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RESUMEN

Los avances en el campo cientificoy biomédico han introducido nuevos materiales que se estan utilizando de forma sequra
y eficiente. El quitosano es un polisacarido natural que se encuentra presente principalmente en los exoesqueletos de los
crustaceos, que se puede utilizar en procedimientos endodonticos debido a sus capacidades antibacterianas de amplio
espectro, alta capacidad quelante en condiciones acidas y estimulacion de la remineralizacion de la dentina. El objetivo fue
explorar las aplicaciones de nanoparticulas del quitosano en Endodoncia, analizando sus propiedades, eficacia clinica y
potencial en tratamientos tanto convencionales como regenerativos. El presente documento se ha realizado mediante la
recopilacion de literatura. El programa de seleccion los distintos articulos incluyeron la revision de titulos y los resimenes,
una vez establecidos los articulos de interés se procedio a la evaluacion del texto completo de cada uno de ellos. En
conclusion, El quitosano es un biomaterial viable en Odontologia, destacando que se podrian desarrollar mas estudios en
el campo de la endodoncia afines al quitosano para mejorar la técnica y complementarlo con otros materiales dentales,
para un uso mas preciso y eficaz.

Palabras claves: Quitosano. Nanoparticulas. Odontologia. Biomateriales. Endodoncia.

ABSTRACT

Advances in the scientific and biomedical fields have introduced new materials that are being used safely and efficiently.
Chitosan is a natural polysaccharide found primarily in the exoskeletons of crustaceans. It can be used in endodontic
procedures due to its broad-spectrum antibacterial properties, high chelating capacity under acidic conditions, and
stimulation of dentin remineralization. The objective was to explore the applications of chitosan nanoparticles in
endodontics, analyzing their properties, clinical efficacy, and potential in both conventional and regenerative treatments.
This document was prepared through a literature review. The selection program for the different articles included a review
of titles and abstracts; once the articles of interest were identified, the full text of each was evaluated. In conclusion,
chitosan is a viable biomaterial in dentistry. It is worth noting that further studies related to chitosan could be conducted in
the field of endodontics to improve the technique and complement it with other dental materials for more precise and
effective use.
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INTRODUCCION

La endodoncia es una especialidad odontoldgica que
busca preservar la funcionalidad de los dientes mediante
la eliminacion de la pulpa dental dafiada y la desinfeccion
del sistemma de conductos radiculares. Para ello, se
emplean diversas soluciones irrigantes con el objetivo de
eliminar microorganismos, disolver tejido necrotico y
prevenir reinfecciones. Sin embargo, los irrigantes
tradicionales, como el hipoclorito de sodio, presentan
ciertas limitaciones, como toxicidad tisular y efectos
adversos en la estructura dentaria.

En la busqueda de alternativas mas seguras vy
biocompatibles, el quitosano ha despertado un creciente
interés en la odontologia, este biopolimero natural,
derivado de la quitina, ha sido estudiado en el ambito
odontoldgico desde finales del siglo XX, inicialmente por
sus propiedades antimicrobianas y capacidad de
regeneracion tisular. Con el tiempo, su aplicacion se ha
expandido a diversas areas, incluyendo la periodoncia,
implantologia y endodoncia, donde ha mostrado
potencial como irrigante, sellador y material
regenerativo®.

Ante estos avances, el quitosano ha emergido como una
alternativa prometedora en la irrigacion intracanal
debido a su biocompatibilidad y capacidad de quelacion.
No obstante, suimplementacion en la practica clinica aun
enfrenta desafios, principalmente la falta de estudios que
respalden su eficacia en comparacion con los irrigantes
convencionales, a pesar de que se encuentra entre las
opciones mas rentables entre otros materiales que estan
disponibles en el escenario actual .

Uno de los retos masimportantes para cualquier material
dental es resistir las dificiles condiciones del entorno
bucal manteniendo su actividad bioldgica. Estas
nanoparticulas estan adquiriendo popularidad en
odontologia debido a sus sorprendentes caracteristicas
biologicas. Una de las propiedades mas fascinantes del
quitosano es su capacidad para desarrollar nuevos
biomateriales gracias a su alta bioactividad, que pueden
utilizarse en odontologia™.
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MATERIALES Y METODOS
E
enfoque cualitativa, analitica, de tipo descriptivo. El

presente trabajo es una revision bibliografica con

objetivo de esta revision narrativa fue analizar las
aplicaciones del quitosano en endodoncia, evaluando sus
propiedades fisicoquimicas, eficacia clinicay potencial en
tratamientos convencionales y regenerativos. Para ello,
se realizd una revision de la literatura, con el fin de
determinar su viabilidad como una alternativa
innovadora y seqgura en la irrigacion intracanal. Ademas,
se compard su desempefio frente a materiales
convencionales, buscando establecer su eficacia vy
precision, y asi contribuir al desarrollo de nuevas
endodoncia

estrategias  terapéuticas en la

contemporanea.

El presente trabajo se llevd a cabo mediante una
recopilacion de literatura cientifica realizada en los
metabuscadores PubMed, Google Scholar, Elsevier y
Web of Science. Se utilizaron como palabras clave:
quitosano, nanoparticulas, odontologia, biomateriales y
endodoncia. El proceso de seleccion consistio en la
revision de los titulos y resimenes de los articulos
identificados; dando un universo N=1250 articulos
cientificos. Una vez establecidos los articulos de interés
se procedio a la evaluacion del texto completo de cada
uno de ellos. Esta exploracion circunscribié libros,
articulos y revisiones de relevancia. Se excluyeron
articulos que no presentaban informacion necesaria para
la elaboracion del estudio y articulos que no se
encuentren dentro de los 5 afios de publicacion (N=g58).
Se excluyeron articulos en otros idiomas no
mencionados, debido a limitaciones de lenguaje, asi
como documentos incompletos ( N=240) y se incluyeron
solo estudios en espafiol, inglésy portugués, con enfoque
odontoldgico y endoddntico (N=52)

REVISION DE LITERATURA

Los avances actuales en el campo cientifico y biomédico
han introducido nuevos materiales que se estan
utilizando de forma sequra y eficiente, se observa que el
proceso para obtener algunos biomateriales es dificil y
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costoso. Aunque en la actualidad, estos biomateriales se
utilizan de forma eficaz en ramas de la cirugia plastica,
ortopédica, reconstructiva, estética y biomateriales
dentales. Por otro lado, en diferentes campos de la
odontologia se ha introducido un material que ha ganado
popularidad y es el quitosano 3.

El quitosano es un polisacarido natural, preparado por la
desacetilacion de la quitina, que se obtiene de los
caparazones de cangrejos y camarones. Este
dotado de
biocompatibilidad, biodegradabilidad, bioadhesion vy

polisacarido  esta propiedades de
ninguna toxicidad para las células humanas. Después de
la celulosa, es la sustancia mas abundante en la
naturaleza, lo que hace que su uso sea ecoldgicamente
interesante. A diferencia de otros biomateriales, también
presenta un bajo costo, ademas de una alta capacidad
quelante para diferentes iones metalicos*.

Las principales propiedades del quitosano incluyen:
origen natural, Biocompatible, Biodegradable, eficacia
antimicrobiana, capacidad de formar peliculas, geles,
entre otras propiedades > Por lo cual, ha mostrado
diversas aplicaciones en el campo de la odontologia
conservadora y la endodoncia3.
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Antecedentes del quitosano en Odontologia

El quitosano es un polisacarido natural que demuestra
biodegradabilidad vy la
biocompatibilidad®, presente principalmente en los

propiedades como la

exoesqueletos de los crustaceos. C'rouget descubrio el
quitosano en 1859 al tratar la quitina con una solucion
caliente de hidréxido de potasio’”. Gilson aportd la
existencia de glucosamina en la quitina y el nombre
quitosano, fue acufiado por Hopper-Seyler en 18g94. De
esta manera, el término "quitosano" se refiere
tipicamente a copolimeros catidnicos compuestos por 2-
amino-2-desoxi-D-glucosa con enlaces 3y 2-acetamino-
2-desoxi-D-glucdsido (Grafico 1). El producto principal
de la desacetilacion de la quitina es el quitosano, que
presenta un grado medio de desacetilacion con un
porcentaje de grupos NH; libres superior al 60% #¢.

Después de los aflos 2000, se descubrio adicionalmente,
que el quitosano vy sus subproductos se pueden
incorporar en materiales que favorecen la regeneracion
de tejidos, se puede utilizar en combinacion con agentes
antimicrobianos, adhesivos dentales y es eficaz también
en el control de las patologias bucales™.

Grdfico 1. Linea temporal del descubrimiento y uso del Quitosano en Endodoncia 2
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Aplicaciones del quitosano en Endodoncia

El objetivo principal de las terapias endoddnticas es
disminuir o eliminar la carga microbiana en el sistema de
conductos radiculares. En este contexto, han sido
descritos diversos medicamentos intraconductos e
irrigantes radiculares, que se han probado contra
biopeliculas monoespecificas y multiespecificas.* En
endodoncia el quitosano puede tener multiples
aplicaciones. Por ejemplo: En la pulpotomia el quitosano
aumenta la formacion de dentina reparadora y la
formacion de tejido duro.

Por lo tanto, es considerado un material apropiado para
la pulpotomia™. En un estudio que describe el efecto del
quitosano-EDTA (1:1) sobre Enterococcus faecalis y la
eliminacion del barrillo dentinario, demostraron que
cumple su funcion de irrigante del conducto radicular,
ademas cumple una doble funcion como desinfectante
del conducto radicular. *

Actividad antimicrobiana

El quitosano, tiene potencial en odontologia por su
naturaleza antimicrobiana y su capacidad para formar
enlaces con el calcio de la dentina, lo que ayuda a la
remineralizacion. Como agente biocompatible vy
biodegradable, el quitosano actua ampliamente contra
las bacterias 3. Un estudio evalud las propiedades
antimicrobianas y de eliminacion del barrillo dentinario
de una solucion de quitosano-citrato, demostrando que,
tras cinco minutos de aplicacion, logrd una remocion
significativamente superior del barrillo dentinario en
comparacion con una solucion de acido citrico al 10%.
Estos resultados sugieren que la solucion de quitosano-
citrato no solo posee una actividad antimicrobiana
efectiva, sino que también presenta un alto potencial
como irrigante alternativo para el conducto radicular,
combinando eficacia en la desinfeccion con una
capacidad adecuada de limpieza **.

El quitosano ejerce su actividad antimicrobiana
principalmente mediante la interaccion electrostatica
entre sus grupos amino cargados positivamente v las
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cargas negativas de la pared celular bacteriang, lo que
altera la permeabilidad de la membrana, provoca la
liberacion del contenido intracelulary conduce a la lisis y
muerte celular. Ademas, actUa como un agente quelante,
secuestrando iones metalicos esenciales para las
bacterias, lo que interfiere en la actividad de multiples
enzimas vy altera procesos metabodlicos criticos,
contribuyendo asi a su efecto antimicrobiano **%.
Adicionalmente, el quitosano ejerce un efecto
antifungico al suprimir la esporulacion y la germinacion
de esporas®. A un pH mas bajo, el efecto electrostatico
es el principal responsable de la eficacia antimicrobiana
y, @ un pH alto, el efecto hidrofdébico y quelante es el
responsable de la eficacia antimicrobiana 2.

Biocompatibilidad y biodegradabilidad

El quitosano presenta una elevada biodegradabilidad y
biocompatibilidad, lo que lo convierte en un material
ideal para aplicaciones biomédicas. Su degradacion en el
organismo ocurre principalmente mediante la accion de
enzimas como la lisozimay la quitinasa, que hidrolizan los
enlaces B-(1—4) entre las unidades de glucosamina y N-
acetilglucosamina, generando productos no toxicos y
facilmente eliminables. Esta capacidad de biodegradarse
en compuestos inocuos contribuye a su sequridad y a su
aceptacion en tejidos humanos 2.

Cabe mencionar que al maximizar la cantidad de cargas
con origen positivo, la acetilacion mejora la
biocompatibilidad al mejorar el contacto entre el
quitosano y las células. Incluso se ha demostrado que
tiene cualidades antiinflamatorias y sin  reaccion
antigénica. Otra caracteristica importante del quitosano
es su accion hemostatica, que se debe principalmente a
que tiene la capacidad de estimular la coagulacion
sanguinea enddgena e inducir la adhesion y agregacion
plaquetaria ™.

A través de la adsorcion del plasma y la coagulacion de
los glébulos rojos, el quitosano también puede regular el
sangrado.
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Debido a sus diversos tipos de procesamiento, como
solucion, pelicula, gel, microparticulas, pasta, tableta y
microesferas, entre otros, las propiedades del quitosano
incluyen biodegradabilidad, biocompatibilidad,
naturaleza hidrofila, accion antimicrobiana y actividad
biologica .

En Odontologia, el quitosano se aplica para mejorar la
infiltracion adhesiva y aumentar la fuerza de union de la
resina a la dentina®*. El quitosano puede aumentar la
reticulacion entre las fibras de colageno de la denting,
fortaleciendo las fibrillas contra la degradacion,
neutralizando la metaloproteinasa de la matriz. Este
mecanismo de estabilizacion del colageno de la dentina
es un paso clinico importante para mejorar la estabilidad
de la interfaz de union de la dentina 252,

Para mejorar la resistencia de la union al corte y crear
sistemas fuertes de union de denting, los investigadores
han experimentado con hidrogeles de quitosano
antioxidantes infundidos con propdleo, nistatina y -
caroteno. Los cuales encontraron que, los beneficios
adicionalesincluyen una mayor resistencia de la adhesion
a la dentina (después de 24 horas y 6 meses) y una
influencia positiva en la liberacion de nistatina .

Efecto quelante e irrigacion radicular

El quitosano se puede utilizar en procedimientos
endodonticos debido a sus capacidades antibacterianas
de amplio espectro, su alta capacidad quelante en
condiciones &cidas 'y su estimulacion de la
remineralizacion de la dentina. Suzuki et al. concluyeron
que el impacto antibacterianoy la eliminacion de la capa
de frotis demoraron solo 5 minutos y fueron
significativamente mayores que el acido citrico al 10%, y
se descubrio que la solucion de quitosano y citrato era un
irrigante potencial del conducto radicular *.

La irrigacion final con quitosano mejora la
humectabilidad de la superficie dentinaria al inducir la
formacion de una capa de fosfato de calcio sobre el
sustrato, favoreciendo una mejor interaccion entre el
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material de obturacion y la dentina. Ademas, el
quitosano establece enlaces cruzados con las fibras de
colageno, estabilizando la matriz organica de la dentina
y previniendo su degradacion. Una de las principales
causas de la disminucion de la fuerza de union de los
selladores endodonticos es la actividad de Ias
metaloproteinasas de matriz (MMPs), que degradan el
colageno expuesto en la interfase adhesiva. El quitosano,
al formar enlaces cruzados con las MMPs, inhibe su
actividad en la superficie dentinaria, protegiendo la
estructura de coldageno y contribuyendo a mantener la
fuerza de unidn a largo plazo. Por tanto, el uso de
quitosano como irrigante final puede mejorarla adhesion
de las resinas epoxi a la dentina y favorecerla durabilidad
del sellado endodontico *.

El quitosano es un polimero de naturaleza hidrofilica que
posee numerosos grupos hidroxilo y amino en su
estructura. En un medio acido, los grupos amino del
quitosano se protonan, permitiendo interacciones
cationicas con la superficie dentinaria, lo que facilita Ia
atraccion de otros grupos funcionales y mejora su
penetracion en los tubulos dentinarios 2. Aunque la
capacidad del quitosano para eliminar la capa de frotis
depende de su concentracion y del tiempo de contacto
con la dentina, la presencia residual de esta capa
interfiere negativamente en la fuerza de adhesion por
empuje. Por lo tanto, una irrigacion eficaz que remueva
la capa de frotis, como la proporcionada por el quitosano,
resulta esencial para optimizar la adhesion de los
materiales endododnticos ™.

Comparacion de irrigantes tradicionales

Entre los irrigantes endoddnticos mas utilizados se
encuentran el hipoclorito de sodio (NaOCl) y el acido
etilendiaminotetraacético (EDTA). En un estudio
comparativo, se evalud la actividad antimicrobiana vy la
capacidad de eliminacion del barrillo dentinario del
quitosano en relacion con el NaOC| y el EDTA. Los
resultados mostraron que, si bien el NaOCl puede
eliminar eficazmente los componentes organicos de la
dentina y el EDTA facilita la remocion de los
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componentes inorganicos, el quitosano demostrd una
accion quelante comparable a la del EDTA. Ademas, el
quitosano supero significativamente al NaOCly al EDTA
en la inhibicion de la formacion de biopeliculas,
sugiriendo su potencial como irrigante alternativo en el
tratamiento endoddntico *.

El quitosano tiene la ventaja adicional de poder
remineralizar la dentina que se ha desmineralizado, a
diferencia del EDTA, que tiene el potencial de causar la
desmineralizacion de la dentina. La capacidad del
quitosano para eliminar el barrillo dentinario de la
dentina y evitar que los gérmenes vuelvan a colonizarlos
los convierte en un sustituto viable del EDTA o un
irrigante final en la terapia del conducto radicular *3°. Por
otro lado, debido a su ventajoso efecto antibacteriano, el
hidroxido de calcio ha sido durante mucho tiempo el
material de eleccion para los apositos intraconductos. Sin
embargo, el hidroxido de calcio pierde su capacidad de
liberariones de calcio y mantener un pH alcalino durante
mas de siete dias.

En consecuencia, cuando el hidroxido de calcio se mezcld
con varios medios, incluido propilenglicol, agua
destilada,
hidréxido de calcio, un estudio evalud la liberacion de

quitosano y puntas de gutapercha con

iones de calcio y midio el cambio ambiental del pH3*. En
comparacion con los otros medios de formula, durante
hasta 30 dfas, la formulacion de quitosano mostro la
dispersion mas duradera de iones de calcio mientras
mantenia un pH alcalino alto. Por lo tanto, estas
investigaciones llegaron a la conclusion de que el
quitosano puede ser un sistema viable de administracion
de hidrdxido de calcio para apositos a largo plazo que
mantienen la liberacion de calcio durante la terapia del
conducto radicular *973",

De acuerdo con un estudio realizado en 2024, los autores
descubrieron que el uso de nanoparticulas de quitosano
y genipina en el protocolo de irrigacion final afectd
positivamente las propiedades mecanicas y quimicas de
la dentina. Agregaron que, este efecto fue mas
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pronunciado cuando se utilizaron nanoparticulas de
quitosano después del EDTA. Por otra parte, aseguraron
que, el uso de estas soluciones en el protocolo de
irrigacion final contribuyo a la resistencia mecanica y la
preservacion del contenido organico de la dentina contra
la colagenasa bacteriana. Ala luz de los hallazgos de este
estudio, el uso de soluciones de nanoparticulas de
quitosano y genipina en el protocolo de irrigacion final
puede ser clinicamente prometedor y tener el potencial
de contribuir al tratamiento del conducto radicular?.

Camacho-Alonso et al.  evaluaron la eficacia
antibacteriana de la terapia fotodindmica y el quitosano
en comparacion con hipoclorito de sodio. El estudio se
realizé con el uso de un microscopio electrénico de
barrido para determinar el area de contaminacion vy
también se realizo una evaluacion microbioldgica. La
combinacion de terapia fotodinamica y quitosano
mostro mejores resultados en comparacion con los
grupos de control.

Medicacidn intraconducto

En el tratamiento endododntico, el 0xido de zinc-eugenol
modificado con quitosano puede utilizarse tanto como
sellador como material restaurador temporal®34. En un
estudio, se incorpord quitosano al dxido de zinc-eugenol
para evaluar sus propiedades antimicrobianas frente a
Enterococcus  faecalis, Streptococcus mutans vy
Staphylococcus epidermidis. Los resultados
demostraron que la adicion de quitosano no solo
preservo, sino que también potencid la actividad
antibacteriana del material, mejorando su eficacia frente
a patogenos resistentes. Esta modificacion del sellador
contribuye a optimizar el control de la infeccion
intrarradicular, favoreciendo asi el éxito de la terapia

endoddntica 34,

En otros estudios descubrieron que, la combinacion de
gel de clorhexidina al 2 % y quitosano mostro el mayor
efecto antimicrobiano contra C. albicans y E. faecalis en
comparacion con el gel de clorhexidina o solo el
quitosano al 2 %%, . Algunos autores informaron que
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las nanoparticulas de quitosano incorporadas al sellador
de oxido de zinc-eugenol mejoraron los efectos
antibacterianos en ensayos restringidos a la membrana,
lo que sugiere que las nanoparticulas de quitosano se
dispersan desde el sellador, perforando los tubulos
dentinarios y las complejidades anatémicas®* .

Otros autores han demostrado que la combinacion de
quitosano con pasta antibiotica triple y/o hidréxido de
calcio potencia el efecto antimicrobiano contra Candida
albicans y Enterococcus faecalis. Esta sinergia entre el
quitosano vy los agentes antimicrobianos tradicionales
mejora la desinfeccion del conducto radicular,
especialmente frente a microorganismos asociados con
infecciones persistentes y fracasos endodonticos 3+4°.

Aplicacion en tratamientos regenerativos

La terapia endododntica regenerativa se enfoca en la
restauracion del tejido conectivo pulpar, la regeneracion
de la dentina radicular, asi como en la revascularizacion e
inervacion del complejo pulpo-dentinario. A diferencia
de laendodoncia convencional, cuyo objetivo principal es
la completa eliminacion del tejido pulpar necrético y su
reemplazo por materiales de obturacion, la terapia
regenerativa busca reestablecer la vitalidad y funcion
biologica del tejido dental #*.

Cuando se combina con otros biomateriales, el quitosano
muestra propiedades bioldgicas compatibles con la
vitalidad pulpar, promoviendo un patron celular similar al
de los fibroblastos y estimulando la sintesis de colageno.
Particularmente, su combinacion con hidrogel de fibrina
ha demostrado una fuerte actividad antibacteriana
dentro de la red de fibrina, sin afectar el crecimiento, la

morfologia nila viabilidad de las células de la pulpa dental
41

Ademas, debido a su capacidad para inducir la
mineralizacion, diversos estudios han sefialado que los
andamios a base de quitosano son altamente favorables
para la regeneracion del tejido pulpar y la formacion de
dentina **.
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Un estudio publicado en 2025 demostrd la eficacia de un
hidrogel termosensible inyectable a base de quitosano,
suplementado con un 3 % de azitromicina, como
medicacion intraconducto en procedimientos de
endodoncia regenerativa. En cuanto a la respuesta
tisular, este hidrogel promovio una mayor formacion de
tejido mineralizado y mejord la vascularizacion en
comparacion con dientes no tratados y aquellos tratados
con pasta antibidtica doble. Ademas, mostré una
capacidad superior para eliminar infecciones y favorecer
la formacion de neotejido in vivo en un modelo preclinico
de endodoncia regenerativa. Cabe destacar que este es
el primer estudio que evalUa este novedoso enfoque
terapéutico para su aplicacion en procedimientos
regenerativos “°.

Limitaciones y desafios

El quitosano tiene muchas aplicaciones en casi todos los
campos debido a sus propiedades Unicas, pero también
tiene algunas limitaciones. Es insoluble en agua y en la
mayoria de los solventes organicos, lo que limita sus
aplicaciones en una variedad de campos. Es insoluble en
agua como resultado de la presencia de enlaces de H
intermoleculares e intramoleculares. Solo se puede
disolver en medios acidos como acido acético al 1%,
acido formico, acido lactico, etc. Sinembargo, se pueden
realizar varias modificaciones para mejorar la
solubilidad*.

Entre las principales limitaciones del quitosano se
encuentran diversos factores que pueden afectar su
eficacia antimicrobiana. Estos incluyen: el peso
molecular del polimero, el pH de la solucion, la carga
positiva transportada por las particulas, la naturaleza
hidrofilica o hidrofébica del medio, la fuerza idnica, el
potencial quelante de las particulas, el estado fisico del
quitosano, asi como la temperatura y el tiempo de
contacto durante su aplicacion. Cada uno de estos
parametros puede influir en la interaccion del quitosano
con las membranas bacterianas y, por tanto, en su
capacidad antimicrobiana efectiva 4.
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La incorporacion de quitosano en materiales dentales,
como composites o recubrimientos, puede ayudar a
inhibir el crecimiento bacteriano, reducir la formacion de
placa y prevenir la caries dental. Sin embargo, es
importante reconocer las limitaciones de los andamiajes
de quitosano puro, por sus bajas propiedades mecanicas
y su rapida degradacion. Estos factores pueden afectar
su estabilidad a largo plazo y sus resultados funcionales
en aplicaciones dentales. Porlo tanto, la combinacion del
quitosano con otros biomateriales, como ceramicas o
polimeros, puede abordar estas limitaciones y mejorar el
rendimiento de las construcciones basadas en quitosano
en odontologia y odontologfa regenerativa“®.

DISCUSION

El quitosano ha sido objeto de una amplia investigacion
debido a sus propiedades especiales y posibles usos en
odontologia,  especialmente  en  tratamientos
endodonticos. En este estudio se ha realizado una
busqueda exhaustiva de articulos cientificos que
corroboren  su  uso especificamente en  estos
tratamientos. En cuanto al uso del quitosano como
irrigante intraconducto, varios autores han confirmado
su aplicacion, aunque no todos coinciden con su eficacia
en comparacion a otros irrigantes. Se destaca una
investigacion de Shaheenu & Mithra, en la cual confirma
que, el quitosano elimind eficazmente el barrillo
dentinario del tercio coronal y medio del conducto

radicular en concentraciones muy bajas.

Por lo tanto, los autores indican que se puede utilizar
como complemento durante la instrumentacion para
una limpieza eficaz del sistema de conductos radiculares
A diferencia del estudio de Gupta-Wadhwa et al, el
cual asevera que, el hipoclorito de sodio es mucho mas
eficaz en cuanto a eliminacion de barrillo dentinario
ademds de mostrar maxima eficacia contra
Enterococcus Faecalis . Por otra parte, en un estudio
realizado por Zhou et al en el 2018, concluyeron que el
quitosano fue mas efectivo en la eliminacion del barrillo
dentinario que el MTAD, especialmente en el tercio
apical“®.
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Por otro lado, en cuanto a la medicacion intraconducto,
en la investigacion de Elsaka & Elnaghy, observaron que
el hidroxido de calcio combinado con soluciones de
quitosano es mayormente eficaz para inhibir el
crecimiento de E. Faecalis en comparacion con el
hidréxido de calcio mezclado con solucion salina 4. De la
misma manera los autores Nair et al, informaron que la
integracion de nanoparticulas de quitosano en selladores
a base de hidroxido de calcio mejora formidablemente Ia
eficiencia antimicrobiana contra E. faecalis®®. Asi como
se corrobora también esta informacion en un estudio in
vitro realizado en 2022, en el cual prepararon
nanoparticulas de quitosano provenientes de quitina de
caparazones de camardn, utilizandolas  como
medicacion intraconducto.

A partirdelas mismas, realizaron un estudio comparativo
entre la eficacia del quitosano y el hidroxido de calcio, los
resultados del estudio dieron a conocer que la
medicacion intraconducto con quitosano pudo reducir
significativamente la C. albicans, pero no mostrd una
diferencia significativa con el hidroxido de calcio. Por otra
parte en la misma investigacion, los autores confirmaron
que, las nanoparticulas de quitosano fueron mayormente
eficaces en la en la reduccion de E. Faecalis, asi como
coincidieron los autores antes mencionados®*. De tal
manera, se destaca que la investigacion con
nanomateriales en odontologia esta en rapido desarrollo,
aunque aun se espera que las aplicaciones in vivo tengan
resultados positivos en los tratamientos.

En cuanto a la terapia endoddntica regenerativa, es
importante mencionar que esta se centra en la
regeneracion del paquete vasculonervioso de la pulpa
dental, a diferencia del tratamiento endoddntico
tradicional, que se concentra en la elimina todo el tejido
pulpar. Por esta razon, algunos estudios in vitro, afirman
que el quitosano cuando es utilizado como andamio con
el hidrogel celularizado de fibrina puede inhibir el
crecimiento de gérmenes endodonticos y promover el
desarrollo de la pulpa dental ®3°. Por otro lado, en un
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estudio realizado por Alghofaily et al, los autores
proponen que los andamios de quitosano cargados con
antibidticos especificos ofrecen un enfoque prometedor
para la regeneracion endodontica. De la misma manera
aseveran  que, su  biocompatibilidad, eficacia
antibacteriana y capacidad para promover la adhesion
celular sientan las bases para el desarrollo de nuevas
tacticas terapéuticas en este campo®®. De acuerdo con
los resultados encontrados, se sugiere que este podria ser
una alternativa valida en cuanto a los tratamientos
regenerativos en endodoncia, recalcando que se
deberian ampliar los estudios en pacientes.

CONCLUSION

En conclusion, el presente trabajo confirma, a través de
estudios in vitro, que el quitosano es un material viable
para su aplicacion en odontologia, particularmente en
diversos procedimientos del area de endodoncia. La
evidencia analizada muestra que el quitosano ha sido
combinado con otros materiales dentales, como el
hidréxido de calcio, MTAD, hipoclorito de sodio y EDTA,
con el objetivo de potenciar su efectividad. No obstante,
para consolidar su uso clinico, resulta necesario
desarrollar mas estudios in vivo que permitan validar su
eficacia en pacientes. De esta manera, se abriria el
camino  hacia  nuevos meétodos  terapéuticos,
incorporando componentes innovadores como las
nanoparticulas, que representan una estrategia
prometedora para el futuro de la odontologia
regenerativa y minimamente invasiva.
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