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RESUMEN

Antecedentes: La gutapercha, ampliamente empleada en Endodoncia para el
sellado tridimensional de conductos radiculares, requiere solventes efectivos para
su desobturacion total durante un retratamiento. El D-limoneno, derivado de aceites
esenciales, ha surgido como una alternativa eficaz frente a solventes tradicionales

como Xilol y Eucaliptol.

Objetivos: Determinar turbidimétricamente la capacidad de disgregaciéon del D-
limoneno sobre gutapercha de uso endoddntico en funcién del tiempo, comparando

su eficacia con la de otros solventes endoddnticos

Materiales y métodos: Se expusieron 120 conos de gutapercha a Histoclear® (D-
limoneno), Xilol, y Eucaliptol durante 5 y 30 minutos, seguido de agitacion
mecanica. La absorbancia se midié con un espectrofotémetro UV-VIS a 800 nm, y

los datos fueron analizados mediante ANOVA de tres vias y la prueba de Tukey.

Resultados: Los analisis estadisticos confirmaron diferencias significativas en la
absorbancia entre los solventes. Antes de la agitacion, el Xilol present6 la mayor
turbidez (p < 0.05), sin diferencias entre D-limoneno y Eucaliptol (p > 0.05). Tras la
agitacion, el D-limoneno superé al Eucaliptol en turbidez (p < 0.05), aunque el Xilol
sigui6 siendo el mas eficaz (p < 0.05). Visualmente, el Xilol produjo un color rosado

lechoso mas evidente, mientras que el Eucaliptol mostré el menor cambio.

Discusiones y conclusiones: Histoclear® es una alternativa viable para la
desobturacion total de conductos. El D-limoneno, con propiedades antioxidantes,
antiinflamatorias y hepatoprotectoras, se prefiere sobre solventes mas tdxicos como

el Xilol y productos con Eucaliptol.

El D-limoneno mostré un efecto disolutivo intermedio entre Xilol y Eucaliptol, siendo

efectivo unicamente tras la aplicacién de agitacion mecanica.

Palabras clave: gutapercha, solventes de gutapercha, espectrofotometria, D-

limoneno.



ABSTRACT

Background: Gutta-percha, widely used in Endodontics for the three-dimensional
sealing of root canals, requires effective solvents for complete removal during
retreatment. D-limonene, derived from essential oils, has emerged as an efficient

alternative to traditional solvents such as Xylol and Eucalyptol.

Objectives: To determine the disintegration capacity of D-limonene on endodontic
gutta-percha using turbidimetry, comparing its efficacy with other endodontic

solvents over time.

Materials and Methods: A total of 120 gutta-percha cones were exposed to
Histoclear® (D-limonene), Xylol, and Eucalyptol for 5 and 30 minutes, followed by
mechanical agitation. Absorbance was measured wusing a UV-VIS
spectrophotometer at 800 nm, and the data were analyzed using three-way ANOVA

and Tukey's test.

Results: Statistical analyses confirmed significant differences in absorbance among
the solvents. Before agitation, Xylol exhibited the highest turbidity (p < 0.05), with
no differences between D-limonene and Eucalyptol (p > 0.05). After agitation, D-
limonene showed higher turbidity than Eucalyptol (p < 0.05), although Xylol
remained the most effective solvent (p < 0.05). Visually, Xylol produced a more

evident milky pink color, while Eucalyptol showed the least change.

Discussion and Conclusions: Histoclear® is a viable alternative for complete root
canal retreatment. D-limonene, with antioxidant, anti-inflammatory, and
hepatoprotective properties, is preferred over more toxic solvents like Xylol and
Eucalyptol-containing products. D-limonene exhibited an intermediate dissolving
effect between Xylol and Eucalyptol, being effective only with the application of

mechanical agitation.

Keywords: gutta-percha, gutta-percha solvents, spectrophotometry, D-limonene.



INTRODUCCION

La Endodoncia es la rama de la Odontologia cuyos objetivos mas importantes
son el diagnosticar, tratar y pronosticar las enfermedades de la pulpa dental y de la
region periapical. El tratamiento endododntico no quirdrgico es la modalidad de

terapia mas utilizada por esta disciplina (1, 2).

El éxito del tratamiento endoddntico no quirdrgico depende de varios factores
relacionados con la biopatologia de las enfermedades y con la técnica endoddntica.
En ocasiones se puede presentar un fracaso en el tratamiento endodéntico por la
imposibilidad de eliminar eficientemente el biofilm del conducto radicular o de la
region periapical, por lo cual es necesario considerar y realizar un retratamiento (2,
3).

Hay diversas técnicas que permiten la remocion del relleno endodontico de
gutapercha y cementos selladores, tales como: técnica mecanica, térmica, quimica,
entre otras. El uso de disolventes organicos facilita enormemente la eliminacion del
relleno endododntico por disolucion o reblandecimiento de la gutapercha. Sin
embargo, los productos quimicos mas eficaces son potencialmente téxicos o
peligrosos. Por ejemplo, el Cloroformo y Xilol son los dos disolventes mas
utilizados, pero el Cloroformo esta prohibido por la Administracién de Alimentos y
Medicamentos de EE. UU. por ser potencialmente cancerigeno. EI Xilol
actualmente, esta disponible para el uso clinico y no se considera carcindégeno, pero
es muy toxico para los tejidos. También esta el Eucaliptol que puede utilizarse como
alternativa que no posee los efectos antes mencionados, aunque se ha demostrado
que disuelve la gutapercha con menor eficacia en comparacion al Cloroformo y Xilol
(3, 4).



Los aceites esenciales como el aceite de naranja son capaces de disolver la
mayoria de los selladores endoddnticos. Se ha demostrado que este disolvente es
seguro, biocompatible, no cancerigeno y util para disolver gutapercha. Pécora et
al., (5) informaron que el aceite de naranja ablandaba los conos de gutapercha
durante el retratamiento endodontico con resultados similares al Xilol, y podria
utilizarse como disolvente alternativo. El aceite de naranja estd compuesto por mas
de un 90% por D-Limoneno, siendo este capaz de modificar la estructura fisica de

la gutapercha y producir su disolucion (1, 5, 6).

El presente estudio exploratorio busca responder la siguiente pregunta de

investigacion: “,Como afecta a la disgregacion de la gutapercha de uso

endodontico el tiempo de exposicion al D-limoneno?”. Es importante conocer la

eficacia de un solvente para la disolucién de un relleno endodéntico ya que la

técnica de retratamiento debe ser eficaz para la disminucién del tiempo clinico.
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MARCO TEORICO

La Endodoncia, es la rama de la odontologia que se ocupa de la morfologia,
fisiologia y patologia de la pulpa dental humana y los tejidos perirradiculares. Su
estudio y practica abarcan las ciencias basicas y clinicas, incluyendo la biologia de
la pulpa normal, asi como la etiologia, diagndstico, prevencion y tratamiento de las

enfermedades y lesiones de la pulpa y las condiciones perirradiculares asociadas

(2).

Numerosos estudios han demostrado que las tasas de éxito de los
tratamientos endododnticos no quirurgicos varian del 69.3 al 96% (7, 8). Una vez
finalizada la preparacion quimico-mecanica del tratamiento, se debe realizar la
obturacion del sistema de conductos radiculares. Esto tiene por objetivo el llenado
de la porcion preparada del conducto con materiales inertes o antisépticos que
promuevan un sellado estable, tridimensional y que promueva o no interfiera con el
proceso de reparacion. La obturacién va a permitir generar un medio inviable para
la supervivencia de los microorganismos, evita el estancamiento de liquidos, ofrece
condiciones para que se produzca la reparacién y contribuye asi, de manera
decisiva, al éxito de la terapia endoddntica. El material comunmente empleado para
obturar el sistema de conductos radiculares corresponde a un material
termoplastico que ha sido utilizado por mas de 100 afos, denominado Gutapercha
(GP) (9). Sin embargo, el fracaso de la terapia endoddntica para el tratamiento de

las periodontitis apicales es una realidad (7, 8, 9, 10).
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La desobturacién total es un procedimiento clinico que se realiza durante el
retratamiento para retirar completamente los conos de gutapercha y cemento
endodontico utilizados durante la obturacién del conducto radicular (OCR), con el
objetivo de repetir el tratamiento endodéntico. Un retratamiento endodéntico no
quirargico se realiza para restablecer la salud periodontal en dientes tratados
previamente y que no muestran signos clinicos y/o radiograficos de reparacién de
los tejidos periapicales. Este procedimiento involucra la remocion total del material
de obturacion preexistente, la limpieza, desinfeccion, conformacion y reobturaciéon
del conducto. La Asociacion Americana de Endodoncistas en 2016 define al
Retratamiento como un procedimiento realizado para eliminar los materiales de
obturacién del conducto radicular del diente, seguido de la limpieza, modelado y

posterior obturacién de los conductos (2, 11, 12, 13, 14, 15, 16).

La GP es un polimero organico de metilbutadieno o isopreno (H.C=C(CH3)-
CH=CH,), siendo clasificado como un terpenoide, especificamente, como un
politerpeno. Esta formado por una cadena atomos unidos por enlaces covalentes
no polares (apolar). Estas cadenas son largas, y su peso molecular oscila entre 104
a 106 g/mol. El tamafio y disposicion de las moléculas en cadena estan
determinadas por las fuerzas de atraccién entre ellas, conocidas como fuerzas de
Van der Waals, especificamente la dispersion de London. Estas interacciones
modifican las caracteristicas de los polimeros, creando especificidades para cada

tipo de cadena (9).

El caucho y la GP se consideran isémeros porque tienen la misma férmula
molecular, pero sus estructuras son diferentes. La diferencia en la disposicion de
los atomos es la responsable del cambio en cuanto a las propiedades mecanicas y
térmicas de los polimeros. El caucho se considera como 1,4-cis-poliisopreno y tiene
CH2z en el mismo lado que los enlaces dobles. En cambio, la GP es un 1,4-trans-
poliisopreno y tiene CH> en los lados opuestos de los enlaces dobles. La forma cis

del caucho es una cadena mas ondulada, lo que otorga peculiaridades atribuidas a
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los elastédmeros. Por otro lado, la forma trans de la GP es mas lineal y cristaliza mas

rapido, por lo que es mas rigida, friable y menos elastica que el caucho (9).

Los conos de GP de uso endodontico, se producen mezclando sustancias
organicas (15,7% a 26.7%) e inorganicas (54,3% a 84.3%), lo que les confiere
caracteristicas unicas, segun la proporcion establecida por el fabricante. La parte
organica esta compuesta por GP, ceras y resinas. Mientras que la inorganica por
oxido de zinc, que actua como bactericida y radiopacificante junto al sulfato de
bario. Algunos conos de GP afiaden colorantes y sustancias antibacterianas como
hidroxido de calcio, clorhexidina y yodoformo. Mientras mayor sea la cantidad de

oxido de zinc presente en el cono, mas rigido y fragil se vuelve (9).

Existen varios métodos utilizados para desobturar los conductos radiculares,
como enfoques mecanicos, sistema de ultrasonido, la aplicacién de calor y/o

solventes quimicos (3, 4).

El Cloroformo se ha utilizado ampliamente en procedimientos de retratamiento
para ablandar la gutapercha y facilitar su extraccion del conducto radicular. El
Cloroformo es un compuesto organico con la férmula CHCI3. A pesar de que su
molécula es polar, se clasifica como un disolvente no polar. Especialmente util para
disolver moléculas no polares o grasas. La eficacia, seguridad y beneficios del
Cloroformo como solvente en el tratamiento endoddntico han sido confirmados. No
obstante, se han documentado efectos secundarios por exposicion al Cloroformo.
Estudios indican que el cloroformo podria ser carcinogénico para los humanos.
Segun la Agencia Internacional de Investigacion sobre el Cancer, el Cloroformo
esta clasificado como un carcinégeno del grupo 2B, lo que implica que hay
insuficiente evidencia de carcinogenicidad en humanos, pero suficiente en animales
(7, 17, 18). En EE. UU esta prohibido por la Administracion de Alimentos y

Medicamentos debido a su potencial carcinogénico (4).
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Otro compuesto quimico utilizado como solvente de rellenos endoddnticos es
el Xilol. El Xilol es un hidrocarburo aromatico con la férmula CeHs(CH3).. Esta
actualmente disponible para uso clinico y no se considera carcinogénico, aunque
es altamente toxico para los tejidos. Estudios indican que este solvente es muy
eficaz para actuar sobre la gutapercha, pero puede causar irritaciéon severa en la
mucosa por contacto o inhalacion, y puede resultar en la depresion del sistema

nervioso; cefaleas; mareos; nauseas y vomitos (18, 19, 20).

Otro compuesto utilizado ampliamente en la clinica endodontica es el
Eucaliptol. Este solvente es un monoterpeno monociclico de origen natural con un
olor aromatico y parecido al alcanfor, con la férmula C1H180, que se encuentra en
los aceites esenciales de varias especies de plantas del Eucalipto. Se ha utilizado
como disolvente de relleno endoddntico. Sin embargo, aunque el Eucaliptol es
eficaz para la eliminacion de algunos restos de material de obturacion, no se
considera uno de los solventes mas eficaces para disolver rellenos endodonticos
como la gutapercha (18, 19, 20, 21, 22).

El D-limoneno, componente principal del aceite de naranja es un hidrocarburo
monoterpénico (C1oH16). Este compuesto tiene una gran cantidad de efectos sobre
células y tejidos, y tiene un potencial uso como agente antioxidante,
antiinflamatorio, anticancerigeno, antidiabético, gastroprotector, antiaterogénico,
hipolipidémico, cardioprotector, antifibrético, inmunomodulador, antiestrés,
antigenotoéxico, hepatoprotector, renoprotector, y adicionalmente como “disolvente

no téxico” de material de relleno endodontico (22, 23).

En los ultimos afios, se han investigado productos naturales que contengan
D-limoneno como lo es el aceite de naranja, debido a su seguridad, propiedades
biolégicas y eficacia en la eliminacion de la gutapercha. El mecanismo de disolucion

puede explicarse por las propiedades quimicas (7).
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El D-limoneno es una molécula ciclica no polar, y se clasifica como un
disolvente no polar. Considerando estas propiedades, este solvente es capaz de
interactuar con las cadenas poliméricas de la GP, con fuerzas similares al
Cloroformo. Este proceso separa o rompe las interacciones intermoleculares entre
las cadenas poliméricas de la GP, y como consecuencia de la solvatacién, la GP
se vuelve viscosa y se dispersa en el disolvente dada la mayor interaccion de Van

der Waals entre el D-limoneno y la cadena polimérica (7, 24).
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OBJETIVOS

e Problema a investigar

¢, Como afecta a la disgregacion de la gutapercha de uso endoddntico el

tiempo de exposicion al D-limoneno?

e Objetivo general

Determinar turbidimétricamente la disgregacion del D-limoneno sobre

gutapercha de uso endoddntico en funcién del tiempo.

e Objetivos especificos

1) Comparar la capacidad disgregante del D-limoneno con otros solventes de

uso endododntico.

2) Valorar la capacidad disgregante del D-limoneno sobre gutapercha de uso

endodontico tras la agitacion.
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o Muestra

La muestra de este estudio estuvo constituida por 120 conos de gutapercha de la
marca Dentsply Sirona (ISO 6877) de conicidad al 2% estandarizados. Se

excluyeron de la muestra los especimenes que tuvieran algun defecto morfolégico

evidente.

e Metodologia

Todos los especimenes de la muestra se colocaron en un tubo Eppendorf de 1,5

ml de capacidad.

Cada cono de gutapercha fue incubado durante 5 y 30 minutos en 1,3 ml de
Histoclear® (National Diagnostics, US), Xilol (Merck, Germany), Eucaliptol (Hertz,
Santiago de Chile).

MATERIAL Y METODOS

El procedimiento experimental se realizé de acuerdo con la siguiente tabla:

Tabla 1. Distribucién experimental de conos de gutapercha segun

solvente y tiempo de exposicion.

MUESTRA MINUTOS HISTOCLEAR XILOL EUCALIPTOL
5 n=20 n=20 n=20
n=120
30 n=20 n=20 n=20
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e Espectrofotometria

El contenido de cada tubo Eppendorf con los distintos solventes en los dos tiempos

analizados fue colocado en cubetas semi-micro de 2,5 ml (Sterilin ISO 9002, USA).

Se midié la absorbancia en espectrofotémetro Jenway 6300 UV-VIS a 800 nm
(absorbancia inicial). Como blanco se utiliz6 cada uno de los solventes puros.
Luego de esta medicion se recuperd el contenido de la cubeta de lectura y se
reincubd nuevamente cada cono de gutapercha; se homogeneizé la mezcla en un
Vortex Scilogex MX-S con velocidad y presion constante durante 30 segundos.
Luego de este procedimiento se hizo una lectura de absorbancia final en las mismas

condiciones de acuerdo con lo descrito anteriormente.

e Anadlisis e interpretacion de los datos

Las mediciones de absorbancia para cada espécimen en los distintos solventes
utilizados y en los tiempos analizados se sometieron a un analisis de varianza
(ANOVA) de tres vias, utilizando el software GraphPad Prism 10.4.0. Este método
estadistico permitié evaluar los efectos principales de las siguientes variables: tipo
de solvente, tiempo de exposicion y agitacidon, asi como sus posibles interacciones.
Se considerd un nivel de significancia estadistica de p < 0.05. Adicionalmente, se
realizaron comparaciones multiples post hoc mediante la prueba de Tukey para

identificar diferencias especificas entre los solventes en cada tiempo analizado.
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RESULTADOS

Se pudo observar a la inspeccion visual que los especimenes incubados en Xilol,

el solvente presentd un color rosado lechoso y un mayor aumento de la turbidez.

Esta misma observaciéon permitid detectar que los especimenes incubados en

Eucaliptol presentaron el menor grado de aumento de la turbidez en comparacion

con Histoclear® y Xilol.

La distribucion de las absorbancias se puede observar en las siguientes tablas:

Tabla 2. Absorbancia inicial y final de los solventes a los 5 minutos.

TIEMPO 5 HISTOCLEAR EUCALIPTOL
MIN
Espécimen | Absorbancia | Absorbancia | Absorbancia | Absorbancia | Absorbancia | Absorbancia
Inicial Final Inicial Final Inicial Final
1 0,009 1,064 0,053 1,656 0,011 0,033
2 0,006 0,587 0,035 1,664 0,016 0,031
3 0,003 0,750 0,045 1,689 0,020 0,026
4 0,005 0,580 0,053 1,539 0,025 0,027
5 0,006 0,928 0,044 1,304 0,006 0,026
6 0,004 0,688 0,087 1,530 0,023 0,027
7 0,009 0,788 0,006 1,557 0,021 0,029
8 0,008 0,606 0,039 1,513 0,017 0,032
9 0,004 0,698 0,029 1,532 0,027 0,032
10 0,006 0,770 0,002 1,487 0,020 0,033
11 0,025 0,977 0,067 1,308 0,017 0,042
12 0,025 0,921 0,060 1,612 0,020 0,044
13 0,022 1,004 0,035 1.371 0,019 0,044
14 0,024 0,697 0,069 1,404 0,020 0,032
15 0,026 0,861 0,072 1,612 0,022 0,032
16 0,027 1,013 0,069 1,342 0,022 0,037
17 0,028 0,674 0,059 1,595 0,023 0,042
18 0,023 0,785 0,015 1,580 0,025 0,035
19 0,029 0,559 0,048 1,382 0,027 0,046
20 0,026 0,635 0,053 1.845 0,027 0,048
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Tabla 3. Absorbancia inicial y final de los solventes a los 30 minutos.

TIEMPO 30 HISTOCLEAR EUCALIPTOL
MIN
Espécimen | Absorbancia | Absorbancia | Absorbancia | Absorbancia | Absorbancia | Absorbancia

Inicial Final Inicial Final Inicial Final
1 0,007 0,861 0,064 1,980 0,015 0,022
2 0,016 0,905 0,070 1,889 0,014 0,020
3 0,007 0.703 0,043 1.743 0,015 0.024
4 0,010 0,707 0,083 1,854 0,016 0,021
5 0,013 0,646 0,050 1.726 0,012 0,028
6 0,011 0,578 0,067 1,798 0,014 0,023
7 0,014 0,662 0,069 1,745 0,014 0,027
8 0,013 0,882 0,040 1,728 0,010 0,028
9 0,013 0,684 0,100 1,753 0.010 0,024
10 0,007 0,695 0,054 1,677 0,018 0,028
11 0,007 0,536 0,069 1,750 0.017 0,028
12 0,009 0,648 0,061 1,795 0,014 0,027
13 0,012 0,515 0,040 1.744 0.011 0.028
14 0,012 0,700 0,030 1,783 0,018 0,021
15 0,015 0612 0,064 1,703 0,014 0.027
16 0,021 0,530 0,060 1,777 0,015 0,027
17 0,014 0,539 0,036 1,439 0,015 0,021
18 0,020 0,675 0,042 1.217 0.014 0.030
19 0,020 0,842 0,034 1,664 0,012 0,028
20 0.026 0.520 0.030 1.318 0.016 0.027

Tabla 4. Diferencias significativas en la absorbancia inicial y final de los

solventes a los 5 minutos.

CONDICION cgg:o::%gn VA'I;OR OBSERVACION
Xilol vs. D-limoneno p <0.05 Diferencia significativa.
Absorbancia inicial Xilol vs. Eucaliptol p <0.05 Diferencia significativa.
D-limoneno vs. Eucaliptol p > 0.05 Nos?;rﬁﬁdé;eiir?:'cia
Xilol vs. D-limoneno p <0.05 Diferencia significativa.
Absorbancia final Xilol vs. Eucaliptol p <0.05 Diferencia significativa.
D-limoneno vs. Eucaliptol p <0.05 Diferencia significativa.
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Tabla 5. Diferencias significativas en la absorbancia inicial y final de los

solventes a los 30 minutos.

CONDICION cggf“,‘;:\fs'g" VA"‘)OR OBSERVACION
Xilol vs. D-limoneno p <0.05 Diferencia significativa.
Absorbancia inicial Xilol vs. Eucaliptol p <0.05 Diferencia significativa.
D-limoneno vs. Eucaliptol p>0.05 Nosril;g/iﬁd;;eﬁr\?:.cia
Xilol vs. D-limoneno p <0.05 Diferencia significativa.
Absorbancia final Xilol vs. Eucaliptol p <0.05 Diferencia significativa.
D-limoneno vs. Eucaliptol p <0.05 Diferencia significativa.
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DISCUSION

La disolucion de la GP con solventes quimicos es un procedimiento ampliamente
utilizado en la clinica endoddntica para la desobturacion de conductos de piezas

dentarias que requieren un retratamiento (11, 12, 13, 14, 15, 16).

La literatura odontoldgica revela que la disolucion de la gutapercha mediante
agentes quimicos ha sido profusamente estudiada en los ultimos anos, es asi como
uno de los métodos mas utilizados es el analisis de la pérdida de peso de la
gutapercha cuando es expuesta a disolucion quimica. Para analizar la pérdida de
peso se han propuesto varias situaciones experimentales: El uso de conos de
gutapercha; discos de gutapercha; modelos estandarizados de acero con muestras

de gutapercha (1, 4, 17).

Jain et al., (2017) expusieron conos de gutapercha calibre 40, conicidad al 2%
(SureEndo, Corea) a los efectos del Xilol y aceite de naranja. Los resultados
arrojaron que la pérdida de peso de todos los tipos de gutapercha fue mayor en
Xilol que el aceite de naranja. Sin embargo, la prueba estadistica demostré que no

habia diferencias significativas entre ambos solventes (1).

Independientemente de la metodologia utilizada en todos los estudios
mencionados que valoran el peso de la gutapercha, el Xilol fue la molécula que

mejor disolvié la gutapercha en cada uno de los ensayos.

Metodoldgicamente el unico estudio que utilizdé una propuesta similar a la nuestra

fue Jain et al., (2017) el que utilizé conos de gutapercha individuales, expuestos a
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la accion disolutiva de Xilol y aceite de naranja, y la valoracion del peso. Sin
embargo, las razones por las cuales no existio diferencias significativas entre el
poder disolvente de Xilol y aceite de naranja no son discutidas por los autores (1).
Nosotros proponemos que la manipulacién fisica de conos de gutapercha
reblandecidos por el agente disolvente pudo haber marcado la diferencia, ya que
es muy probable que trazas del material hayan quedado adheridas a las paredes

del tubo o a los instrumentos con que los conos fueron manipulados.

La revision bibliografica de la literatura nos permite proponer que nuestro estudio
es el primero que, utilizando turbidimetria y medicion de absorbancia, permite
valorar la disolucion de los conos de gutapercha por accion quimica. Considerando
lo anterior, nuestras mediciones son solo parcialmente comparables con los
resultados anteriormente descritos, ya que nuestros resultados fueron obtenidos

con métodos espectrofotométricos.

El limite de deteccion (LOD) de un espectrofotometro UV-VIS generalmente varia
desde microgramos por mililitros (ug/mL) hasta nanogramos por mililitro (ng/mL),
dependiendo del instrumento y las condiciones experimentales (25). Considerando
lo anterior, podemos enunciar que nuestro método espectrofotométrico presenta
una sensibilidad mayor en la capacidad de deteccion en la disolucion de la
gutapercha comparado con el estudio anterior, en el cual la valoracion del poder
disolvente de Xilol y aceite de naranja se realiz6 mediante la diferencia de peso, no

encontrandose diferencias significativas entre ambos solventes.

Una observacién importante fue que, tanto a los 5 minutos como a los 30 minutos
sin agitaciébn se observaron diferencias significativas solo entre Xilol con D-
limoneno, Xilol con Eucaliptol (p < 0.05). Sin embargo, entre Eucaliptol y D-limoneno

no hubo diferencias significativas (p > 0.05).
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En cambio, cuando se realizaron las lecturas de absorbancia después de la
agitacion para ambos tiempos estudiados, se detectaron diferencias significativas
entre D-limoneno y Eucaliptol (p < 0.05). Ademas, se comprueba nuevamente que,
el Xilol presenta diferencias significativas con el poder disolvente con los otros dos
solventes estudiados (p < 0.05). Estas observaciones permiten extrapolar nuestros
resultados hacia una situacion clinica, ya que es evidente que durante un
retratamiento endoddntico el solvente colocado en el interior de los conductos debe
ser agitado mecanicamente con limas endodonticas o dispositivos de otra
naturaleza para provocar la disolucién y reblandecimiento del relleno endodontico

con mayor eficiencia.

Los resultados obtenidos en este estudio permiten catalogar a D-limoneno,
contenido en el Histoclear® como una alternativa viable para la desobturacion total
de conductos en endodoncia. Las propiedades tales como: antioxidante,
antiinflamatoria, anticancerigena, inmunomoduladora, antigenotoxica,
hepatoprotectora (23), sustentarian, ademas, preferir productos comerciales que
contengan D-limoneno por sobre compuestos toxicos y citotoxicos como el Xilol, y
por productos comerciales que contengan Eucaliptol, el cual posee un efecto
disolvente menor que el D-limoneno, tal cual como ha sido demostrado en este

estudio.
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CONCLUSION

Se concluye que el D-limoneno presenta un efecto disolutivo intermedio entre Xilol

y Eucaliptol, solamente después de una agitacién mecanica.
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