregado (Pro Root
MTA), Hidroxido de calcio (Zonalin), 6xido de zinc Eugenol (Alganol),
hidréxido de calcio con Yodoformo (Metapex) e hidréxido de calcio en
polvo (CEM-Cement) frente a cepas de Staphylococcus aureus,
Enterococcus faecalis, Pseudomonas aeruginosa, Bacillus subtilis y
Candida albicans. Se utilizo la técnica de difusion agar para determinar
la efectividad antimicrobiana para ello se gelificd el agar Cerebro —
Corazon, se inocularon cada microorganismo por cada 10 placas de
forma individual y se realizaron 5 perforaciones para cada material
evaluado y se incubaron a 37 °C para finalmente ser evaluados
mediante la medicion de las zonas de inhibicion de crecimiento
bacteriano durante 24, 48 y 72 Horas. Se encontrd que el material de
relleno utilizado en terapias pulpares a base de éxido de zinc Eugenol
(Alganol) present6 mejor actividad antimicrobiana seguida del material
a base Hidréxido de calcio (Zonalin) e hidréxido de calcio en polvo

(CEM-Cement) respectivamente. ©)

Ibrahim et al. en el afio 2019 determinaron la actividad antimicrobiana
de materiales utilizados para obturar conductos radiculares de dientes
primarios como: Oxido de zinc, pasta a base de Yodoformo, Vitapex y

Endoflas frente a Enterococcus Faecalis, Echericha Coli,

20



Streptococcus Aureus, Pseudomona Aeruginosa. La actividad
antibacteriana se determiné por medio de imagenes obtenidas por un
microscopio electronico, recuento de unidades formadoras de colonias
y por el método de difusion agar. Para el método de difusion agar se
inocularon individualmente los microrganismos en placas con agar
Mueller Hinton, se incubaron a 37°C durante 18 h y finalmente se
midieron las zonas de inhibicion. Se encontré que todos los materiales
presentaron diferentes efectos antimicrobianos en el recuento de
unidades formadoras de colonias; en el método de difusion agar se
encontr6 que el Endoflas FS presentd la mayor actividad
antibacteriana; se detecto resistencia antibacteriana contra el Vitapex

en las imagenes del microscopio electrénico. ©)

Vilas Bb6as et al. En el afio 2020 en un estudio in vitro evalu6 la
actividad antibacteriana de dos pastas Guedes Pinto modificadas con
rifamicina y diprogenta (betametasona y gentamicina) frente a
microorganismos como: Streptococcus mutans, Staphylococcus
aureus, Enterococcus faecalis, Pseudomonas aeruginosa, Candida
albicans. Para esta investigacion se utilizaron 30 placas Petri donde se
realizaron 4 pocillos para la colocacion de los materiales evaluado,
ademas de los controles (gluconato de clorhexidina al 2% y solucion
salina), las placas Petri permanecieron durante 2 horas a temperatura
ambiente para posteriormente ser incubado durante 24 y 48 horas a 37

°C. Se encontr6 que la pasta Guedes Pinto presentdé mayores
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diferencias estadisticamente significativas cuando se comparé con la
pasta Guedes Pinto modificada con Rifamicina y diprogenta. Los
materiales evaluados presentaron diferencias estadisticas cuando se
compararon con el control negativo. en conclusion, la pasta Guedes
Pinto presentdé mayor actividad antibacteriana seguida de la pasta
Guedes Pinto modificada con rifamicina y la pasta Guedes Pinto

modificada con diprogenta. 24

Nozari et al. en el afio 2019 evaluaron la actividad antibacteriana de la
pasta de 01 g de 6xido de zinc (OZ) mas eugenol (E), 01 gramo de
hidréxido de calcio (HC) méas agua destilada AD, 0.5 g de OZ méas HC
mas AD, 0.75 g de HC més 0.25 g de OZ mas AD, 0.33 g de HC mas
0.66 g de OZ méas AD, 0.75 g de OZ mas 0.25 g de HC més AD, 0.66 g
de HC mas 0.33 g de OZ méas AD frente a cepas bacterianas de
Enterococcus faecalis. La actividad antibacteriana se determiné por
medio del método de difusion agar y microdilucion. Para el método de
difusion agar se colocé el agar Mueller Hinton sobre las placas Petri,
luego de su gelificacién, se procedio a inocular el microorganismo y
realizar las perforaciones sobre el agar donde se ubicaron los
materiales evaluados, finalmente la evaluacion se realizo mediante la
medicion de los didmetros formados alrededor del material después de
las 48 horas de incubacion. Se encontr6 que todos los materiales
evaluados presentaron actividad antibacteriana y la combinacion de

0.25 g de hidroxido de calcio con 0.75 g de 6xido de zinc presento la
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mayor actividad antibacteriana seguida del hidroxido de calcio con agua

destilada: @

Thosar et al. En el afio 2018 compararon la actividad antimicrobiana
de selladores de conductos basados en hidroxido de calcio, 6xido de
zinc més eugenol y 6xido de zinc con aceite de tomillo frente a
Staphylococcus aureus, Escherichia coli, Enterococcus faecalis y
Pseudomonas aeruginosa. Para el desarrollo de esta investigacion se
empled el método de difusion agar, para ello se inocul6 de forma
individual los microorganismos en el agar Mueller Hinton de las placas
Petri, se realizaron 03 perforaciones para albergar a los materiales
evaluados y fueron inoculados durante 24 horas a 37 °C. Se encontro
gue para la pasta a base de hidréxido de calcio las zonas de inhibicion
fueron mayores para el E. Faecalis seguida del E. coli, S. aureus y P.
aeruginosa; para la pasta a base de 6xido de zinc mas tomillo las zonas
de inhibicién fueron mayores para el S. aureus, seguido de E. coli, E.
faecalis y P. aeruginosa; para la pasta a base de 6xido de zinc mas
eugenol las zonas de inhibiciéon fueron mayores para el E. coli , S.

aureus, E. faecalis y P. aeruginosa: (9

Mohammed et al. en el afo 2018 investigaron la actividad
antibacteriana de tres selladores endodoénticos a base de 6xido de zinc,
hidréxido de calcio y polioximetileno de dexametasona frente a cepas

de Serratia merasences, Enterococcus feacalis y Staphylococcus
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aureus. La actividad antibacteriana se determino por medio del método
de difusion agar. Se inocul6 los microorganismos de forma individual
en el agar Mueller Hinton gelificado en las placas Petri, posteriormente
se realizaron 04 cavidades de 5 mm de didmetro en el agar para colocar
los materiales evaluados y el control negativo (agua destilada). La
evaluacion de las zonas de inhibicion se realiz6 después de las 24
horas de incubacién a 37°C. Se encontr6 que los selladores evaluados
presentaron diferente accion antibacteriana frente a los tres
microorganismos; el sellador a base de hidroxido de calcio fue el que
presentd mejor actividad antibacteriana frente a todos los

microorganismos. 4

Subramanyan et al. En el aflo 2017 evaluaron la estabilidad y la
actividad antibacteriano de diferentes concentraciones de la pasta triple
antibidtica (Hoshino) frente a Enterococcus faecalis por medio del
método de difusion agar durante 1, 3, 7, 14 y 21 dias. Los grupos de
evaluacion estuvieron divididos en cuatro grupos: 1% de la pasta triple
antibidtica, 2% de la pasta triple antibiotica, 3% de la pasta triple
antibidtico y la clorhexidina. El medio de cultivo utilizado para esta
investigacion fue el agar Mueller Hinton. Se encontr6 que todos los
materiales evaluados presentan actividad antibacteriana luego de 1, 3,
7, 14 y 21 dias. La concentracion del 3% de la pasta triple antibiotica

presentd un efecto antibiotico mayor a las otras concentraciones de la
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pasta triple antibiética y de la clorhexidina. La actividad antibacteriana

aumento progresivamente de acuerdo a los tiempos de evaluacion.

Navit et al. en el afio 2016 evaluaron la actividad antimicrobiana de
materiales de obturacion utilizados en tratamientos pulpares
pediatricos como el Endoflas FS, Oxido de zinc, Hidréxido de calcio
(HC) con clorhexidina, HC con yodoformo mas agua destilada, metapex
y solucion salina. La prueba de difusién agar fue la técnica utilizada
para determinar la eficacia antimicrobiana, para ello se inoculé cepas
de Enterococcus Faecalis en agar Mueller Hinton gelificado en placas
Petri, se realizaron 03 perforaciones equidistantes en cada placa Petri
donde se colocaron los materiales evaluados y finalmente fueron
incubados durante 24 horas para posteriormente medir los diametros
de inhibicion de crecimiento bacteriano. Se encontré que todos los
materiales evaluados inhibieron el crecimiento bacteriano; el material
que presentd mejor actividad antibacteriana frente al Enterococcus

Faecalis fue el Endoflas FS. (19

Pimenta et al. en el afio 2015 investigaron la actividad antibacteriana
de materiales utilizados en pulpectomias de dientes primarios como
oxido de zinc con formocresol, 6xido de zinc solo, formocresol, mineral
tridxido agregado e hidroxido de calcio. La actividad antibacteriana se
evaluo a las 48 horas mediante el antibiograma de difusion agar frente

a cepas Streptococcus Mutans, Lactobacillus acidophilus, Actinomyces
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viscosus y Enterococcus Faecalis. Para ello se inocularon los
microorganismos de forma independiente en las placas Petri, en el agar
Mueller Hinton para el Enterococcus faecalis, en el agar sangre para el
Streptococcus Mutans, Actinomyces viscosus Yy Lactobacillus
acidophilus. Se realizaron 05 perforaciones en cada placa Petri para
colocar los materiales evaluados; la medicion de los halos de inhibicion
de crecimiento bacteriano se midié6 mediante un calibrador analdgico.
Se encontr6 que todos los materiales inhibieron el crecimiento
bacteriano; el formocresol presenté mayor actividad antibacteriana
frente al Streptococcus mutans, el éxido de zinc con formocresol para
el Lactobacillus acidophilu, el hidroxido de calcio para el Actinomyces
viscosus y el 6xido de zinc con formocresol para el Enterococcus

Faecalis. @

Antoniazzi et al. en el afio 2015 investigaron la actividad
antimicrobiana de las pastas selladoras a base de yodoformo con
unguento Rifocort mas paramonoclorofenol alcanforado (PCA), pasta
de yodoformo con ungliiento Nebacetin mas PCA, pasta de yodoformo
con gel de digluconato de clorhexidina al 2% méas PCA y pasta de
yodoformo con pomada Maxitrol mas PCA frente a cepas de
Staphylococcus aureus, Streptococcus mutans, Streptococcus oralis,
Enterococcus faecalis, Escherichia coli y Bacillus subtilis. La evaluacion
se realizo después de las 48 horas mediante la técnica de dilucion agar.

Se encontré0 que todos los materiales utilizados para tratamientos
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pulpares de dientes deciduos presentan efecto bacteriostético frente a
todos los microorganismos. La pasta de yodoformo con gel de
gluconato de clorhexidina al 2% més PCAy la pasta de yodoformo con
pomada Maxitrol mas PCA presentd efecto bactericida frente a cepas
de Enterococcus Faecalis, Staphylococcus aureus, Streptococcus
mutans, Streptococcus oralis, sin embargo, ningun material tuvo efecto

bactericida frente a Bacillus subtilis. 22

Arora et al. en el afio 2015 compararon las propiedades
antimicrobianas de tres selladores de conductos Endoflas FS, Sealapex
y AH plus frente a Enterococcus Faecalis. Las propiedades
antimicrobianas se determinaron por el método de difusion agar. Se
incubd la cepa de Enterococcus Faecalis en el agar Mueller Hinton
gelificado en las placas Petri, luego se realizaron tres perforaciones del
agar en cada placa Petri para cada material evaluado y se incub6 a 37
°C para finalmente realizar las mediciones de las zonas de inhibicion
de crecimiento microbiano después de las 2, 24, 48 y 72 horas. El
Endoflas FS presentd la mayor zona de inhibicion de crecimiento
microbiano seguida del AH plus y Sealapex respectivamente. En
conclusién, el Endoflas FS fue el sellador que presento las mejores

propiedades antibacterianas. 9
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Nacionales

Zevallos et al. En el aiflo 2018 evaluaron el efecto que posee la pasta
Trimix—MP y la pasta Fortrimax para inhibir el crecimiento bacteriano
de la cepa de Enterococcus Faecalis. Para esta investigacion se
emple6 el método de difusion agar para determinar el efecto
antibacteriano; sobre las placas Petri que contenia el agar Mueller
Hinton se inocul6 la cepa ATCC 29212 de Enterococcus Faecalis
donde se realizaron 03 perforaciones para la pasta Trimix—MP, pasta
Fortrimax y Pasta de hidroxido de calcio (Control Positivo)
respectivamente, ademas fueron incubados a 37 °C, finalmente fueron
evaluados mediante la medicion de los didmetros inhibitorios formados
luego de las 24 h, 48 h 'y 7 dias. Se hall6é que la pasta Trimix-MP y la
pasta Fortrimax presentaron mayor actividad antibacteriana a
diferencia del control positivo. La Pasta Fortrimax provocé la mayor
inhibicién antibacteriana, sin embargo, la capacidad antibacteriana de

las 48 h a los 7 dias se ve disminuida. ¢

Gutierrez et al. en el aflo 2018 compararon la accion antibacteriana de
la triple pasta antibiotica (TPA) con la TPA modificada de clindamicina
sobre diferentes concentraciones Enterococcus Faecalis. Para esta
investigacion se utilizO una muestra de 02 especimenes por cada
grupo. Se utiliz6 un antibiograma como prueba de sensibilidad
bacteriana para determinar la accion antibacteriana, por ello se preparo

los in6culos con los materiales evaluados en una infusién cerebro
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corazon, posteriormente fueron colocados en el agar sangre para
finalmente ser evaluados en las concentraciones de 2 pg/ml. 1 pg/mi,
0.5 pg/ml, 0.25 pg/ml y 0.125 pg/ml. Se hall6 que la triple pasta
antibidtica modificada con clindamicina presenté mejor actividad

antibacteriana a diferencia de la triple pasta antibiética normal. ¢7)

Heredia et al. en el ailo 2017 compararon la eficacia que posee el
sellador a base de eugenol (Grossfar), Hidroxido de calcio (Sealapex)
y a base de resina epoOxica (Topseal) para inhibir el crecimiento
bacteriano de la cepa de Enterococcus Faecalis. La prueba de difusion
agar se utiliz6 para determinar la actividad antibacteriana de los
selladores evaluados para ello se prepararon 10 pacas Petri con agar
Mueller Hinton, se inoculé el Enterococcus Faecalis y se realizaron 4
perforaciones en el agar para ser sustituidos por los selladores
Grossfar, Sealapex, Topseal y el control positivo; las placas Petri fueron
inoculadas durante 24 h a 37 °C para finalmente medir los diametros
de inhibicion bacteriana formada por cada material evaluado. Se
encontrd que el sellador a base de 6xido de zinc presenté la mayor
zona de inhibicién de crecimiento bacteriano seguida del sellador a
base de resina epoxica y del sellador a base de hidroxido de calcio. En
conclusioén, los selladores endodonticos no son iguales entre si con
respecto a la actividad antibacteriana frente a Enterococcus

Faecalis.(?®)
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Aguirre et al. En el aflo 2016 evaluaron la actividad antibacteriana de
la pasta de hidroxido de calcio mezclada con clorhexidina al 2%,
yodopovidona al 1% y agua destilada (control negativo)
respectivamente, frente a Enterococcus Faecalis. Dentro de 10 placas
Petri se gelificO agar Mueller Hinton como medio de cultivo para el
Enterococcus Faecalis, luego de la inoculacion del microorganismo se
realizaron 03 perforaciones que fueron sustituidos con los materiales
evaluados y la lectura de los halos de inhibicibn de crecimiento
bacteriano se realizé a las 24 horas, 48 horas, 7 dias y 14 dias. Se
encontrd que el hidroxido de calcio combinado con clorhexidina al 2%
y yodopovidona al 1% presentaron mejor actividad antibacteriana que
el control positivo, también se hall6 que el hidroxido de calcio mezclado
con clorhexidina al 2% presenta mejor actividad antibacteriana que el
hidréxido de calcio mezclado con yodopovidona al 1% frente a

Enterococcus Faecalis. 29
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3. Hipotesis
5.1.1.

Hipotesis General

Existen diferencias estadisticamente significativas de la actividad

antibacteriana de las pastas Endoflas, Guedes Pinto Modificada y

Trimix

5.1.2.

MP sobre Enterococcus faecalis a las 24, 48 y 72 horas.

Hipotesis especifica

. Existen diferencias estadisticamente significativas de la

actividad antibacteriana de las pastas Endoflas, Guedes Pinto
Modificada y Trimix MP sobre Enterococcus faecalis a las 24
horas.

Existen diferencias estadisticamente significativas de la
actividad antibacteriana de las pastas Endoflas, Guedes Pinto
Modificada y Trimix MP sobre Enterococcus faecalis a las 48
horas.

Existen diferencias estadisticamente significativas de la
actividad antibacteriana de las pastas Endoflas, Guedes Pinto
Modificada y Trimix MP sobre Enterococcus faecalis a las 72
horas.

Existen diferencias estadisticamente significativas de la
actividad antibacteriana de las pastas Endoflas, Guedes Pinto
Modificada y Trimix MP sobre Enterococcus faecalis a las 24
horas y 48 horas.

Existen diferencias estadisticamente significativas de la

actividad antibacteriana de las pastas Endoflas, Guedes Pinto
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Modificada y Trimix MP sobre Enterococcus faecalis a las 48
horas y 72 horas.

. Existen diferencias estadisticamente significativas de la
actividad antibacteriana de las pastas Endoflas, Guedes Pinto
Modificada y Trimix MP sobre Enterococcus faecalis a las 24

horas y 72 horas.
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4. Variables
4.1.Definicion conceptual de las variables

e Actividad antibacteriana: Eficacia de los materiales de obturacion
radicular de terapias pulpares capaces de inhibir el crecimiento
bacteriano. 12

e Biomateriales utilizados en terapias pulpares de dientes
temporales: Biomaterial utilizado en la obturacion de terapias
pulpares de dientes temporales y que se comercializa con mayor
frecuencia en Peru. ©

e Tiempos de evaluacién: Periodo medido en horas en el que se
evaluarda la actividad antibacteriana de los materiales de obturacién

radicular utilizados en terapias pulpares de dientes deciduos. (1%

4.2.0peracionalizacién de las variables
El cuadro de operacionalizacion de variables se puede observar en el

anexo 2.
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5. Objetivos de lainvestigacion
5.1.0bjetivo General

Evaluar la actividad antibacteriana de las pastas Endoflas, Guedes Pinto
Modificada y Trimix MP sobre Enterococcus faecalis alas 24, 48y 72 horas
5.2.0bjetivo especifico
1. Comparar la actividad antibacteriana de las pastas Endoflas,
Guedes Pinto Modificada y Trimix MP sobre Enterococcus

faecalis a las 24 horas.

2. Comparar la actividad antibacteriana de las pastas Endoflas,
Guedes Pinto Modificada y Trimix MP sobre Enterococcus
faecalis a las 48 horas.

3. Comparar la actividad antibacteriana de las pastas Endoflas,
Guedes Pinto Modificada y Trimix MP sobre Enterococcus
faecalis a las 72 horas.

4. Comparar la actividad antibacteriana de las pastas Endoflas,
Guedes Pinto Modificada y Trimix MP sobre Enterococcus
faecalis a las 24 y 48 horas.

5. Comparar la actividad antibacteriana de las pastas Endoflas,
Guedes Pinto Modificada y Trimix MP sobre Enterococcus

faecalis alas 48 y 72 horas.

6. Comparar la actividad antibacteriana de las pastas Endoflas,
Guedes Pinto Modificada y Trimix MP sobre Enterococcus

faecalis a las 24 y 72 horas.
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6. Metodologia de lainvestigacion
6.1.Disefio metodolbgico
6.1.1. Tipo de investigacion

Es un estudio in vitro, experimental, longitudinal y prospectivo.

Es de tipo experimental debido a que la actividad antibacteriana se
evalud en un laboratorio donde el ambiente es controlado, de esta
forma evitar que otras variables que no hayan sido consideradas en
este estudio, puedan interferir y generar un sesgo en la informacion.
Es longitudinal debido a que la actividad antibacteriana se evaluo en
tres momentos durante toda la investigacion.

Es prospectivo ya que la planificacion de la investigacion se realizo
en tiempo futuro teniendo en cuenta los tiempos de evaluacion para

este estudio.

6.1.2. Nivel de investigacién

Esta investigacion tiene un enfoque cuantitativo, es de nivel
experimental, in vitro debido a que se desarroll6 en un laboratorio

donde se controlo las variables de la investigacion.

6.2.Poblacién y muestra

Para esta investigacion la poblacioén fue igual a la muestra. La muestra
estuvo conformada por 16 especimenes por cada material de

evaluacion.
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6.3.Determinacion del tamafio muestral

El tamafio de la muestra se determiné mediante

la férmula

probabilistica de comparacion de medias. Para ejecutar la formula de

comparacién de medias se utilizd la desviacion estandar del control

negativo de la investigacién de Navit et al. 2016 y de esta forma se

determind la varianza, dicho valor se utilizé6 para poder desarrollar la

formula en mencion:

(£ o2t £y 5 ) {‘5"_: + ‘5':: )
= =
(X, — X ,)°
Dénde:
Alfa (Maximo error tipo I) a= 0,050
1- a/2 = Nivel de Confianza a dos colas [1- a/2 = 0,975
Z1-o2 = Valor tipificado Ziap2 = 1,960
Beta (Maximo error tipo 1) = 0,200
1- B = Poder estadistico 1-B = 0,800
Z1-g = Valor tipificado Zi1p= 0,842
Varianza del grupo 1 s127 1,0
Varianza del grupo 2 S22 0,6
Diferencia propuesta (X1 - X2) d= 1,0
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COMPARACION DE DOS MEDIAS

(Se pretende comparar si las medias son diferentes)

Indigue nimero del tipo de test

[Tipo de test unilateral o bilaterar) [ 2] siateral]
|Nivel de confianza o seguridad (1-a) 95%|
|Poder estadistico 90%|
[Precision () 1.00|

(Valor minimo de la diferencia que se desea detectar, datos cuantitativos)

[Varianza (s? 0.6
(De la variable cuantitativa que tiene el grupo control o de referencia)

|TAMANO MUESTRAL () | 13|

EL TAMANO MUESTRAL AJUSTADO A PERDIDAS

|Proporcion esperada de pérdidas (R) 20%|

[MUESTRA AJUSTADA A LAS PERDIDAS | 16|

El tamafio de muestra por grupo se considerd igual a dieciséis (n=16).
Ademas, los grupos de evaluacién estuvieron conformados de la
siguiente manera:

Grupo 1 = Endoflas (Pasta de 6xido de zinc—hidroxido de calcio).
Grupo 2 = Pasta Guedes Pinto modificada (Pasta de yodoformo)
Grupo 3 = Pasta Trimix-MP (Pasta medicada).

Grupo 4 = Agua Destilada (Control negativo).

La asignacion de los grupos en las placas Petri, fue de forma aleatorio simple

sin reposicion.

Unidad de Analisis: Replicas de Enterococcus Faecalis

6.4.Consideraciones éticas

Esta investigacion por tratarse de un estudio in vitro donde se evaluo la
actividad antibacteriana de biomateriales en un medio de cultivo y por

no tener implicancia con humanos ni animales, no presenta
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restricciones éticas por ello solo se solicitd los permisos
correspondientes al Laboratorio clinico y anatomia patoldgica de la
Facultad de Ciencias de la Salud. También se present6 para el registro
y la exoneracion de la comision de ética de la Escuela Profesional de
Estomatologia de la Facultad de Ciencia de la Salud de la Universidad

Privada San Juan Bautista.

6.5.Procedimientos y medios de recoleccion de informacion
6.5.1. Reactivacién de la cepa de Enterococcus faecalis ATCC
29212.

Luego de adquirir la cepa madre de Enterococcus faecalis ATCC
29212 liofilizado (Kwik-stik) se procedio a la reproduccion de la
misma, para ello, se procedi6 a abrir el empaque del
microorganismo, seguidamente se presioné la parte superior del
vial, de esta forma se rompe la ampolla, se libera el liquido
hidratante y se combina de forma homogénea con el
microorganismo liofilizado. Posteriormente, con la ayuda del
hisopo del vial se procedio a replicar el microorganismo en placas
Petri con agar Tripticasa de Soja (TSA), estas se incubaron a 37
°C durante 48 horas. Después del tiempo determinado, con la
ayuda de un asa estéril se procedié a transportar la réplica de
cepa madre de Enterococcus faecalis ATCC 29212 a un tubo de
ensayo con 2 ml de suero fisiolégico para alcanzar una
suspension con una concentracion igual a 0,5 del estandar de

turbidez de la escala McFarland (aproximadamente 1,5 x 108
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células / ml). De esta forma se conformd el inéculo para realizar
la inoculacion del microorganismo en las placas Petri con el agar

Mueller Hinton. (2:8.19)

6.5.2. Preparacion del medio agar Mueller Hinton

El medio de cultivo elegido para esta investigacion es el Agar
Mueller Hinton debido a que la gran mayoria de investigaciones lo
utilizaron, ya que se ha demostrado que este medio solido es
compatible para poder reproducir este tipo de microorganismo
(481024) E| agar Mueller Hinton se prepar6 siguiendo las
especificaciones del fabricante, para ello, en un bal6n se agregé
el agar Mueller Hinton en polvo y agua destilada para
posteriormente ponerlo a ebullicion. Las placas Petri destinadas
para la investigacion fueron colocadas en una camara ultravioleta
durante 8 min para eliminar la posibilidad de presencias
microbiana. Dentro de la camara ultravioleta se realiz6 la
colocacion del Agar en consistencia liquida sobre las placas Petri
de plastico hasta alcanzar un espesor no mayor a 5 mm y se dejé
gelificar durante 24 h para que alcance una consistencia

s6lida.(10.19)

6.5.3. Preparaciéon del in6culo.
El Enterococcus faecalis ATCC 29212 se inocul6 al medio de
cultivo mediante la técnica de hisopado, para lo cual se utilizé un

hisopo estéril para cada inoculacion. Para retirar el in6culo del tubo
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de ensayo se procedid a colocar de forma oblicua el tubo de
ensayo, se insertd cuidadosamente el hisopo y se verifico que al
retirar el hisopo no contacte con las paredes del tubo de
ensayo.(@6.27)

La inoculacion del microorganismo se realizé a lado de un
mechero encendido para garantizar el area de seguridad. El
hisopo con el indculo fue sembrado en el medio de cultivo agar
Mueller Hinton de las placas Petri, frotando enérgicamente en dos
direcciones con la finalidad de abarcar todo el medio de cultivo.
Previamente a ello se realizaron 4 perforaciones con la ayuda de
una pipeta de 5 mm de didmetro, la parte que quedd recortada se
retir6 con un asa recta estéril y de esta forma obtendremos 4

perfectas cavidades cilindricas en el medio de cultivo. 2829

6.5.4. Preparacion de los materiales de evaluacién.

Los materiales utilizados en esta investigacion se prepararon de
acuerdo a las indicaciones del fabricante y de la evidencia
cientifica para su manipulacion.

Para el caso de la pasta del Endoflas a base de 6xido de zinc e
hidroxido de calcio, con la ayuda de una espatula de plastico se
mezclaron el polvo con el liquido en proporcion de 1 a 2, es decir
una cuchara de polvo para dos gotas de liquido durante 2 min,
finalmente se procedi6 a ubicar el material durante la perforacion

del agar Mueller Hilton.
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Para el caso de la pasta Guedes pinto modificada a base de
yodoformo, con la ayuda de una espétula de plastico se mezcl6
2.5 ml de rifamicina, 5 mg de prednisona, 0.30 mg de 6xido de
zinc, 0.30 mg de yodoformo y 0.1 ml de paramonoclorofenol
alcanforado y se procedi6 a ubicar el material durante la
perforacion del agar Mueller Hilton.

Para el caso de la pasta Trimix-MP a base de medicamentos se
conformé a partir de 3 antibioticos: ciprofloxacina, metronidazol,
minociclina; seran triturados y posteriormente mezclados de forma
homogénea en proporcién de 1:1:1 con una espatula de plastico,
seguidamente se mezclé el propilenglicol y el macrogol en
proporcion de 1: 1 para finalmente mezclarlo con los antibioticos y
de esta forma obtener la pasta Trimix-MP y se procedio a ubicar el
material durante la perforacion del agar Mueller Hilton.

Para el caso del agua destilada (control negativo) se transporto
una gota (50 ul), con un gotero hasta la perforaciéon del agar
Mueller Hilton de las placas Petris.

Finalmente, una vez colocado el Ultimo material sobre la
perforacién del agar Mueller Hinton, se colocaron todas las placas
Petri en una jarra de gas Pak para anaerobios e incubarlo a 37 °C

durante 24, 48y 72 horas.
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6.5.5. Evaluacion de actividad antibacteriana

La actividad antibacteriana para cada espécimen de los materiales
de obturacion radicular utlizados en terapias pulpares se
determiné a través del promedio obtenido de la medicién de dos
diagonales perpendiculares de la zona de inhibicion de
crecimiento bacteriano que formaron los materiales en el agar
Mueller Hinton. (2:8.15)

Los tiempos en la que se evaluaron las zonas de inhibicién de
crecimiento bacteriano fueron:

TO =0 horas después de aplicar el material de obturacion radicular
en el agar.

Tl = 24 horas después de aplicar el material de obturacién
radicular en el agar.

T2 = 48 horas después de aplicar el material de obturacién
radicular en el agar.

T3 = 72 horas después de aplicar el material de obturacién

radicular en el agar.

6.6.Analisis estadistico

Luego de realizar la recoleccion de la informacion de acuerdo a lo
establecido en los materiales y métodos de esta investigacion, se
precedi6 a digitalizar la informacion en el programa Excel version 2013.
Para la elaboracion de la estadistica descriptiva y analitica se utilizé el

paguete estadistico de ciencias sociales SPPS version 25.
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Para la estadistica descriptiva se hallaron la media y desviacion
estandar de la actividad antibacteriana de los materiales de obturacion
radicular utilizados en terapias pulpares.

La normalidad de los datos se determind mediante la prueba de Shapiro
Wilk, también se verific6 el supuesto de homocedasticidad
(homogeneidad de varianzas) de los datos mediante la prueba de
Levene. Se utilizé la prueba de Anova y la y la correccién de Bonferroni
para determinar la diferencia estadistica (p < 0.05) de la eficiencia
antibacteriana de los materiales de obturacion radicular utilizados en

terapias pulpares.
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7. Resultados
Para comprobar la actividad antibacteriana que presentaron los materiales de

obturacion radicular utilizados en terapias pulpares de dientes temporales
frente a Enterococcus Faecalis se utiliz6 16 especimenes por grupo n = 16.
Por medio de la prueba de Shapiro Wilk se determiné que los datos
presentaron distribucion normal (p > 0.05), asi mismo, se verificd el supuesto
de homocedasticidad (homogeneidad de varianzas) de los datos mediante la

prueba de Levene (p > 0.05), por ello se utilizé la prueba paramétrica de Anova

y la correccion de Bonferroni (p < 0.05).

Tabla 1. Actividad antibacteriana de los materiales de obturaciéon radicular
utilizados en terapias pulpares de dientes temporales frente a Enterococcus
Faecalis en relacién a los periodos de evaluacion.

0 horas 24 horas 48 horas 72 horas
Media D. E. Media D. E. Media D. E. Media D. E.
Endoflas FS 5.0 0.5 10.0 0.7 11.3 1.3 11.3 1.1
Pasta Guedes Pinto ¢ 0.7 103 0.8 11.9 13 12.1 1.0
modificada
Pasta Trimix 5.0 0.6 13.0 1.0 15.4 1.2 15.9 1.4
Agua Destilada 5.0 0.9 5.0 0.7 5.0 0.8 5.0 0.8

En la tabla 1 se observa que inicialmente los materiales evaluados presentan
el mismo diametro de la perforacion que se realizo en el agar Mueller Hinton,
es decir, no se evidencio actividad antibacteriana. Los halos de inhibicion de
crecimiento bacteriano fueron variando de diametro a partir de las 24 horas de
forma progresiva hasta las 72 horas de evaluacion a diferencia del agua

destilada.
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Grafico 1. Actividad antibacteriana de los materiales de obturacion radicular
utilizados en terapias pulpares de dientes temporales frente a Enterococcus

Faecalis alas 0 horas de evaluacion.

6.0

: I

4.0

Media 0 horas

Material de
prueba

I Agua destilada
[ Endoflas

Pasta Guedes Pinto
modificaca

L Pasta Trimix

00 T T T T
Agua destilada Endoflas Pasta Guedes Pasta Trimix
Pinto modificacla

Material de prueba

Barras de arror: 95% ClI

En el grafico 1 se observa que inicialmente, es decir a las 0 horas de

evaluacion los materiales presentaron el mismo diametro (5 mm) gque la

perforacion que se realizo en el agar Mueller Hinton.
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Tabla 2. Comparacién de la actividad antibacteriana de los materiales de
obturacion radicular utilizados en terapias pulpares de dientes temporales
frente a Enterococcus Faecalis a las 24 horas de evaluacion.

24 horas
Media D. E. p

Endoflas FS 10.0 0.7
0.000

Agua Destilada 5.0 0.1

Pasta Gu_e_des Pinto 103 10
modificada 0.000

Agua Destilada 5.0 0.1

Pasta Trimix 13.0 1.5
0.000

Agua Destilada 5.0 0.1

Endoflas FS 10.0 0.7
Pasta Guedes Pinto 1.000

o 10.3 1.0

modificada

Endoflas FS 10.0 0.7
0.000

Pasta Trimix 13.0 1.5

Pasta Gu_e_des Pinto 10.3 10
modificada 0.000

Pasta Trimix 13.0 15

Prueba de Anova y post hoc de Bonferroni (p < 0.05).

En la tabla 2 se observa la actividad antibacteriana frente al Enterococcus
Faecalis de los materiales de obturacion radicular utilizados en terapias
pulpares de dientes temporales a las 24 horas de evaluacién. Se observa
diferencias estadisticamente significativas del Endoflas FS (p=0.000), Pasta
Guedes Pinto modificada (p=0.000) y Pasta Trimix (p=0.000) cuando se
compararon con el agua destilada respectivamente. No hubo diferencias
estadisticamente significativas cuando se compararon el Endoflas FS y la

Pata Guedes Pinto (p=1.000).
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Gréfico 2. Comparacion de la actividad antibacteriana de los materiales de
obturacion radicular utilizados en terapias pulpares de dientes temporales
frente a Enterococcus Faecalis a las 24 horas de evaluacion.

Material de
prueba

I Agua destilada
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Material de prueba

Barras de arror: 95% ClI

En el grafico 2 se observa la actividad antibacteriana de los materiales
utilizados en la obturacion de tratamientos pulpares de dientes temporales a
las 24 horas de evaluacion. Se puede apreciar que el agua destilada no formé
halos de inhibicién bacteriana, mientras que la pasta Trimix fue el material que
presentd el mayor halo de inhibicién bacteriana (13.0) seguida de la pasta

Guedes Pinto (10.3) y el Endoflas (10.0) respectivamente.
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Tabla 3. Comparacién de la actividad antibacteriana de los materiales de
obturacion radicular utilizados en terapias pulpares de dientes temporales
frente a Enterococcus Faecalis a las 48 horas de evaluacion.

48 horas
Media D. E. p

Endoflas FS 11.3 1.0
0.000

Agua Destilada 5.0 0.1

Pasta Gu_e_des Pinto 11.9 10
modificada 0.000

Agua Destilada 5.0 0.1

Pasta Trimix 15.4 1.5
0.000

Agua Destilada 5.0 0.1

Endoflas FS 11.3 1.0
Pasta Guedes Pinto 1.000

o 11.9 1.0

modificada

Endoflas FS 11.3 1.0
0.000

Pasta Trimix 15.4 15

Pasta Gugdes Pinto 11.9 10
modificada 0.000

Pasta Trimix 15.4 15

Prueba de Anova y post hoc de Bonferroni (p < 0.05).

En la tabla 3 se observa la actividad antibacteriana frente al Enterococcus
Faecalis de los materiales de obturacién radicular utilizados en terapias
pulpares de dientes temporales a las 48 horas de evaluacion. Se puede
distinguir diferencias estadisticamente significativas del Endoflas FS
(p=0.000), Pasta Guedes Pinto (p=0.000) y Pasta Trimix (p=0.000) cuando se
compararon con el agua destilada respectivamente. Al comparar el Endoflas
FS con la pasta Guedes Pinto modificada a las 48 horas de evaluacion no

presentaron diferencias estadisticamente significativas (p=1.000)
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Gréfico 3. Comparacion de la actividad antibacteriana de los materiales de
obturacion radicular utilizados en terapias pulpares de dientes temporales
frente a Enterococcus Faecalis a las 48 horas de evaluacion.

Material de
prueba
20.04 I Agua destilada

[ Endoflas

Pasta Guedes Pinto
modificaca

L Pasta Trimix

15.07

10.07

Media 48 horas

5.0 J_

0.0 T T T T
Agua destilada Endoflas Pasta Guedes Pasta Trimix
Pinto modificaca

Material de prueba

Barras de arror: 95% ClI

En el grafico 3 se observa la actividad antibacteriana de los materiales
utilizados en la obturacion de tratamientos pulpares de dientes temporales a
las 48 horas de evaluacion. Se puede percibir que el agua destilada no formé
halos de inhibicién bacteriana, a diferencia de la pasta Trimix fue el material
gue presento el mayor halo de inhibicion bacteriana (15.4) seguida de la pasta

Guedes Pinto modificada (11.9) y el Endoflas FS (11.3) respectivamente.
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Tabla 4. Comparacién de la actividad antibacteriana de los materiales de
obturacion radicular utilizados en terapias pulpares de dientes temporales
frente a Enterococcus Faecalis alas 72 horas de evaluacion.

72 horas
Media D. E. p

Endoflas FS 11.3 1.0
0.000

Agua Destilada 5.0 0.1

Pasta Gu_e_des Pinto 121 08
modificada 0.000

Agua Destilada 5.0 0.1

Pasta Trimix 15.9 1.5
0.000

Agua Destilada 5.0 0.1

Endoflas FS 11.3 1.0
Pasta Guedes Pinto 0.247

o 12.1 0.8

modificada

Endoflas FS 11.3 1.0
0.000

Pasta Trimix 15.9 15

Pasta Gugdes Pinto 12.1 08
modificada 0.000

Pasta Trimix 15.9 15

Prueba de Anova y post hoc de Bonferroni (p < 0.05).

En la tabla 4 se observa la actividad antibacteriana frente al Enterococcus
Faecalis de los materiales de obturacién radicular utilizados en terapias
pulpares de dientes temporales a las 72 horas de evaluacion. Se percibe que
al comparar el Endoflas FS (p=0.000), la Pasta Guedes Pinto modificada
(p=0.000) y la Pasta Trimix (p=0.000) con el agua destilada respectivamente,
presentaron diferencias estadisticamente significativas. La comparacion del
Endoflas FS con la Pasta Guedes Pinto a las 72 horas de evaluaciéon no

presento diferencias estadisticamente significativas (p=0.247).
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Gréfico 4. Comparacion de la actividad antibacteriana de los materiales de
obturacion radicular utilizados en terapias pulpares de dientes temporales
frente a Enterococcus Faecalis alas 72 horas de evaluacion.

Material de
prueba
20.04 I Agua destilada

[ Endoflas

Pasta Guedes Pinto
modificaca

L Pasta Trimix

15.07

10.07

Media 72 horas

5.0 1T

0.0 T T T T
Agua destilada Endoflas Pasta Guedes Pasta Trimix
Pinto modificaca

Material de prueba

Barras de arror: 95% ClI

En el grafico 4 se observa la actividad antibacteriana de los materiales
utilizados en la obturacion de tratamientos pulpares de dientes temporales a
las 72 horas de evaluacion. Asi mismo, se puede distinguir que el agua
destilada no formé halos de inhibicién bacteriana, mientras que la pasta Trimix
fue el material que present6 el mayor halo de inhibicién bacteriana (15.9)
seguida de la pasta Guedes Pinto modificada (12.1) y el Endoflas (11.3)

respectivamente.
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Tabla 5. Comparacién de la actividad antibacteriana de los materiales de
obturacion radicular utilizados en terapias pulpares de dientes temporales
frente a Enterococcus Faecalis alas 24 y 48 horas de evaluacion.

24horas 48horas
Media D. E. Media D. E. P
Endoflas FS 10.0 0.7 11.3 1.0 0.000
Paﬁfﬂf;ﬁgscsjapi”to 10.3 1.0 11.9 1.0 0.000
Pasta Trimix 13.0 15 154 15 0.000
Agua Destilada 5.0 0.1 5.0 0.1 1.000

Prueba de Anova y post hoc de Bonferroni (p < 0.05).

En la tabla 5 podemos observar diferencias estadisticamente significativas

para el Endoflas FS, Pasta Guedes Pinto modificada y Pasta Trimix cuando

se compararon las 24 horas de evaluacion con las 48 horas de evaluacion

(p=0.000). EI agua destilada no presentd diferencias estadisticamente

significativas en ninguno de los tiempos de evaluacion (p=1.000).
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Gréfico 5. Comparacion de la actividad antibacteriana de los materiales de
obturacion radicular utilizados en terapias pulpares de dientes temporales
frente a Enterococcus Faecalis alas 24 y 48 horas de evaluacion.

Material
de
20.0 prueba

I 24 horas
L 48 horas

150

Media

10.07

5.0

0.0 T T T T
Agua destilada Endoflas Pasta Guedes Pasta Trimix
Pinto modificaca

Material de prueba

Barras de arror: 95% ClI

En el grafico 5 se observa la actividad antibacteriana de los materiales
utilizados en la obturacion de tratamientos pulpares de dientes temporales a
las 24 y 48 horas de evaluacion. Se aprecia que, desde el inicio del
experimento, la actividad antibacteriana del Endoflas FS, Pasta Guedes Pinto
modificada y la pasta Trimix fueron incrementandose de forma progresiva
hasta las 48 horas de evaluacion. El agua destilada fue el inico material que

no formd halo de inhibicién de creciente bacteriano.
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Tabla 6. Comparacion de la actividad antibacteriana de los materiales de
obturacion radicular utilizados en terapias pulpares de dientes temporales
frente a Enterococcus Faecalis alas 48y 72 horas de evaluacion.

48horas 72 horas
Media Media  Media D. E. P
Endoflas FS 11.3 11.3 11.3 1.0 1.000
Paﬁfﬂf;ﬁgscsjapi”to 11.9 121 121 1.0 1.000
Pasta Trimix 154 15.9 15.9 15 1.000
Agua Destilada 5.0 5.0 5.0 0.1 1.000

Prueba de Anova y post hoc de Bonferroni (p < 0.05).

En la tabla 6 se aprecia que, al comparar los tiempos de evaluacion de 48 y

72 horas de evaluacion, el Endoflas FS, Pasta Guedes Pinto modificada,

Pasta Trimix y el agua destilada no presentaron diferencias estadisticamente

significativas (p = 1.000).
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Gréfico 6. Comparacion de la actividad antibacteriana de los materiales de
obturacion radicular utilizados en terapias pulpares de dientes temporales
frente a Enterococcus Faecalis alas 48y 72 horas de evaluacion.

Material

20.0 prueba

T 48 horas
L 72 horas

15.07

Media

10.07

5.0

0.0 T T T T
Agua destilada Endoflas Pasta Guedes Pasta Trimix
Pinto modificaca

Material de prueba

Barras de arror: 95% ClI

En el grafico 6 se observa la actividad antibacteriana de los materiales
utilizados en la obturacion de tratamientos pulpares de dientes temporales a
las 48 y 72 horas de evaluacién. Se puede distinguir que, desde las 48 horas
a las 72 horas de evaluacion, la actividad antibacteriana del Endoflas FS,
Pasta Guedes Pinto modificada y la pasta Trimix se incrementaron de forma
progresiva, sin embargo, el agua destilada fue el Unico material que no formé

halo de inhibicién de creciente bacteriano.
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Tabla 7. Comparacién de la actividad antibacteriana de los materiales de
obturacion radicular utilizados en terapias pulpares de dientes temporales
frente a Enterococcus Faecalis alas 24y 72 horas de evaluacion.

24 horas 72 horas
Media D. E. Media D. E. P
Endoflas FS 10.0 0.7 11.3 1.0 0.000
Paﬁfﬂf;ﬁgscsjapi”to 10.3 1.0 12.1 0.8 0.000
Pasta Trimix 13.0 15 15.9 15 0.000
Agua Destilada 5.0 0.1 5.0 0.1 1.000

Prueba de Anova y post hoc de Bonferroni (p < 0.05).

En la tabla 7 se percibe que, al comparar los tiempos de evaluacion de 24 y

72 horas de evaluacion, el Endoflas FS, Pasta Guedes Pinto modificada y

Pasta Trimix, presentaron diferencias estadisticamente significativas (p =

0.000). Pero el agua destilada fue el tnico material de obturacion radicular de

terapia pulpares que no presentd diferencias estadisticamente significativas

(p = 1.000) cuando se compararon los tiempos de evaluacion.
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Grafico 7. Comparacion de la actividad antibacteriana de los materiales de
obturacion radicular utilizados en terapias pulpares de dientes temporales
frente a Enterococcus Faecalis alas 24y 72 horas de evaluacion.

Material
de
20.0 prueha

I 24 horas
[ 72 horas

15.09

Media

10.07

0.0 T T T T
Agua destilada Encloflas Pasta Guedes Pasta Trimix
Pinto modificada

Material de prueba

Barras de error: 95% ClI

En el grafico 7 se observa la actividad antibacteriana de los materiales
utilizados en la obturacion de tratamientos pulpares de dientes temporales a
las 24 y 72 horas de evaluacion. Se percibe que, a las 24 horas de evaluacion,
el Endoflas FS, la Pasta Guedes Pinto modificada y la pasta Trimix formaron
halos de inhibicion de crecimiento bacteriano, las cuales se incrementaron
hasta las 72 horas de evaluacion. Pero el agua destilada no presentd

formacion de halos de inhibicion de crecimiento bacteriano.
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8. Discusion

Uno de los principales problemas de salud publica en nuestra profesion
es la caries dental, que en la mayoria de los casos condicionan a una
alteracion irreversible de la pulpa y, por ende, a la pérdida temprana de
los dientes temporales. 124 Pero, es muy importante preservar las piezas
dentarias temporales hasta el momento de la exfoliacion de forma natural
debido a que ayudan como guia de erupcién de la denticion permanente,
también a conservar la estética y la masticacion, @39 por ello, es
importante realizar una adecuada pulpectomia y la eleccion del material
sellador idéneo para evitar un proceso de recidiva, por tal motivo, esta
investigacion tuvo como objetivo evaluar la actividad antibacteriana de la
pasta Endoflas, pasta Guedes Pinto modificada y la pasta Trimix-MP a las
24, 48 y 72 horas, frente al Enterococcus Faecalis.

La cepa de Enterococcus Faecalis ATCC 29212 fue elegido como
microorganismo para esta investigacién debido a que en procesos de
pulpitis irreversibles e incluso en tratamientos pulpares fallidos en dientes
temporales y permanentes se encontraron microorganismos de
naturaleza polimicrobiana con predominio de anaerobios facultativos entre
ellos el Enterococcus faecalis. (10.14.15.21)

La técnica microbiolégica de difusion en disco fue utilizada para esta
investigacion debido a que esta técnica es mayormente recomendada
para evaluar la actividad antibacteriana de materiales y también porque
es la técnica que ampliamente utilizan en investigaciones que nos

antecedieron. (2:10.21,28)
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En esta investigacion se encontro que los materiales evaluados: Endoflas,
pasta Guedes Pinto modificada y la pasta Trimix-MP formaron halos de
inhibicion bacteriana a partir de las 24 horas de evaluacion a diferencia
del agua destilada (control negativo). Esta informacién concuerda con la
investigacion de Ibrahim en el afio 2019 © que al evaluar la actividad
antibacteriana de selladores de dientes primarios (Endoflas, Vitapix y
pasta yodoformada) donde encontr6 que los materiales evaluados
presentaron halos de inhibicion bacteriana a las 24 horas de evaluacion y
fueron estadisticamente significativos. Asi mismo, coincide con la
investigacion de Vilas Boas en el afio 2019 ?4 que evalu6 la actividad
antimicrobiana de dos pastas Guedes Pinto modificadas frente a
Enterococcus Faecalis donde encontré diferencias significativas a las 24
horas de evaluacién cuando comparé los materiales evaluados con el
control negativo. También coincide con el estudio de Gutiérrez en el
20187 que evaluo la actividad antibacteriana de la pasta triple antibidtica
(Trimix) y su modificaciéon con clindamicina sobre cepas de Enterococcus
Faecalis, que encontrd diferencias significativas a partir de las 24 horas
de evaluacion de los materiales evaluados.

La actividad antibacteriana de los materiales evaluados fue aumentando
a medida que iba avanzado el tiempo, es por ello que, para las 72 horas
de evaluacion los selladores de conductos: Endoflas, pasta Guedes Pinto
modificada y la pasta Trimix-MP alcanzaron un valor medio de inhibicion
de crecimiento bacteriano de 11.3, 12.1 y 15.9 respectivamente. Este

suceso de incrementar la actividad antibacteriano ocurre en todas las
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investigaciones que nos antecedieron, tal es el caso de las
investigaciones de Basir en el 2019 ® que al comparar la actividad
antimicrobiana del sellador a base de MTA, Hidréxido de calcio, 6xido de
zinc frente a Enterococcus Faecalis encontré que los halos de inhibicion
se incrementaron desde el inicio hasta las 72 horas de evaluacion y el
sellador a base de oOxido de zinc presentd la mayor actividad
antibacteriana. Mohammed en el 2018 al evaluar la actividad
antibacteriana de selladores a base de 6xido de zinc, hidréxido de carbono
y polioximetileno, encontré que los halos de inhibicidon incrementaron de
las 72 horas de evaluacion y el sellador de hidroxido de carbono fue el
que presentd la mayor actividad antibacteriana. Zevallos en el 2017 @9 al
comparar la actividad antibacteriana de la pasta Fortrimax y de la pasta
Trimix-MP, sobre la cepa Enterococcus Faecalis hasta las 72 horas de
evaluacion encontr6 incremento significativo de la actividad
antibacteriana. Vilas Boas en el afio 2019 ?4 que evalud la actividad
antimicrobiana de dos pastas Guedes Pinto modificadas frente a
Enterococcus Faecalis encontré que al concluir la investigacion los halos
de inhibicién fueron mayor cuando fueron comparados con el inicial y la
pastas Guedes Pinto modificada con rifamicina fue la que presenté mayor
actividad antimicrobiana.

En la presente investigacion luego de evaluar a las 72 horas la actividad
antibacteriana de los selladores de conductos se encontré que la pasta
Trimix MP present6 la mayor actividad antibacteriana seguida de la pasta

Guedes Pinto modificada y el Endoflas.
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Para el caso de la pasta Trimix MP su actividad antibacteriana se debe al
sinergismo de los antibioticos y debido a que la minociclina, ciprofloxacino
y metronidazol son antibiéticos de amplio espectro. La minociclina actia
inhibiendo la enzima metaloproteinasa de la matriz, se adhiere al
ribosoma bacteriano S30 y evita la formacion de la cadena polipéptida. El
metronidazol inhibe la cadena de &cidos nucleicos en el ADN bacteriano,
forman radicales nitrosos dentro de ellas, a su vez forman aductos con
pares que condicionan a la ruptura de la cadena del ADN e
inminentemente, la muerte celular. El ciprofloxacino se encarga de inhibir
la division celular, principalmente, inhibiendo la topoisomerasa de tipo Il y
IV que son necesarias para la replicacion y reparacion del ADN. (30.31.32)
Para el caso de la pasta Guedes pinto, un sellador a base de yodoformo
que, bajo algunos estudios realizados, se cree que actia como agente
oxidante que inactiva compuestos metabdlicos esenciales como
proteinas, nucleétidos y acidos grasos que provocan la muerte celular, sin
embargo, el modo exacto de accién no se conoce completamente. (10:30)
La rifamicina es un bactericida de amplio espectro que se une al ADN
dependiente del ARN polimerasa de la bacteria y debido a que el
paramonoclorofenol alcanforado es un bactericida que actlia liberando
cloro, esta a su vez penetra en la pared celular e inactiva la produccion
enzimatica de la misma. ¢2:30)

Para el caso del Endoflas, la actividad antibacteriana se debe a sus
componentes del polvo y liquido: oxido de zinc (56.5%), yodoformo

(40.6%), hidroxido de calcio (1.07%), sulfato de bario (1.63%), eugenol y
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paramonoclorofenol. (1030 El eugenol es un sustrato fendlico que actiia
sobre los microorganismos al provocar la desnaturalizacion de las
proteinas, se cree que el yodoformo actia como agente oxidante que
inactiva compuestos metabdlicos esenciales como proteinas, nucledtidos
y acidos grasos que provocan la muerte celular. @439 El hidréxido de
calcio se disocia el ion calcio e hidroxilo, estas a su vez condicionan a que
el pH alcance una alcalinidad para inhibir el crecimiento bacteriano ¢:19:21)
A partir de los resultados obtenidos en esta investigacion conocemos de
forma mas clara la actividad antibacteriana de los materiales utilizados en
la obturacion de conductos de dientes temporales, ademas, lo hallado
puede ser transportado a la clinica debido a que ayudara al profesional en
la eleccion del sellador idéneo para las pulpectomias y de esta forma
mejorara la calidad de vida de los nifios y evitara que los nifios presenten
una mala experiencia con dicho tratamiento.

La Unica desventaja de esta investigacion es que el microorganismo
utilizado fue el Enterococcus Faecalis debido a g muchas investigaciones
lo consideran como el maximo responsable de fracasos endoddnticos, sin
embargo, existe una amplia gama de microorganismos que se encuentran
en los procesos periapicales condicionados por una lesion extensa de
caries. Por ello, se recomienda seguir la linea de investigacion para
determinar y conocer la actividad antibacteriana de otros materiales
utilizados en la obturacion de conductos de dientes temporales, no solo
frente al Enterococcus Faecalis sino también frente a otros

microorganismos que principalmente se encuentran en los procesos
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periapicales; la evaluacion antibacteriana realizarla no solo mediante la
prueba de difusibn en disco sino también mediante otras técnicas
microbiolégicas; de esta forma se podra tener un panorama mucho mas
claro del efecto antibacteriano de los biomateriales utilizados en la

obturacion de los conductos radiculares de dientes temporales.
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9. Conclusiones

1. La actividad antibacteriana para el Endoflas, pasta Guedes Pinto
modificada y la pasta Trimix-MP fue de 10 mm, 10.3 mm, 13 mm para
las 24 horas, 11.3 mm, 11.9 mm, 15.4 mm, para las 48 horas y 11.3
mm, 12.1 mm, 15.9 mm para las 72 horas respectivamente.

2. La pasta Trimix-MP present6 la mayor actividad antibacteriana (13.0
mm) cuando se evalud a las 24 horas, seguida de la pasta Guedes
Pinto modificada (10.3 mm) y el Endoflas (10.0 mm)

3. La pasta Trimix-MP presentd la mayor actividad antibacteriana (15.4
mm) cuando se evalud a las 48 horas, seguida de la pasta Guedes
Pinto modificada (11.9 mm) y el Endoflas (11.3 mm)

4. La pasta Trimix-MP presentd la mayor actividad antibacteriana (15.9
mm) cuando se evalud a las 72 horas, seguida de la pasta Guedes
Pinto modificada (12.1 mm) y el Endoflas (11.3 mm)

5. La pasta Trimix-MP, pasta Guedes Pinto modificada y el Endoflas
presentaron diferencias estadisticamente significativas al comparar la
actividad antibacteriana a las 24 y 48 horas de evaluacion.

6. La pasta Trimix-MP, pasta Guedes Pinto modificada y el Endoflas no
presentaron diferencias estadisticamente significativas al comparar la
actividad antibacteriana a las 48 y 72 horas de evaluacion.

7. La pasta Trimix-MP, pasta Guedes Pinto modificada y el Endoflas
presentaron diferencias estadisticamente significativas al comparar la

actividad antibacteriana a las 24 y 72 horas de evaluacion
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10. Recomendaciones

1. Evaluar la efectividad antibacteriana de pasta Trimix MP, de la pasta
Guedes Pinto modificada y el Endoflas debido a que esta investigacion
es la primera en comparas estos materiales.

2. Comparar la metodologia de difusion en disco y otras metodologias
para determinar la efectividad antibacteriana de los selladores de
conductos.

3. Generar en la Universidad una linea de investigacion para poder tener
una mejor data de los selladores utilizados en terapias pulpares de
dientes primaros.

4. Implementar un laboratorio en la Escuela de Estomatologia para poder

ejecutar mucho mas rapido la investigacion.
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12.Anexos

Anexo 01: Matriz de consistencia

Titulo de tesis: Actividad antibacteriana de los materiales de obturacién radicular utilizados en

terapias pulpares de dientes temporales. Estudio in vitro.

Problema
Problema general
¢ Existen diferencias

estadisticamente
significativas de la
actividad antibacteriana de
las pastas Endoflas,
Guedes Pinto Modificada y
Trimix MP sobre
Enterococcus faecalis a

las 24, 48 y 72 horas?

Problemas especificos
1. ¢Existen diferencias

estadisticamente

significativas de la

Obijetivos
Objetivo general

Evaluar la actividad
antibacteriana de las
pastas Endoflas, Guedes
Pinto Modificada y Trimix
MP sobre Enterococcus
faecalis a las 24, 48y 72
horas.

Objetivos especificos
1. Comparar la actividad
antibacteriana de las

pastas Endoflas, Guedes

Pinto Modificada y Trimix

Justificacion
Esta
investigacion
proporcionara
un nuevo
reporte en la
literatura sobre
la actividad
antibacteriana

de los
materiales de
obturacién
radicular
utilizados en
terapias

pulpares en
dientes
deciduos,
ademas,
ayudara al
Cirujano
dentistas y al
especialista en
el uso
apropiado del

Hipotesis
Existen diferencias
estadisticamente
significativas de la
actividad antibacteriana de
las pastas Endoflas,
Guedes Pinto Modificada y
Trimix MP sobre
Enterococcus faecalis a las
24,48y 72 horas.
Hipotesis especificas
1. Existen diferencias
estadisticamente

significativas de la

Variables

Variable
Independiente

los materiales de

obturacion

radicular utilizados
en terapias

pulpares

Variable
Dependiente

Indicadores

Pasta Endoflas
FS a base de
6xido de zinc—
hidréxido  de
Calcio.

e Pasta Guedes

Pinto
modificada a
base de
Yodoformo.

e Pasta  Trimix-

MP a base de
medicamentos.

Metodologia
La muestra estara
constituida por 16

placas Petri
inoculadas con
cepas de
Enterococcus

Faecalis sobre el
agar Mueller
Hinton. Cada
placa Petri
presentara 4

perforaciones de 5
mm de diametro
por 5 mm de

espesor que
albergard a los
materiales de
obturacién

radicular y a un
control negativo

74



actividad antibacteriana de
las pastas Endoflas,
Guedes Pinto Modificada y
Trimix MP sobre
Enterococcus faecalis a las
24 horas?

2. ¢Existen diferencias
estadisticamente
significativas de la
actividad antibacteriana de
las pastas  Endoflas,
Guedes Pinto Modificada y
Trimix MP sobre
Enterococcus faecalis a las
48 horas?

3. ¢Existen diferencias
estadisticamente

significativas de la

actividad antibacteriana de

MP sobre Enterococcus
faecalis a las 24 horas.

2. Comparar la actividad
antibacteriana de las
pastas Endoflas, Guedes
Pinto Modificada y Trimix
MP sobre Enterococcus
faecalis a las 48 horas.

3. Comparar la actividad
antibacteriana de las
pastas Endoflas, Guedes
Pinto Modificada y Trimix
MP sobre Enterococcus
faecalis a las 72 horas.

4. Comparar la actividad
antibacteriana de las
pastas Endoflas, Guedes
Pinto Modificada y Trimix

MP sobre Enterococcus

material idoneo
de acuerdo a
las
necesidades
del tratamiento.

actividad antibacteriana de
las pastas Endoflas,
Guedes Pinto Modificada y
Trimix MP sobre
Enterococcus faecalis a las
24 horas.

2. Existen diferencias
estadisticamente
significativas de la
actividad antibacteriana de
las pastas  Endoflas,
Guedes Pinto Modificada y
Trimix MP sobre
Enterococcus faecalis a las
48 horas.

3. Existen diferencias
estadisticamente

significativas de la

actividad antibacteriana de

Actividad
antibacteriana

Covariable
Tiempo

Zonas de
inhibicion de
crecimiento

bacteriano en
milimetros

Horas de
evaluacion
TO — 24 horas

T1 - 48 horas
T2 — 72 horas

Grupo 1: Material
de obturacién
radicular pasta
Endoflas a base
de 6xido de zinc—
hidréxido de
Calcio.

Grupo 2: Material

de obturacién
radicular pasta
Guedes pinto

modificada a base
de Yodoformo.

Grupo 3: Material
de obturacién
radicular pasta
Trimix MP a base
de medicamentos

Grupo 4: Control

negativo (Agua
destilada)
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las pastas Endoflas,
Guedes Pinto Modificada y
Trimix MP sobre
Enterococcus faecalis a las
72 horas?

4, ¢Existen diferencias
estadisticamente
significativas de la
actividad antibacteriana de
las pastas Endoflas,
Guedes Pinto Modificada y
Trimix MP sobre
Enterococcus faecalis a las
24 y 48 horas?

5. ¢Existen diferencias
estadisticamente
significativas de la
actividad antibacteriana de

las pastas  Endoflas,

faecalis a las 24 y 48
horas.

5. Comparar la actividad
antibacteriana de las
pastas Endoflas, Guedes
Pinto Modificada y Trimix
MP sobre Enterococcus
faecalis a las 48 y 72
horas.

6. Comparar la actividad
antibacteriana de las
pastas Endoflas, Guedes
Pinto Modificada y Trimix
MP sobre Enterococcus
faecalis a las 24 y 72

horas.

las pastas Endoflas,
Guedes Pinto Modificada y
Trimix MP sobre
Enterococcus faecalis a las
72 horas.

4. Existen diferencias
estadisticamente
significativas de la
actividad antibacteriana de
las pastas Endoflas,
Guedes Pinto Modificada y
Trimix MP sobre
Enterococcus faecalis a las
24 horas y 48 horas.

5. Existen diferencias
estadisticamente
significativas de la
actividad antibacteriana de

las pastas  Endoflas,
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Guedes Pinto Modificada y
Trimix MP sobre
Enterococcus faecalis a las
48y 72 horas?

6. ¢Existen diferencias
estadisticamente
significativas de la
actividad antibacteriana de
las pastas Endoflas,
Guedes Pinto Modificada y
Trimix MP sobre
Enterococcus faecalis a las

24y 72 horas?

Guedes Pinto Modificada y
Trimix MP sobre
Enterococcus faecalis a las
48 horas y 72 horas.

6. Existen diferencias
estadisticamente
significativas de la
actividad antibacteriana de
las pastas Endoflas,
Guedes Pinto Modificada y
Trimix MP sobre
Enterococcus faecalis a las

24 horas y 72 horas.
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Anexo 02: Cuadro de operacionalizacion de variables

Titulo de tesis: Actividad antibacteriana de los materiales de obturacion radicular utilizados en

terapias pulpares de dientes temporales. Estudio in vitro.

dientes deciduos.

. Definicion L, . . Tipo de Escala de
Variable conceptual Definicion operacional | Indicador variable | medicion Valores
Eficacia que tiene Eficacia de los materiales de Zonas de
- un determinado . _ R
Actividad : obturacion radicular de inhibiciéon .
. ) material para . oL Discreta o
Antibacteria L terapias pulpares capaces de Cuantitativa . Milimetros
inhibir el Lo . s razén
na - de inhibir el crecimiento crecimiento
crecimiento . .
T . bacteriano bacteriano
antimicrobiano
Biomaterial Materiales
€s d? . blq(_:ompatlbles Biomaterial utilizado en la ePasta Endoflas FS.
obturacion utilizados para - : .
: obturacién de terapias . e Pasta Guedes Pinto
radicular sellar los . Tipo de . o
- ) pulpares de dientes . o Nominal modificada.
utilizados tratamientos de material Cualitativa P I
: . temporales y que se Politomica | ePasta de Trimix-MP
en terapias dientes L sellador .
comercializa con mayor e Agua destilada
pulpares de | temporales como frecuencia en Peru (control negativo)
dientes pulpectomias y ' 9
temporales pulpotomias
Periodo medido en horas ® T1: 24 horas de
en el que se evaluara la evaluacion
Tiempo medido actividad antibacteriana de Ordinal e T2: 48 horas de
Tiempo P los materiales de obturacion Horas Cualitativa S evaluacion
en horas . - Politbmica
radicular utilizados en e T3: 72 horas de
terapias pulpares de evaluacion
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Anexo 03: Ficha de recoleccion de datos

Titulo de tesis: Actividad antibacteriana de los materiales de obturacién radicular utilizados en

terapias pulpares de dientes temporales. Estudio in vitro.

Halos de inhibicién

Cédigo de Sellador de
Cédigo de placa 24 horas 48 horas 72 horas
terapia pulpar

Petri

D1 D2 D1 D2 D1 D2




Anexo 04: Fotografias de la ejecucion de la investigacion

A. Esterilizaciéon del instrumental utilizado
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C. Mezcla del Agar con el agua destilada y posterior ebullicion en el balén.

D. Eliminacion de microorganismos de las placas Petri mediante la camara

ultravioleta.

81



E. Colocacion del agar Mueller Hinton en las placas Petri.

F. Perforacion del agar con la ayuda de una pipeta dentro de la camara

ultravioleta.
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G. Sembrado del microorganismo.

H. Retiro del in6culo mediante un hisopo estéril.




I. Sembrado del microorganismo en el medio de cultivo.

o

J. Sellador a base de 6xido de zinc con hidroxido de calcio.
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K. Mezcla del sellador a base de 6xido de zinc con hidréxido de calcio.

L. Sellador a base de Yodoformo.
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M. Mezcla del sellador a base de Yodoformo.

N. Pasta medicada (Pasta trimix)
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O. Triturado de los medicamentos para la pasta medicada (Pasta trimix)

P. Mezcla de la pasta medicada (Pasta trimix)
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Q. Placa Petri lista para la incubacion
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S. Incubacion a 37 °C de las placas Petri durante 24, 48 y 72 horas.

T. Lectura a las 24 horas de evaluacion.

89



U. Lectura a las 48 horas de evaluacion.
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V. Lectura a las 72 horas de evaluacion.
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Anexo 05: Exoneracién del comité de ética.

SAN TUAN BINEIRTA

UNIVERSIDAD PRIVADA SAN JUAN BAUTISTA

UREPERBIAS PRIVALA B

CONSTANCIA N° 1044-2021- CIEI-UPSJB

£l Presidente del Comité de Insitucional de Efica en Invesfigacion (CIEI) de la Universidad Privada
San Juan Bautista SAC, deja constandia que el Proyecio de Investigacion detallado a continuacion ha
sido evaluado en la sesion del CIEL:

Codigo de Registro: ~ N°1044-2021-CIEI-UPSJB

Titulo del Proyecto: ~ “ACTIVIDAD  ANTIBACTERIANA DE LOS MATERIALES DE
OBTURACION RADICULAR UTILIZADOS EN TERAPIAS PULPARES DE
DIENTES TEMPORALES. ESTUDIO IN VITRO™.

Investigador(a) Principal: AMADO RETAMOZO ROBERTO ARNOLD

El Comite lnsﬁmdonddeéﬁmenhvesﬁgadénhadeefmmdoweestepmyemmcaliﬁcam
una investigacion en sujetos humanos y esta EXONERADO de revision protocolar. Es preciso
mencionar que e! estudio cumple los lineamientos y estandares académicos, cientificos y éficos de la
UPSJB.

La vigencia de la constancia es efectiva hasta la conclusion del estudio en mencion. No hace falta una
solicitud de renovacion de vigencia

Como investigador pancipal, es su deber contactar oportunamente al CIEl ante cualquier cambio al
protocolo exonerado que podria ser considerado en una enmienda al presenie proyecio.

Finalmente, el investigador deke responder a las soliciudes de seguimiento al proyecto que el CIEI
pueda solicitar y debera informar al CIE| sobre Iz culminacion del estudio de acuerdo a los reglamentos
establecidos.

Lima, 14 de septiembre de 2021.

giJuan Flores Tumba
Pgesidantd del Comné institucional
de en Inveshgacdn

wwwipsh edy pe
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Anexo 06: Carta para uso de laboratorio de la Facultad de Ciencias de

la Salud de la Universidad San Juan Bautista

Chorifios, 26 enero de 2022

Mag. Goretty Garcia Luna
Dizectora (€) de la Escuela Profiesionsl de Estomatologia
Presente. —

De nuestra consideracion:

Por medio de la presente expresarle mi saludo, mi nombre es Roberto Arnold Amado
Retamozo con Nro. de DM 48579203 v COITED electranico
ROBERTO AMADON@UPSJB.EDU.PE, el motive de la presente es solicitarie me
brinde las facilidades para el uso del Laboratorio de Ciencias Basicas del local
Chorrillos, para la ejecucion del frabajo de investigacion denominado “ACTIVIDAD
ANTIBACTERIANA DE LOS MATERIALES DE OBTURACION RADICULAR
UTILIZADOS EN TERAPIAS PULPARES DE DIENTES TEMPORALES. ESTUDIO
IN VITRO™

Sin ofro particular me suscribo de Ud.

Atentamente, Roberto Amold Amado Retamozo




Anexo 07: Determinacidn del tamafio muestral

COMPARACION DE DOS MEDIAS

(Se pretende comparar si las medias son diferentes)

Indique nimero del tipo de test

|Tip0 de test (unilateral o bilateral) I 2| BILATERALl

[Nivel de confianza o seguridad (1)

95%|

|Poder estadistico

90%|

[Precision () 1.00|
(Valor minimo de la diferencia que se desea detectar, datos cuantitativos)

[Varianza (s? 0.6
(De la variable cuantitativa que tiene el grupo control o de referencia)

[TAMANO MUESTRAL (n) | 13|

EL TAMANO MUESTRAL AJUSTADO A PERDIDAS

|Proporcion esperada de pérdidas (R) 20%|
IMUESTRA AJUSTADA A LAS PERDIDAS | 16
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F SULETTRITERET

UNIVERSIDAD PRIVADA SAN JUAN BAUTISTA
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGIA

TSI PRI

INFORME DE VERIFICACION DE SOFTWARE ANTIPLAGIO

FECHA: _10 de setiembre del 2022

NOMBRE DEL AUTOR (A) / ASESOR (A):

Roberto Arnold Amado Retamozo/Gissela Rosalyn Bricefio Vergel

TIPO DE PROINVESTIGACION:

* PROYECTO

e TRABAJO DE INVESTIGACION

TESIS

TRABAIO DE SUFICIENCIA PROFESIONAL
ARTICULO

* OTROS (

X

—— o —

)
)
)
)
)
)
INFORMO SER PROPIESTARIO (A) DE LA INVESTIGACION VERIFICADA POR EL SOFTWARE

ANTIPLAGIO URKUND, EL MISMO TIENE EL SIGUIENTE TITULO:

“ACTIVIDAD ANTIBACTERIANA DE LOS MATERIALES DE OBTURACION RADICULAR UTILIZADOS EN
TERAPIAS PULPARES DE DIENTES TEMPORALES. ESTUDIO IN VITRO"

CULMINADA LA VERIFICACION SE OBTUVO EL SIGUIENTE PORCENTAJE: __3 %

Conformidad Autor: Conformidad Asesor:

/ & /), - D
Nombre: Roberto Arnold Amado Retamozo Nombre: Gissela Rosalyn Bricefio Vergel
DNI: 48579203 DNI: 06804684

Huella: ’ .
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