ESTUDIOS CLINICOS

CONDUCTOS RADICULARES DENTALES INFECTADOS.
APLICACION DE ACEITE OZONIZADO.

Realizado en: POLICLINICA UNIVERSITARIA y CENTRO NACIONAL DE
INVESTIGACIONES CIENTIFICAS.

MATERIALES Y METODOS:

El universo de estudio fueron 200 pacientes con el siguiente diagnéstico:
Region radiolucida rarefacta, con presencia o no de fistula, en dientes
monoradiculares.

Se distribuyeron aleatoriamente en dos grupos: Grupo Aceite Ozonizado y Grupo
Control.

Tratamiento:
El procedimiento comun de tratamiento para todos los pacientes fue como sigue:
- Aislamiento absoluto del campo operativo.
- Aseptization del campo con tintura quirdrgica y alcohol.
- Acceso a la camara pulpar en la direccién del eje longitudinal buscando la
entrada del conducto.
- Extraccion de la pulpa radicular con extractores adecuados.
- Lavado del conducto con antiséptico conductosol.
- Determinacion de la conductimetria.
- Ampliacién del conducto hasta alcanzar la dentina sana.
- Lavado del conducto con hipoclorito de sodio.
- Secado del conducto con conos de papel absorbente estéril.

Después de esto:

Grupo Control: 100 pacientes, tratados con Cresophene impregnado en bolas de
algodon estéril, en la camara, a la entrada del conducto.

Grupo Aceite Ozonizado: 100 pacientes, tratados con Aceite Ozonizado
impregnado en bolas de algodon estéril, en la cAmara, a la entrada del conducto.

Los pacientes acudieron a visitas cada dos dias para evaluacion y reposicion de la
medicacion. Como sellante temporal entre visitas se empledé 6xido de zinc y
Eugenol. Se realizaron andlisis clinicos y radiolégicos al inicio y al final del
tratamiento.



El estudio comprendié un periodo de 16 dias, con 8 visitas, para cada paciente.
Criterios de Evaluacion: Los pacientes se consideraron como:

Curados, cuando concurrid: Ausencia de dolor y conducto seco.

Mejorado, cuando concurrié: Dolor a la percusion y/o conducto humedo.

Sin mejoria, cuando concurrié: Dolor sostenido y/o conducto humedo.

Ausencia de dolor fue: No dolor referido por el paciente, ni espontaneamente ni
bajo ninguna accién de palpacién o percusion sobre el diente.

Dolor a la percusién fue: El dolor momentaneo referido por el paciente cuando
se efectuan golpecitos en el eje longitudinal del diente.

Dolor sostenido fue: El dolor referido por el paciente sin influencias externas, ain

después de la aplicacion del tratamiento.

Resultados y discusion:
- La edad y el sexo fueron homogeneamente distribuidos entre ambos
grupos bajo estudio.

- Ladistribucion de la ocurrencia del dolor y fistulas fueron también similares.
(Tabla )

TABLA |

CONDUCTOS RADICULARES DENTALES INFECTADOS:
INCIDENCIA DE DOLOR Y FISTULAS

GRUPO DOLOR FISTULA
ACEITE OZONIZADO 63/100 18/100

CONTROL (Cresophene) 79/100 18/100




La Tabla Il muestra los resultados alcanzados con cada tratamiento, distribuidos
en el tiempo. Es muy notable la mas rapida curacion de los pacientes del grupo de
Aceite Ozonizado, asi como la alta proporcién de pacientes curados alcanzada
finalmente (91). Solo 2 de estos pacientes no mejoraron en el periodo estudiado.

Por otra parte, con Cresophene, la mejoria y curacion fueron mucho mas lentas.
Solo la mitad de los pacientes (55) curaron en el periodo estudiado, y 13 de ellos
ni siquiera mejoraron.

TABLA I

CONDUCTOS RADICULARES DENTALES INFECTADOS:
EVOLUCION DE PACIENTES Y NUMERO DE VISITAS
NECESITADAS (100 PACIENTES/GRUPO)

GRUPO DE OZONO GRUPO CONTROL
RESULTADO No. DE VISITAS (CRESOPH.) No. DE VISITAS
2-3v |4-6v|6-8v | Total 2-3v | 4-6v | 6-8v | Total
CURADO 80 9 2 91 3 35 17 55

MEJORADO | 5 2 - 1 13 18 32

SIN MEJORIA| 15 9 2

N |1~

96 49 13 13

La desaparicion de los canales fistulosos fue comprobada radiolégicamente.

La marcadamente alta efectividad del Aceite Ozonizado en esta entidad podria ser
debida, ademas de a sus conocidas propiedades terapéuticas, al hecho de que,
siendo un vehiculo de baja tensién superficial, facilita la penetracion en los
microcanales colaterales de dificil acceso con los instrumentos y otros germicidas.



CONCLUSIONES:

e Mayor proporcion de pacientes tratados con Aceite Ozonizado curaron (91
%), comparado con los tratados con Cresophene (55%).

e EI 88 % de pacientes curados con Aceite Ozonizado necesitaron solo hasta
3 visitas. Con Cresophene sélo el 5 % curaron en este periodo.

e EI 98 % de pacientes tratados con Aceite Ozonizado curaron 6 mejoraron,
mientras que solo el 87 % de los tratados con Cresophene.

e No se observaron reacciones adversas en ninguno de los pacientes.



