Anatomia
AD Dlgl al ISSN: 2697-3391

Vol. 6 No. 4.3, pp. 540 — 558, diciembre 2023

www.anatomiadigital.org

Localizadores apicales y su impacto en la disminucién
de fracasos endodonticos

Apical locators and their impact on reducing endodontic failures

L Carlos Alberto Alban Hurtado o1 https://orcid.org/0009-0004-5822-5840
Odontologo, Especialista en Endodoncia. Director de la Carrera de Odontologia, Universidad
Nacional De Chimborazo, Riobamba Ecuador.
carlosalbanhurtado@unach.edu.ec

2 Ana Yajaira Garces Gualaquiza |51 https://orcid.org/0009-0004-5822-5840
Odontéloga, Universidad Nacional De Chimborazo, Riobamba, Ecuador. '.) ‘
aygarces.fso@unach.edu.ec Shesk ix J

3 Omarys Chang Calderin |21 https://orcid.org/0000-0002-7888-8068

Dra. En Medicina, Master en Longevidad Satisfactoria, Universidad Nacional De
Chimborazo, Riobamba Ecuador.
ochang@unach.edu.ec

4 Andrea Carolina Merino Segovia =1 https://orcid.org/0000-0003-1018-9209
Odontologa, Master en Bioética. Sin Filiacion.
caro_and210@hotmail.com

Avrticulo de Investigacion Cientifica y Tecnoldgica
Enviado: 28/10/2023

Revisado: 25/11/2023

Aceptado: 15/12/2023

Publicado:28/12/2023

DOI: https://doi.org/10.33262/anatomiadigital.v6i4.3.2821

3 Albéan Hurtado, C. A., Garces Gualaquiza, A. Y., Chang Calderin, O., & Merino

Citese: Segovia, A. C. (2023). Localizadores apicales y su impacto en la disminucion de

fracasos endoddnticos. Anatomia Digital, 6(4.3), 540-558.
https://doi.org/10.33262/anatomiadigital.v6i4.3.2821

tiene como mision contribuir ala  formacion de profesionales competentes con vision humanistica y critica
que sean capaces de exponer sus resultados investigativos y cientificos en la misma medida que se
promueva mediante su intervencion cambios positivos en la sociedad. https://anatomiadigital.org
Ciencia La revi§ta es edi_tada por la Edito_ri_al _Qiencia Digital (!Editorial de prestigio registrada en la Cémara
L Dlglta| Ecuatoriana de Libro con No de Afiliacion 663) www.celibro.org.ec

!D ANATOMIA DIGITAL, es una Revista Electrénica, Trimestral, que se publicara en soporte electrénico

Esta revista esta protegida bajo una licencia Creative Commons Atribucién-NoComercial-Compartirlgual
4.0 International. Copia de la licencia: https://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/deed.es

Ciencia
L Digital

Editivial Ciencias Médicas Pagina 540 | 558



mailto:carlosalbanhurtado@unach.edu.ec
mailto:aygarces.fso@unach.edu.ec
mailto:ochang@unach.edu.ec
mailto:caro_and210@hotmail.com
https://doi.org/10.33262/anatomiadigital.v6i4.3.2821
https://doi.org/10.33262/anatomiadigital.v6i4.3.2821
https://anatomiadigital.org/
http://www.celibro.org.ec/
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/deed.es

Anatomia
lD Dlgl al ISSN:: 2697-3391

Vol. 6 No. 4.3, pp. 540 — 558, diciembre 2023

www.anatomiadigital.org

Palabras claves: Resumen

Endodoncia, Los localizadores apicales son herramientas esenciales
Conducto Radicular, empleadas durante el tratamiento endodontico con la finalidad
Localizador Apical. de comprobar la longitud de trabajo en los conductos

radiculares, permitiendo al endodoncista identificar de manera
exacta la posicion del &pice y contribuyendo a la reduccién de
los fracasos durante el tratamiento. Para elaborar este tema, se
indago diversos articulos utilizando una metodologia
cualitativa con una seleccion PICO y PRISMA obteniendo de
diversas fuentes como PubMed, Scielo, Elsevier y Google
Scholar. Demostrando que los localizadores apicales son
altamente efectivos en la determinacion de la longitud de
trabajo en comparacibn con métodos convencionales.
Introduccion. Los localizadores apicales son dispositivos que
han demostrado proporcionar una precision y eficacia en los
tratamientos endoddnticos en comparacién con las técnicas
convencionales, y han demostrado una disminucion ante los
fracasos endodonticos producto de un tratamiento y la
rehabilitacion de una pieza dental que no tienen éxito. Desde
la primera consulta, es crucial realizar un diagnéstico preciso
de las condiciones del diente y aplicar los principios biolégicos
y protocolos adecuados para evitar complicaciones durante el
procedimiento. Objetivo. Determinar el impacto que produce
el uso de los localizadores apicales en la disminucion de
fracasos endodonticos. Metodologia.  Este estudio de
investigacion utiliz6 métodos adecuados y se centrd en bases
de datos académicas y cientificas, contiene un tipo de
investigacion cualitativa donde se llevo a cabo una revision
exhaustiva de publicaciones desde 2013 hasta 2023 de manera
organizada. El analisis se enfoco en dos variables: el uso de
localizadores apicales (variable independiente) y los fracasos
endodénticos (variable dependiente). El disefio de
investigacion se considera descriptiva ya que tiene como
objetivo recopilar, resumir y presentar de manera sistematica
la informacion existente en la literatura cientifica y
bibliografica. Resultados. En 1962, se desarrollaron los
localizadores apicales como alternativa a las técnicas
convencionales para medir la longitud del conducto radicular.
Estos dispositivos utilizan sefiales eléctricas para determinar la
posicion del apice del diente y la longitud del conducto
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radicular, siendo mas precisos y cémodos para el paciente.
Ademas, evitan la exposicion a la radiacion, un riesgo de las
técnicas radiograficas convencionales. Los localizadores
apicales de tercera generacion pueden lograr precisiones
mayores al 90%. Conclusion. Los fracasos en los tratamientos
endodonticos pueden deberse a varios factores, como las
habilidades del endodoncista, la complejidad del caso y la
desinfeccion inadecuada. Aunque la tasa de fracasos ha
disminuido debido a los avances tecnolégicos, los casos
persistentes de infeccién adn pueden provocar fallos en el
tratamiento. Los localizadores apicales de ultima generacion
utilizan tecnologia avanzada, como la medicion electronica de
resistencia y impedancia, para lograr una localizacién precisa
del conducto radicular. Esto ayuda a evitar complicaciones
como perforaciones y acumulacién de bacterias, mejorando la
eficacia y seguridad del procedimiento. Area de estudio
general: (Odontologia). Area de estudio especifica:
(Endodoncia). Tipo de estudio: Revisién Bibliografica

Keywords: Abstract

Endodontics, Root Apical locators are essential tools used during endodontic
canal, Apical treatment in order to check the working length of root canals,
Locator allowing the endodontist to accurately identify the position of

the apex and contributing to the reduction of failures during
treatment. To develop this topic, various articles were
investigated using a qualitative methodology from various
sources such as PubMed, Scielo, Elsevier and Google Scholar.
Demonstrating that LAs are highly effective in determining
working length compared to conventional methods.
Introduction. Apical locators are devices that have been
shown to provide precision and effectiveness in endodontic
treatments compared to conventional techniques, and have
shown a reduction in endodontic failures resulting from
unsuccessful treatment and rehabilitation of a tooth. From the
first consultation, it is crucial to make an accurate diagnosis of
the tooth's conditions and apply the appropriate biological
principles and protocols to avoid complications during the
procedure. Objective. Determine the impact of the use of
apical locators on the reduction of endodontic failures
Methodology. This research study used appropriate methods
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and focused on academic and scientific databases, it contains a
type of qualitative research where a comprehensive review of
publications from 2013 to 2023 was carried out in an organized
manner. The analysis focused on two variables: the use of
apical locators (independent variable) and endodontic failures
(dependent variable). The research design is considered
descriptive since its objective is to systematically collect,
summarize and present the information existing in the scientific
and bibliographic literature. Results. In 1962, apical locators
were developed as an alternative to conventional techniques for
measuring root canal length. These devices use electrical
signals to determine the position of the apex of the tooth and
the length of the root canal, being more precise and comfortable
for the patient. In addition, they avoid exposure to radiation, a
risk of conventional radiographic techniques. Third generation
apical locators can achieve accuracies greater than 90%.
Conclusion. Endodontic treatment failures may be due to
several factors, such as the skills of the endodontist, the
complexity of the case, and inadequate disinfection. Although
the failure rate has decreased due to technological advances,
persistent cases of infection can still lead to treatment failures.
Next-generation apical locators use advanced technology, such
as electronic resistance and impedance measurement, to
achieve precise root canal localization. This helps avoid
complications such as perforations and bacteria buildup,
improving the effectiveness and safety of the procedure.

Introduccion

Los localizadores apicales son dispositivos que han demostrado proporcionar una
precision y eficacia superiores en los tratamientos endoddnticos en comparacion con las
técnicas convencionales. Su aplicacion se traduce en una mejora significativa de los
resultados clinicos y una reduccion en la tasa de fracasos en los procedimientos
endoddnticos. Estos deben ser complementados con otras técnicas y habilidades clinicas
para garantizar el éxito en el tratamiento y disminuir los fracasos endodénticos®.

El fracaso endododntico se produce cuando el tratamiento y la rehabilitacion de una pieza
dental no tienen éxito. Desde la primera consulta, es crucial realizar un diagnoéstico
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preciso de las condiciones del diente y aplicar los principios bioldgicos y protocolos
adecuados para evitar complicaciones durante el procedimiento®®),

En el tratamiento endodontico se requiere establecer la longitud de trabajo para lo cual
los localizadores apicales brindan benéficos que ofrecen la correcta obtencion de medida
del conducto radicular del diente misma que facilita el procedimiento durante la terapia 'y
conlleve al éxito de esta®®0),

La investigacion se centra en comprender a fondo un localizador apical para mejorar la
terapia pulpar. Se utiliza una recopilacion de datos de fuentes cientificas para evaluar su
impacto en los fracasos endodonticos y mejorar los procedimientos, garantizando la
seguridad y salud del paciente(®),

Metodologia

Este estudio de investigacion bibliografica utiliz6 métodos adecuados y se centrd en bases
de datos académicas y cientificas. Se revisaron publicaciones desde 2013 hasta 2023 de
manera organizada. El andlisis se enfoco en dos variables: el uso de localizadores apicales
(variable independiente) y los fracasos endodonticos (variable dependiente). Tipo de
Investigacion cualitativa siguiendo un enfoque organizado y guiado por el analisis de las
variables del estudio.

El disefio de Investigacion es descriptivo debido a que su principal objetivo es recopilar,
resumir y presentar de manera sistematica la informacion existente en la literatura
cientifica. y bibliografica en el que implica una revision minuciosa de informacién
procedente de diversas fuentes de investigacion, como libros, revistas, periodicos y
publicaciones cientificas.

Criterios de seleccién de estudios.

Tabla 1 Criterios de seleccién

Relevancia a los descriptores  Se han revisado investigaciones relacionadas con descriptores
y palabras clave. y palabras clave especificas del tema de estudio.

Alcance internacional Investigaciones que incluyen estudios de diferentes regiones
del mundo obteniendo una vision mas completa y global

Actualidad Recopilacion de publicaciones de la Gltima década
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Tabla 1 Criterios de seleccion (continuacion)

Publicacion en  revistas Estudio de alta calidad publicados en revistas cientificas
cientificas

Disponibilidad en Busqueda de investigaciones disponibles en repositorios de
repositorios institucionales y instituciones académicas y bases de datos cientificas
bases de datos cientificas. reconocidas.

Publicaciones en revistas con  Se han evaluado estudios publicados en revistas cientificas con
factor de impacto un nivel de impacto y citacion moderado, lo que confirma su
reconocimiento y relevancia en el &mbito cientifico.

Seleccidn de palabras clave o descriptores

Se emplearon términos como "Instrumentacion Apical”, "Endodoncia” y "Precision de
Medicion Apical™ como descriptores de busqueda. Los operadores l6gicos AND e IN
fueron utilizados durante la revisién, junto con las palabras clave, para seleccionar los
articulos relevantes para la investigacion.

Tabla 2 Namero de articulos por base de datos

Base de datos Nro. Articulos
PudMed 17

Elsevier 9

Scielo 1

Google Scholar 3
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Identificacion de estudios mediante bases de datos y registros

Estudios identificados

PubMed (501) Registros eliminados antes del cribado:

Elssce;/eilgr ((5‘)2:)3) ' Registros duplicados eliminados (n= 402)

Scholar (71)

Total=909

> < Identificacion >

Registros excluidos (n=135)

4 Excluidos aquellas publicaciones que estudian
. . aplicacionesen otras areas.(n=26)
Registros cribados R - - -
- Adquellos estudios que informaron sobre informes de
(n=1507) - -
casos, series de casos. (n=45)
Reslimenes sin texto completo (n=69)

Cifrado

Registros no recuperados (n=133)

r Apartado por ofrecer datos no relevantes al estudio
. - (n=22)
Registros evaluafios por elegibilidad » Apartado por enfocarse en aspectos meramente técnicos
(n=232) (n=13)
Apartado por hacer un analisis invitro (n=2)

Articulos incluidos en la revision
(n=30)

=
NS}
2
S
=

Figura 1 Esquema de metodologia PRISMA.
Resultados y Discusion
Frecuencia de fracasos endodonticos.

Las tasas de fracaso en procedimientos endodonticos debido a varios factores, como la
habilidad del profesional, la complejidad del caso y condiciones previas en el diente. Se
menciona que alrededor del 10-15% de los casos tratados experimentan fracasos, que
pueden ser clasificados en errores previos, durante o después de la operacion ©) (19,
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Los errores durante la operacion son los méas comunes e incluyen problemas como
perforaciones, reinfecciones bacterianas y llenado incorrecto del conducto radicular. A
pesar de estos desafios, los tratamientos endoddnticos generalmente tienen tasas de éxito
entre el 86% y el 98%(D12),

Los fracasos en procedimientos endodonticos pueden deberse a diagnosticos incorrectos,
falta de informacién al paciente, tratamientos inadecuados y persistencia del dolor.
Ademas, bacterias resistentes como Enterococcus faecalis en conductos mal limpiados y
sellados son una causa comun, generando infecciones crénicas, inflamacion y dafio
dental, incluso tras la irrigacion con hipoclorito de sodio y EDTA. Estos microorganismos
desafian desinfectantes estandar, complicando la eliminacion total 34,

Dioguardi y sus colegas revisaron estudios que argumentan las complicaciones, uno de
estos estudios, realizado por Sundqvist et al. (1998), encontrd que la mayoria de los casos
de fracaso estaban vinculados a la presencia de bacterias en el canal radicular (617

Ademas, Ricucci et al. (2016) informaron sobre casos de infecciones intrarradiculares
complejas y biofilms mineralizados extrarradiculares que resultaron en fracasos del
tratamiento. En general, estos problemas parecen estar relacionados con la persistencia

de bacterias en el canal radicular y la falta de eliminacion completa de la infeccion (8 (19)
(20)

Otros factores contribuyentes son la formacién de depdsitos de calcio, rotura de limas,
filtracion del material de obturacion, la presencia de istmos que conectan conductos,

exceso de material de obturacion y la omisién de obturar uno 0 mas conductos radiculares
(21)(22)
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FRACASOS ENDODONTICOS Y SUS CAUSAS
FUNDAMENTALES

Alrahabi et al. (2019—— Prada et al. (2019y——

4 4

La tasa de éxito en el tratamiento endodéntico
ocurre en un 86 y 98% dando como resultado el
fracaso endoddntico en un 14 y 16 %

Mencionan que se debe a diversos factores
y la tasa de fracaso va entre el 10- 15%

v

H Dioguardi et.al (2019),
Se dlasffican Shah (2022) junto con

Fernandez et. al (2021

Persistencia o resistencia bacteriana:
dentro de los conductos mal limpiados y
no tratados y obturaciones inadecuadas
(fugas).

Preoperatorios: diagnéstico incorrecto,
déficit de informacion al paciente,
desconocimiento del tema.

Principalmente el Enterococcus faecalis,
es resistente a los agentes de desinfeccion
como el hipoclorito de sodio y el EDTA.

Intraoperatorios: perforaciones, la
persistencia o reinfeccion bacteriana,
tratamiento incompleto, fracturas de

instrumentos, extrusion de irrigantes, Infecciones intrarradiculares

subllenado o sobreobturacion del — complejas y biofilms Las bacterias penetran el espacio
conducto radicular, la anatomfa mineralizados extraradiculares endodéntico a través de Caries dental,
compleja del conducto radicular, entre lesiones traumaticas, fugas coronales,
otros. restauraciones defectuosas

Posoperatorios: reinfeccion por ende

un retratamiento por dolores
persistentes y la falta de seguimiento Los conductos radiculares tienen
del paciente para controles ) ] diversas caracteristicas internas
Anatomia compleja del conducto como son: curvos, en C o delta
_ radicular donde es confusa e apicales, calcificados e istmos que
impide una desinfeccion correcta conectan el conducto mesial con el
y albergando a las bacterias distal.

Figura 2 Fracasos endodonticos y sus causas

No obstante, las bacterias tienen la capacidad de ingresar al espacio endodontico
utilizando diversos métodos, ya sea a través de caries dental, lesiones traumaticas, fugas
coronales y restauraciones defectuosas®@3@4()

Ventajas y desventajas de los localizadores apicales de Gltima generacion durante la
terapia endodontica.

Ventajas

Los localizadores apicales surgieron en 1962 como una alternativa a los métodos
tradicionales para determinar la longitud del conducto radicular. Estos dispositivos
utilizan sefales eléctricas para calcular la posicion del apice del diente y, por ende, la
longitud del conducto ®)@3)26),

Los dispositivos de tercera generacion son eficientes al reducir la exposicion a la
radiacion, demuestran una precision superior al 90% en las mediciones de longitudes son
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répidos y fiables. Ademas, se adaptan a diversas condiciones, incluyendo soluciones
irrigadoras y resorcion apical@” 28

El estudio de Piasecki y su equipo evaluo tres localizadores apicales electrénicos (Root
ZX 11, Raypex 5y Propex Pixi) y encontro una alta precision en la medicion de la longitud
del conducto radicular. Las mediciones electronicas mostraron una diferencia promedio
de menos de 0,5 mm en comparacion con las mediciones reales, y no hubo diferencias
significativas en la precision entre los tres dispositivos evaluados. Ademas, se
compararon cuatro modelos adicionales de dispositivos apicales electrénicos (Propex 1,
Raypex 6, Propex Pixi y Root ZX Il), aunque no se proporcionaron detalles sobre su
funcionamiento@?E0(2),

A continuacion, se describe algunos localizadores®?):

1. Propex IlI: Utiliza impedancia eléctrica para medir la longitud del conducto
radicular, es preciso, confiable, facil de wusar y portatil para mayor
comodidad@@0,

2. Raypex 6: El dispositivo de cuarta generacion de VDW que utiliza dos frecuencias
(400 Hz y 8 kHz) para medir resistencia y capacitancia por separado. Cuenta con
una pantalla LCD clara, informacion precisa y un disefio ergonémico facil de
usar9@0),

3. Propex Pixi (Dentsply Maillefer): Es portatil y compacto con un disefio que
facilita su uso clinico, asegura mediciones precisas y cuenta con una pantalla LCD
clara, siendo facil de manejar en el conducto radicularG®),

4. Root ZX II: Emite sefiales eléctricas de diferentes frecuencias, evaluando la
impedancia para precisar la posicion del foramen. La pantalla LCD muestra
informacion detallada y cuenta con una funcién de autocalibracion para
evaluaciones precisas en diversas condiciones®®),

Maneja una lima de mano como electrodo para medir la resistencia eléctrica entre la lima
y el tejido periapical y determinar la posicion exacta del &pice. Aunque varios
localizadores fueron evaluados, Root ZX 1l y Raypex 6 destacaron por su rendimiento
superior en la ubicacion precisa del foramen apical, mostrando que, aunque se basan en
el mismo principio de medir la resistencia eléctrica, varian en precision, caracteristicas
adicionales y disefio®)0) (14),

Ademas, varios estudios también han abordado este tema):

Apex ID emplea tecnologia de impedancia y frecuencia para medir la posicion del apice
dental. Tiene una pantalla OLED vy sefial de audio, con funcién de medicién automatica
para reducir errores 314,
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Propex 1Q ofrece mediciones precisas, una interfaz intuitiva y disefio ergondémico. Es
compatible con otras tecnologias como CBCT®4 ®),

Canal Pro dispositivo electronico con evaluaciones limitadas de precision (7).

IPex, de NSK Ltd., usa tecnologia de impedancia multiple y una lima de mano como
electrodo®.

Root ZX de J. Morita Inc. en Tokio, Japon, es preciso incluso con irrigantes y no necesita
calibracion @9,

Un estudio de 2018 evalud la precision del Root ZX en presencia de NaOCl al 2,5% y
clorhexidina al 0,2%. Con NaOCIl al 2,5%, el Root ZX alcanzé una precisién del 90% con
una tolerancia de error de 0,5 mm y del 100% con una tolerancia de error de 1 mm. Con
clorhexidina al 0,2%, la precision fue del 76,7% con una tolerancia de error de 0,5 mmy
del 96,7% con una tolerancia de error de 1 mm. La combinacion de NaOCl al 2,5% y
clorhexidina al 0,2% con el Root ZX mejora la precision en la medicién de la longitud
del canal radicular en tratamientos endodonticos®@9)E0),

Desventajas

Los localizadores apicales tienen limitaciones como su inutilidad en apices dentales
abiertos y reabsorcion radicular. Son costosos comparados con radiografias tradicionales,
y pueden ser susceptibles a fallas técnicas, afectando la precision. Requieren tejido
periapical conductivo y su precision se ve afectada por factores como humedad o
experiencia del operador. En casos dificiles, pueden necesitar técnicas adicionales. Su uso
adecuado implica entrenamiento y habilidad del dentista % @9),

La interpretacidn puede verse afectada también a la complejidad de la anatomia radicular,
la condicidn de los tejidos periapicales, la presencia de humedad en el conducto radicular,
el tipo de material de obturacion utilizado y la calibracion precisa del dispositivo®©0),

La existencia de residuos de hidréxido de calcio puede afectar la precision de los
localizadores electronicos de apices. Aunque se ha propuesto que el uso de irrigantes
como el EDTA después del hipoclorito de sodio podria ayudar a eliminar estos residuos,
algunos estudios no han confirmado que esta combinacion de irrigantes pueda eliminar
por completo los residuos de hidroxido de calcio®.

Eficacia de los localizadores apicales en los procedimientos endodonticos en
comparacion de estos sin el uso de estos.

Es esencial considerar que la efectividad de los localizadores apicales puede depender de
varios factores, incluyendo la destreza y experiencia del operador, asi como las
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caracteristicas anatomicas del conducto radicular y la calidad del dispositivo
utilizado®®3),

Los localizadores apicales de quinta generacion, como Propex Il y Woodpex Ill, han
demostrado resultados estadisticamente aceptables, alcanzando la constriccion apical, en
comparacion con métodos tradicionales, proporcionando mediciones rapidas y precisas,
acelerando el tratamiento de conductos radiculares .

Los estudios han concluido que los localizadores de Gltima generacion son mas precisos
y previenen errores como la subinstrumentacion y sobreinstrumentacion, asegurando
mayor seguridad y reduciendo el riesgo de complicaciones. Facilitan una visualizacion
precisa durante la preparacion y obturacion del conducto radicular, utilizando métodos
como medir la resistencia eléctrica y la impedancia de corriente alterna para determinar
la posicion y longitud del apice dental G019,

A lo largo del tiempo, los localizadores apicales han evolucionado significativamente,
incorporando tecnologias avanzadas como multiples frecuencias de medicion y
algoritmos complejos para obtener medidas precisas de la longitud de trabajo ®®©,

Los localizadores modernos ofrecen funciones adicionales como detectar liquido en el
conducto y medir la conductividad del tejido periapical, mejorando la precision. @
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J Broon N, (2018)

Contienen pantallas y nexos mas actuales
incluyendo visores digitales e interfaces
intuitivas que facilitan la lectura y la
interpretacion de los resultadoS.

i

Habilidad y experiencia
del operador, las
condiciones anatémicas del
conducto radicular y la
calidad del dispositivo

Son eficases en la
determinacion de longuitud
de trabajo e incluso mas  |¢—————
presisos ante las tecnicas
tradicionales como

Utilizan tecnologia avanzada
para medir la longitud de
trabajo de manera mas
Optima.

Depende

Esencial en el éxito de la terapia, si el
conducto radicular no se limpia y se sella
adecuadamente, puede haber una infeccion
residual y si el sellado es demasiado corto o
largo

Shirazi Z, et al (2022)
menciona

Eficacia de los localizadores
apicales en los procedimientos
endodonticos en comparacion de
los mismos sin el uso de estos

Los de dltima generacion son
més precisos que los modelos
mas antiguos. Demuestran con
claridad’el funcionamiento y
eficacia en los procedimientos
endodonticos:

Brindan mayor seguridad y
evitan la invasion de los

tejidos apicales y
periapicales, minimizan el
riesgo de complicaciones

I —

Abdelsalam N, (2020)

v

brei Evitar la |

sobreinstrumentacion o la

Utilizan maltiples frecuencias de medicion y subinstrumentacion durante Betancourt P, etal. (2019),
algoritmos  sofisticados para mejorar la el tratamiento endodontico. Piasecki L et al (2018),

precision de las lecturas Shojaee NS, 2020

Figura 3 Eficacia de los localizadores apicales

Impacto del uso de los localizadores apicales en la disminucion de fracasos
endoddnticos.

Un estudio en el Journal of Endodontics en 2018 confirm6 mejoras significativas en
tratamientos que emplearon estos dispositivos, mostrando un éxito notablemente mayor
y concluyendo que son herramientas valiosas que aumentan la precisién y éxito de la
terapia endodontica ?%G0),

Ademas, permiten una desinfeccion y obturacion efectivas, disminuyendo la probabilidad
de complicaciones y mejorando los resultados a largo plazo. Ofrecen informacion en
tiempo real sobre la posicion del apice, facilitando la identificacion de conductos
adicionales y asegurando un tratamiento exhaustivo y efectivo. En general, su integracion

en la préctica clinica mejora la precision y la eficacia de los procedimientos endoddnticos
(14)(30)

El fracaso en tratamientos endoddnticos es Unico en cada caso y puede tener diversas
causas. Es crucial que el dentista realice una evaluacion completa del paciente y el diente
afectado para identificar la razon subyacente. Un diagnostico preciso, tratamiento
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adecuado y seguimiento regular son fundamentales para reducir los fracasos endodénticos
y garantizar resultados a largo plazo@9@),

Chamba Cevallos GB et al (2021),
Adriano LZ, et al (2019)

Reduccion de la
sobreinstrumentacion y la
sobreobturacion

Permitir una determinacion
més concreta de la latitud de
> trabajo y una mejor
navegacion de los conductos
radiculares ©®

Aires CDB (2021) Mejora la desinfeccion y
obturacion radicular al establecer
con exactitud la amplitud del
conducto

Ramezani M, et al (2022)
Impacto del uso de los localizadores
apicales en la disminucion de fracasos
endodonticos

Asegurando un sellado y
obturacion del conducto sea de
manera adecuada, disminuyendo

A

posibles infecciones recurréntes o
persistencia de bacterias en los
Alrahabi et al. (2019 cconductos radiculares
Reduccion de la Abdelsalam N, (2020)
Journal of Endodontics en 2018 30bre'”§"“g‘t‘3“ta°.'9” yla
delmostraron la tasa de exﬂg de sobreobturacion TR P—
os tratamientos mostrando elly /xbdeisalan consicera una
resultados sobre el uso de B e g
localizadores aplcetljles se asocio (%ontribuyelndo a la reduccion de
con una tasa de éxito racasos a' proporcionar mayor
- recision en la determinacion de
Slgnlflca“vame’nte mayOI’ en p|a lon i[uq de trabajp’ |Qgra|'
comparacion con los o una limpieza y desinfeccion
tratamientos que no utilizaron Shirazi Z, etal (2022) y adecuada en oo el espacio
esta tecn0|og|'a_ Betancourt P et al (2019) ratrll‘ijl:r%:er)llslllgr?a? pl%rce}g‘;on

Figura 4 Impacto del uso de localizadores apicales

Conclusiones

e A pesar de los avances tecnoldgicos y técnicas modernas, los fracasos en los
tratamientos endoddnticos persisten debido a factores como infecciones
persistentes. Los localizadores apicales de Gltima generacion ofrecen mejoras
significativas al proporcionar una localizacion precisa del conducto radicular,
reduciendo riesgos como la sobreinstrumentacién y subinstrumentacion. Aunque
estos dispositivos son altamente precisos, su alto costo y necesidad de
capacitacion pueden ser desafios. Es esencial reconocer que, aunque los
localizadores apicales son herramientas valiosas, el éxito del tratamiento
endodontico depende de una combinacion de habilidades clinicas y el uso
adecuado de tecnologias avanzadas para garantizar resultados 6ptimos vy
minimizar los riesgos asociados con los tratamientos endodénticos
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