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Resumen

El presente estudio tuvo como objetivo general determinar la efectividad de las
técnicas de obturacion de Tagger y condensacion lateral en relacion con la
microfiltracion apical en conductos radiculares curvos. La investigacion se desarrolld
bajo un enfoque cuantitativo, empleando el método hipotético-deductivo y un disefio
experimental, lo que permitidé contrastar sistematicamente ambas técnicas mediante
condiciones controladas. La poblacion estuvo conformada por raices mesiovestibulares
de molares superiores humanos con conductos curvos, mientras que la muestra incluyo
42 piezas dentarias distribuidas en dos grupos de 21, una para cada técnica evaluada.
Por otro lado, las piezas fueron seleccionadas mediante un muestreo no probabilistico
por conveniencia. En cuanto a los resultados, se evidencioé que la técnica hibrida de
Tagger presentd significativamente menores niveles de microfiltracion apical (media:
0.649 mm) en comparacion con la técnica de condensacion lateral (media: 2.14 mm),
con una diferencia estadisticamente significativa (p <0.001) y un tamafio del efecto muy
grande (d de Cohen = 2.33). Estos hallazgos respaldaron la hipotesis de que la técnica
de Tagger es mas efectiva para lograr un sellado tridimensional en conductos curvos.
Bajo este contexto se llegd a la conclusion de que, la técnica hibrida de Tagger ofrecio
mejores resultados en términos de sellado apical y control de microfiltracion, lo cual la
posiciona como una alternativa mas eficaz en procedimientos endodonticos en
conductos con anatomia compleja. Los hallazgos fortalecen la toma de decisiones
clinicas en endodoncia, promoviendo el uso de técnicas que optimicen el sellado

tridimensional y mejoren el prondstico del tratamiento.

Palabras clave: Microfiltracion apical, obturacion radicular, técnica de Tagger.
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Abstract

The present study aimed to determine the effectiveness of Tagger and lateral
condensation obturation techniques in relation to apical microleakage in curved root
canals. The research was conducted using a quantitative approach, employing the
hypothetical-deductive method and an experimental design, which allowed for the
systematic comparison of both techniques under controlled conditions. The population
consisted of mesiobuccal roots of human upper molars with curved canals, while the
sample included 42 dental pieces distributed into two groups of 21, one for each
evaluated technique. On the other hand, the pieces were selected through a non-
probabilistic convenience sampling. Regarding the results, it was evident that the Tagger
hybrid technique showed significantly lower levels of apical microleakage (mean: 0.649
mm) compared to the lateral condensation technique (mean: 2.14 mm), with a
statistically significant difference (p < 0.001) and a very large effect size (Cohen's d =
2.33). These findings supported the hypothesis that the Tagger technique is more
effective in achieving a three-dimensional seal in curved canals. In this context, it was
concluded that the Tagger hybrid technique offered better results in terms of apical
sealing and microleakage control, positioning it as a more effective alternative in
endodontic procedures for canals with complex anatomy. The findings strengthen
clinical decision-making in endodontics, promoting the use of techniques that optimize

three-dimensional sealing and improve treatment prognosis.

Keywords: Apical microfiltration, root canal filling, Tagger technique.
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Introduccion
Conservar piezas dentales afectadas por procesos patologicos pulpares o
periapicales es, hoy en dia, una de las metas prioritarias dentro del ejercicio clinico
odontologico. En ese esfuerzo, la terapia endodontica representa una herramienta
fundamental. No obstante, su éxito no depende inicamente del acceso y desbridamiento
del conducto radicular, sino en gran medida de la calidad con la que se sella dicho

sistema una vez completada la instrumentacion.

Lejos de tratarse de un simple llenado del espacio radicular, la obturacion debe
garantizar una barrera efectiva, tridimensional, que impida el paso de microorganismos
o sus subproductos hacia los tejidos periapicales. Cuando este sellado resulta deficiente,
pueden formarse vacios que se convierten en focos de reinfeccion, comprometiendo la

reparacion 6sea e incluso desencadenando el fracaso del tratamiento.

Esta problematica cobra mayor relevancia en piezas con curvaturas marcadas,
donde las irregularidades anatomicas dificultan la adaptacion del material obturador,
favoreciendo la microfiltracion. Bajo ese contexto, la eleccion de una técnica eficaz no

solo es necesaria, sino determinante.

En este marco, el presente estudio se enfocd en comparar el desempefio de dos
técnicas de obturacion, analizando su efectividad ante condiciones complejas como lo

son los conductos radiculares curvos.

El desarrollo de la investigacion se estructura en cinco capitulos. En el Capitulo I,
El Problema, se describe y delimita la microfiltracion apical en conductos curvos,
formulandose los objetivos, hipotesis y justificaciones del estudio. El Capitulo II, Marco
Teodrico, presenta los antecedentes nacionales e internacionales, asi como los

fundamentos conceptuales sobre anatomia radicular, técnicas de obturacion y
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microfiltracion apical. El Capitulo III, Metodologia, expone el tipo y disefio de
investigacion, la poblacién, muestra, criterios de seleccion, materiales, procedimientos
y analisis estadistico aplicado. En el Capitulo IV, Presentacion y Discusion de
Resultados, se muestran los hallazgos obtenidos, evidenciando diferencias significativas
entre ambas técnicas y confirmando la superioridad de la técnica hibrida de Tagger.
Finalmente, el Capitulo V, Conclusiones y Recomendaciones, sintetiza los principales
resultados y propone lineamientos orientados a mejorar las practicas endodonticas

mediante técnicas que aseguren un sellado apical eficaz y duradero.
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CAPITULO I: EL PROBLEMA

1.1 Planteamiento del problema

La Asociacion Americana de Endodoncia (AAE) define y caracteriza una
obturacion adecuada como el relleno tridimensional de todo el conducto radicular, con
la unién cemento-dentina lo mas proxima posible. La ultima fase operatoria del
tratamiento del conducto radicular, la obturacion, es crucial para el éxito del
procedimiento a medio y largo plazo. Por lo tanto, su objetivo final es cubrir
completamente el sistema de conductos radiculares para mantener el diente como una

unidad funcional sana (1)

Multiples estudios han reportado que el tratamiento endoddntico tiene una tasa de
¢xito que oscila entre el 87,4% y el 94,5% (2). Los objetivos de esta intervencion
terapéutica son los siguientes: erradicar los microorganismos e inhibir el crecimiento de
bacterias dentro del conducto, obturar el sistema de conductos radiculares para

garantizar un cierre seguro y restaurar la funcion del diente tratado (3)

La obturacion del sistema de conductos radiculares implica el uso de materiales e
instrumentos antisépticos para sellar un conducto que se ha preparado previamente. De
este modo se garantiza que el conducto esté desprovisto de microorganismos y que se
logre un sellado adecuado en toda su longitud (4). Ademas, se establece un limite
hermético para los fluidos a fin de evitar la infiltracion de los tejidos perirradiculares

por microorganismos que residen en la cavidad bucal (5)

Para la obturacion y el sellado eficaces del sistema de conductos radiculares son
necesarios métodos y sustancias. Un sellado tridimensional de los conductos
radiculares, radiopacidad radiografica en toda la longitud del sistema de conductos

radiculares y una porcion apical desprovista de sobreobstruccion de los materiales de



16

obturacion en direccion a los tejidos periapicales son criterios establecidos por Chugal

et al. (6) para calificar una obturacion como correcta.

La técnica de condensacion lateral (CL), que consiste en la colocacion lateral de
conos accesorios o auxiliares a un cono principal bien adaptado, y la técnica hibrida de
Tagger (THT), que consiste en la termoplastificacion y termocompactacion de
gutapercha después de la obstruccion del segmento apical del conducto, son dos de los
métodos mas frecuentemente empleados (7), que produce una masa uniforme en toda la
longitud del conducto radicular y necesita una cantidad reducida de gutapercha,
reduciendo asi el consumo de material; posee una curva de aprendizaje favorable; no

obstante, su aplicacion se limita a conductos individuales (8)

Un estudio realizado a nivel internacional en Ecuador determind que la técnica
hibrida Tagger logra un nivel marginal de filtraciébn, mientras que la técnica de
condensacion lateral logra un nivel moderado de filtracion. En Argentina, sin embargo,
se determin6 que las puntuaciones medias de los dos grupos difieren significativamente

al comparar ambas técnicas (U=191,5; p0,05). (9)

Un estudio nacional realizado en Lima determind que no existian diferencias
estadisticamente significativas entre los tres sistemas en el tercer nivel de la region

cervical (p=0,186). (10)

Teniendo en cuenta lo anteriormente descrito el estudio propone determinar
Efectividad de las técnicas de Tagger y condensacion lateral en la microfiltracion apical

en conductos radiculares curvos, 2025.
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1.2 Formulacion del problema

1.2.1 Problema general

(Cual es la efectividad de las técnicas de Tagger y condensacion lateral en la

microfiltracion apical en conductos radiculares curvos, 2025?

1.2.2 Problema especificos

(Cual es la efectividad de la técnica de Tagger en la microfiltracion apical en

conductos radiculares curvos, 2025?

(Cual es la efectividad de las técnicas de condensacion lateral en la microfiltracion

apical en conductos radiculares curvos, 20257

(Qué diferencia existe en la efectividad de las técnicas de Tagger y condensacion

lateral en la microfiltracion apical en conductos radiculares curvos, 20257

1.3 Objetivos de la investigacion

1.3.1 Objetivo General

Determinar la efectividad de las técnicas de Tagger y condensacion lateral en la

microfiltracion apical en conductos radiculares curvos, 2025.

1.3.2 Objetivos especificos

Establecer la efectividad de la técnica de Tagger en la microfiltracion apical en

conductos radiculares curvos, 2025.
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Establecer la efectividad de las técnicas de condensacion lateral en la

microfiltracion apical en conductos radiculares curvos, 2025.

Establecer la diferencia en la efectividad de las técnicas de Tagger y condensacion

lateral en la microfiltracion apical en conductos radiculares curvos, 2025.

1.4 Justificacion de la investigacion

1.4.1 Tedrica

Tedricamente, fue justificable en tanto que el estudio buscd profundizar en la
comprension de la efectividad de los procedimientos aplicados durante el tratamiento
endodontico, los cuales tuvieron como finalidad lograr un sellado marginal adecuado y

una obturacion homogénea en un entorno libre de contaminacion bacteriana.

1.4.2 Metodologica

Desde el enfoque metodologico, el estudio se justifico por la aplicacion
estructurada del método cientifico, lo que permiti6 modelar el proceso estadistico de
forma sistematica y rigurosa. Ademas, los resultados obtenidos se respaldaron en el uso
de un instrumento previamente validado y confiable, lo que otorgd solidez a los

hallazgos y posibilité su utilizacion como referencia en investigaciones futuras.

1.4.3 Practica

La realizacion de esta investigacion fue clave para identificar cudl de las técnicas
evaluadas resulté mas viable en el contexto clinico, permitiendo valorar los beneficios

concretos asociados al resultado del tratamiento endodontico. A través del desarrollo



19

del estudio, se logr6 establecer cual de los dos métodos ofrecié una alternativa mas
favorable para la obturacion del conducto radicular, generando asi evidencia util para
sustentar decisiones clinicas informadas por parte del profesional odont6logo en la etapa

final del tratamiento.

1.4.4 Social

Esta investigacion permitié evidenciar que es posible optimizar la toma de
decisiones clinicas en relacion con la eleccion del método de obturacion mas adecuado
durante el tratamiento endodontico. Asimismo, brindé fundamentos tanto tedricos como
practicos sobre el manejo de dichas técnicas, favoreciendo la aplicacion de
procedimientos que contribuyan a obtener resultados clinicos mas predecibles y

sostenibles en el tiempo.

1.5 Limitaciones de la investigacion

1.5.1 Temporal

El desarrollo del estudio tuvo lugar entre los meses de marzo y abril de 2025. Este
marco temporal respondi6 no solo a la disponibilidad del espacio fisico y los materiales
requeridos, sino también a la necesidad de asegurar tiempos adecuados para el montaje
de la fase experimental, la ejecucion de los procedimientos técnicos y la organizacion

del procesamiento estadistico posterior.

1.5.2 Espacial

Las actividades investigativas se realizaron dentro de un entorno controlado
perteneciente a un laboratorio especializado en Lima, el cual brind6 las condiciones

necesarias para garantizar uniformidad en los procedimientos. La eleccion del espacio
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fue clave para asegurar la estabilidad de las variables técnicas, el control del ambiente
y la adecuada manipulacion de los especimenes dentales durante cada etapa del

protocolo.

1.5.3 Recursos

El proyecto contd con apoyo logistico limitado, centrado en el esfuerzo del
investigador principal y de colaboradores formados previamente para asistir en tareas
especificas. El componente financiero fue asumido directamente por el investigador,
quien gestiond de manera personal la adquisicion de materiales, el acceso a software de
analisis y los insumos clinicos requeridos, constituyéndose como un estudio

autofinanciado.
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CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes de la investigacion

2.1.1 Antecedentes nacionales

Rech et. al (11) en 2024, tuvo como proposito “Evaluar la calidad de la
obturacion en conductos radiculares ovalados utilizando cuatro técnicas diferentes,
luego de la preparacion con instrumentos manuales M®”. Para ello, realizaron un
estudio in vitro con sesenta premolares inferiores que presentaban canales ovales, los
cuales fueron divididos aleatoriamente en cuatro grupos experimentales: técnica de cono
unico (TU), condensacion lateral en frio (TL), técnica hibrida de Tagger (TH) y técnica
de Schilder (TS). Se obturaron los conductos y se realizaron radiografias digitales en
direcciones bucolingual y mesiodistal, analizando el porcentaje de areas obturadas y
vacias mediante software especializado. El analisis estadistico incluyo ANOVA de una
via, prueba t de Student y prueba de Tukey, con un nivel de significancia del 5%. Los
resultados indicaron que los grupos TL y TS presentaron un porcentaje
significativamente menor de espacios no obturados en comparacion con TU y TH,
especialmente en los tercios medio y apical del conducto (p < 0.0001). Asimismo, se
observo que las imagenes radiograficas en direccion mesiodistal evidenciaban mayor
porcentaje de vacios que las bucolinguales, siendo estas diferencias significativas en los
grupos TU y TL. En conclusiéon, los autores determinaron que las técnicas de
condensacion lateral en frio y de Schilder ofrecieron mejores resultados en la obturacion
de conductos ovalados, lo que sugiere una mayor efectividad en la adaptacion del

material obturador a este tipo de anatomia.
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Endara (12) en 2021, tuvo como propdsito “Comparar la microfiltracion apical de
dientes obturados con tres diferentes técnicas: condensacion lateral, condensacion
vertical y sistema obtura II in vitro” Se utilizaron cinco grupos de setenta y cinco dientes
unirradiculares: El Grupo 1 consistid en una condensacion lateral, el Grupo 2 en una
vertical, el Grupo 3 en el sistema Obtura II, el Grupo 4 en un control positivo y el Grupo
5 negativo. La filtracion apical se realiz6 en las raices mediante difusion indirecta
utilizando tinta china. Posteriormente, las raices se desecaron y se examinaron al
microscopio Vasconcellos. Se efectuaron pruebas estadisticas descriptivas utilizando el
software GraphPad Prism 8. A diferencia de los otros dos grupos, el grupo 1 mostr6 una
filtracion superior (0,6603+0,5063) en comparacion con el grupo 3, diferencia que fue
estadisticamente significativa (p0,05). No obstante, no se observd extrusion de
gutapercha en el grupo 1. Como resultado de su sellado apical superior, la técnica del
sistema Obtura II demostr6 una incidencia reducida de filtracion apical, estableciendo
asi su eficacia superior en comparacion con las técnicas alternativas empleadas en la

investigacion.

Dezan-Junior, et al. (13) en 2021, tuvo el proposito de “Evaluar, in vivo, la
infiltracion bacteriana coronal después del tratamiento endodoéntico con diferente
técnica de obturacion”. Para este estudio prospectivo, experimental y transversal, se
extrajeron cuarenta y cinco conductos radiculares de premolares e incisivos de perros.
Los dientes se instrumentaron con una lima Kerr n.° 40 después de la desinfeccion local
y el aislamiento con dique de goma. A continuacion, se ejecutaron tres protocolos de
obturacion Endofill®: condensacion lateral, condensacion lateral con tapon coronal
Endofill® set y técnica hibrida Tagger. Se detectd infiltracion bacteriana de las paredes
del conducto radicular en dos de trece conductos radiculares obturados con la técnica

hibrida Tagger. (15,3%), dos de cada quince conductos obturados con condensacion
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lateral con tapon coronal Endofill® set y dos de cada catorce conductos radiculares
obturados con la técnica de condensacion lateral (42,8%). A pesar de demostrar una
infiltracion bacteriana reducida en comparaciéon con la condensacion lateral
convencional al emplear un tapon coronal o una técnica de compactacion
termomecanica, ambos métodos no consiguieron obstruir completamente la infiltracion

bacteriana en la region periapical.

Guedes da Silva et. al (14) en 2020, desarrollaron un estudio experimental cuyo
proposito fue “Comparar la eficiencia de tres métodos de obturacion endodontica —la
técnica de condensacion lateral, la técnica hibrida de Tagger y la técnica de onda
continua— en el sellado de canales laterales simulados”. Para ello, utilizaron una
muestra compuesta por 30 premolares inferiores extraidos, los cuales fueron tratados
mediante instrumentacion rotatoria con el sistema ProTaper Universal. Luego de la
preparacion biomecanica, se crearon canales laterales artificiales en los tercios apical,
medio y cervical de cada raiz, y las piezas dentales fueron divididas aleatoriamente en
tres grupos, cada uno correspondiente a una técnica obturadora distinta. En todas las
muestras se emplearon conos de gutapercha y cemento Sealer 26 como materiales de
obturacion. Posteriormente, las piezas fueron almacenadas en condiciones de humedad
durante un periodo de quince dias, a fin de asegurar el fraguado completo del sellador,
y se evaluaron radiograficamente mediante imagenes digitales. Los resultados revelaron
que la técnica de onda continua fue la que obtuvo el mayor numero de canales laterales
correctamente obturados, seguida por la técnica hibrida de Tagger. En contraste, la
técnica de condensacion lateral evidencio un desempefio inferior, particularmente en los
tercios medio y apical. El andlisis estadistico, realizado mediante la prueba de Chi-
cuadrado, confirmo diferencias significativas entre la técnica de condensacion lateral y

las demas (p<0.05), mientras que no se detectaron diferencias relevantes entre las
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técnicas de Tagger y la de onda continua. Finalmente, se concluyo que, si bien ninguna
técnica fue capaz de obturar completamente todos los canales simulados, la técnica de
onda continua demostrd ser la mas eficaz, seguida por la técnica hibrida de Tagger,
siendo la técnica de condensacion lateral la menos eficiente dentro del contexto

evaluado.

Dezontini et. al (15) en 2020, llevaron a cabo una revision documental cuyo
enfoque fue analizar tres métodos de obturacion radicular comiinmente empleados en
odontologia: la técnica de condensacion lateral, la técnica del cono tnico y la técnica
hibrida de Tagger. Su finalidad fue “Identificar cual de estas estrategias proporciona
mejores resultados clinicos en cuanto a eficiencia del sellado, homogeneidad del
material, complejidad del procedimiento y tiempo operatorio”. La busqueda se
desarrollé en bases cientificas reconocidas, como SciELO, Google Académico y
revistas especializadas, utilizando términos clave relacionados con obturacion
endodontica. Tras revisar y contrastar diversos estudios, los autores identificaron que la
técnica lateral, si bien es la mas difundida en la practica clinica por su accesibilidad y
simplicidad, tiende a generar obturaciones con espacios vacios entre la gutapercha y las
paredes del conducto, especialmente en anatomias curvas o irregulares, lo que podria
comprometer el sellado tridimensional. En cuanto a la técnica del cono tUnico, se
evidencio que esta presenta buenos resultados en conductos anchos y rectos, dado que
permite un sellado apical aceptable con un uso minimo de cemento, aunque su
efectividad disminuye en conductos con canales accesorios u ovalados. Por su parte, la
técnica hibrida de Tagger destacé por generar una obturacion mas compacta y uniforme,
gracias a la termoplasticacion del material, lo que favorece el relleno tridimensional; sin
embargo, se observd que demanda mayor habilidad técnica y puede presentar riesgo de

sobreobturacion si no se controla adecuadamente la presion durante la compactacion. El
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estudio concluyd que no existe un método obturador universalmente superior. La
eleccion depende de las caracteristicas anatomicas del conducto y del dominio técnico
del operador. No obstante, se reconocidé que la técnica hibrida de Tagger brinda un
sellado mas completo, mientras que el cono unico y la condensacion lateral resultan mas

accesibles y ttiles en situaciones clinicas especificas.

2.1.2 Antecedentes internacionales

Pena et. al (16), en 2024, desarrollaron un estudio experimental in vitro con el
propésito de “Comparar el desempefio de las técnicas de obturacion hibrida de Tagger
y la condensacion lateral, utilizando dos tipos de cementos endoddnticos distintos: uno
a base de o6xido de zinc-eugenol y otro a base de resina epoxica”. La investigacion se
llevd a cabo en 68 premolares humanos extraidos, los cuales fueron seleccionados
aleatoriamente y divididos en cuatro grupos segun la técnica de obturacion y el sellador
utilizado. Durante el procedimiento, se evalu6 la homogeneidad de la masa de
gutapercha y la calidad del sellado apical. Para ello, las piezas fueron sometidas a
pruebas de penetracion con colorante y observadas bajo un estereomicroscopio digital.
La obturacion fue clasificada como “completa” cuando la penetracion del tinte fue
menor a 1 mm, y como “parcial” si superaba dicho valor. De igual manera, se consider6
“homogénea” la gutapercha con menos del 2% de espacios vacios. Los resultados
mostraron que no hubo diferencias estadisticamente significativas entre los grupos en
cuanto al grado de obliteracion apical (p=0.782) ni en la homogeneidad de la masa de
gutapercha (p=0.978). Aunque en todos los grupos se alcanzo un alto porcentaje de
sellado apical completo, la mayoria de muestras presentaron obturaciones con masa no
homogénea. Los autores concluyeron que, dentro de los pardmetros evaluados, no se

evidencio superioridad entre la técnica hibrida de Tagger y la condensacion lateral.
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Ambos métodos, tanto con cementos a base de 6xido de zinc-eugenol como con resinas
epoxicas, mostraron desempefos similares. Esto sugiere que la habilidad del operador
podria tener un peso mayor que la técnica o el material usado en la calidad final de la

obturacion.

Quispe (17) en 2021, presentd el objetivo de “Determinar el grado de
microfiltracion apical por diafanizacion de conductos obturados con técnicas de
condensacion lateral e hibrida de Tagger en premolares unirradiculares Cusco- 2018,
La investigacion emple6 un disefio experimental, comparativo, transversal, y la muestra
fue recolectada en consultorios odontologicos privados y centros de salud ubicados en
la ciudad de Cusco. La muestra estuvo conformada por 36 premolares con conducto
unico, de los cuales 18 fueron obturados mediante Condensacion Lateral y 18 mediante
Tagger Hibrido. Ambas técnicas presentaron microfugas, segun los resultados; sin
embargo, la técnica Tagger Hybrid demostré una menor proporcion de microfugas.
Ademas, el valor medio de 1,09 obtenido con el método de Condensacion Lateral en el
presente estudio fue mas adecuado, indicando una cantidad reducida de microfugas.
Esto sugiere que el método Hybrid Tagger mostrd una cantidad reducida de microfugas.
Como resultado de la microfiltracion apical demostrada por ambas técnicas, concluyd
que ninguna de ellas podia recomendarse en su totalidad; la técnica Tagger Hybrid, en

particular, exhibi6 una media de 1,22.

Romero (18) en 2021, en su tesis tuvo el proposito de “Evaluar el sellado apical
in Vitro mediante las Técnicas Hibrida de Tagger y Cono Unico en piezas premolares
inferiores”. Se trata de un investigacion prospectivo, experimental y transversal. El
método mas adecuado para recopilar datos es la observacion directa y la manipulacion.
El grado de obturacion de ambas técnicas se evalu6 proyectando imdagenes

microscopicas de las secciones transversales aplicadas al diente a través de un
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estereoscopio. La muestra estaba compuesta por treinta premolares inferiores que
cumplian los criterios de elegibilidad para las respectivas investigaciones. Los datos se
procesaron y analizaron estadisticamente utilizando la version 22 del programa
estadistico SPSS, entre las dos técnicas mediante la prueba estadistica U de Mann-
Whitney llevé a la conclusion de que no existian diferencias estadisticamente

significativas entre ambos métodos.

Hernéndez (19) en 2021, efectué un andlisis experimental en condiciones de
laboratorio con la finalidad de comparar el grado de filtracion apical producido por dos
métodos de obturacioén: uno basado en el uso exclusivo de un solo cono de gutapercha
y otro que aplica una variante de la técnica de condensacion lateral. Ambas estrategias
utilizaron como sellador el cemento Endofill. La investigacion se desarrolld sobre una
muestra compuesta por 60 raices de dientes anteriores, previamente seleccionadas por
conveniencia segun criterios anatdmicos especificos. Cada grupo recibid tratamiento
endoddntico con instrumentacion manual utilizando la técnica escalonada. Luego, se
procedio a la obturacion segun la técnica asignada. Las muestras fueron protegidas con
capas aislantes, sumergidas en azul de metileno al 2% y expuestas a vacio para
garantizar la penetracion del colorante. Transcurridas 24 horas, se realizé el corte
longitudinal de cada raiz, y la evaluacion de la filtracion se efectu6 mediante
observacion bajo microscopia estereoscopica, registrando los valores de penetracion del
tinte en milimetros. Los datos obtenidos revelaron que los conductos obturados con el
cono unico presentaron mayores niveles de filtracion, con una media de 3,6 mm,
mientras que en el grupo de obturacion lateral modificada la media fue de 1,9 mm. La
diferencia observada fue estadisticamente significativa (p = 0,001), indicando una
superior capacidad de sellado por parte de la técnica lateral modificada. En conclusion,

el estudio evidencio que la técnica de condensacion lateral modificada logré reducir de
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forma mas efectiva la microfiltracion apical frente a la técnica de cono Unico. Este
resultado subraya la importancia de la eleccion de la técnica obturadora en funcion de
la anatomia del conducto y su impacto en la calidad del sellado final del tratamiento

endodontico.

Goicochea (20) en 2021, se buscd “Evaluar la capacidad de sellado en piezas
dentales tratadas endodonticamente mediante dos métodos distintos”. Se emplearon 42
dientes extraidos, que fueron tratados utilizando técnicas obturadoras diferentes: una
basada en la compresion lateral convencional y otra en un enfoque termomecéanico
modificado. Posteriormente, los dientes fueron expuestos a colorante para verificar la
filtracion en la zona apical. Los resultados reflejaron que la técnica de Tagger
modificada mostré mejores condiciones de sellado, con una tasa significativamente
menor de filtraciébn en comparacion con la otra técnica utilizada. Este hallazgo permitid
concluir que el método hibrido evaluado ofrece un resultado mas eficaz en cuanto a

obturacion tridimensional del sistema de conductos.

2.2. Bases teoricas

2.2.1. Morfologia y estructura del conducto radicular

El conducto radicular representa el trayecto natural que recorre la pulpa dental
dentro de la raiz del diente (21). Anatdmicamente, se divide en tres tercios: cervical,
medio y apical. Desde el punto de vista histologico y funcional, se reconocen dos
segmentos: el conducto dentinal, que aloja la pulpa, y el conducto cementario, que

contiene remanentes pulpares (22).

Dentro del sistema de conductos radiculares, no solo existe un trayecto principal,

sino también multiples derivaciones que contribuyen a su complejidad morfoldgica.
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Estas ramificaciones pueden adoptar distintas formas como canales laterales, trayectos
accesorios, bifurcaciones y terminaciones multiples. Esta configuracion anatdémica
representa un verdadero reto durante la limpieza, conformacion y obturacion del

conducto (21).

Algunas de estas extensiones, como los conductos secundarios, emergen desde el
trayecto principal, especialmente en el tercio medio de la raiz, y se dirigen hacia el apice,
ampliando el area susceptible a infeccion si no se logra un adecuado sellado (23). Otras
estructuras, como los conductos colaterales, se ramifican a partir de trayectos
secundarios y suelen discurrir en paralelo al conducto principal, finalizando en zonas

cercanas a la superficie externa de la raiz (21).

En la region apical, es comun la presencia del denominado delta apical, una red
de pequefias salidas que emergen del conducto principal formando multiples foramenes

en lugar de uno solo, lo que complica aun mas el control del sellado y la limpieza apical

(24).

Asimismo, en piezas multirradiculares puede identificarse el cavum
interradicular, una zona ubicada en el suelo de la camara pulpar desde donde parten
conductos hacia las raices. Esta estructura puede albergar ramificaciones no visibles

clinicamente y representa una region critica durante la fase de acceso y desinfeccion

(24).

2.2.2. Endodoncia: Fundamentos y objetivos

La endodoncia es una disciplina orientada al estudio, diagndstico, prevencion y
tratamiento de las patologias pulpares y peri-radiculares (21). Su finalidad es conservar

el diente en la arcada mediante la eliminacion del tejido pulpar infectado y el posterior
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sellado tridimensional del sistema de conductos, evitando asi la recontaminacion

bacteriana (24).

2.2.3. Etapas clinicas del tratamiento endodontico

Asepsia y antisepsia: Esta fase inicial es crucial para minimizar la contaminacién
cruzada y proteger tanto al paciente como al operador. Incluye el uso de barreras como
diques de goma, desinfeccion del campo operatorio y esterilizacion de los instrumentos.
Su adecuada ejecucidn garantiza un entorno clinico controlado y reduce la posibilidad

de introducir bacterias en el sistema de conductos durante el procedimiento (21).

Acceso coronal y remocion pulpar: Implica el acceso a la cAmara pulpar a través
de la corona dental, permitiendo localizar las entradas a los conductos radiculares. Esta
etapa también incluye la extraccion del tejido pulpar inflamado o necrético, y debe
realizarse con precision para evitar dafos estructurales y facilitar el ingreso de los

instrumentos al sistema de conductos (25).

Desinfeccion inicial: Se realiza utilizando soluciones irrigantes, principalmente
hipoclorito de sodio al 2,5% o 5,25%, que actia como agente antimicrobiano y
disolvente de tejidos organicos. Esta etapa busca reducir la carga bacteriana antes de

iniciar la instrumentacion, mejorando el pronostico del tratamiento (26).

Preparacion biomecanica: También conocida como conformacion quimico-
mecanica, consiste en la remocion controlada de dentina infectada y la conformacion
del canal en forma conica. Se utilizan limas manuales o rotatorias y soluciones
irrigantes. Esta fase permite una limpieza profunda, facilita la irrigacion y optimiza la

posterior adaptacion del material obturador (24).
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Irrigacion: Es un complemento indispensable durante la preparacion
biomecanica. Su funcién es eliminar los residuos dentinarios, tejido desvitalizado y
biofilm bacteriano. Ademas de hipoclorito, se puede usar EDTA para eliminar la capa
de barrillo dentinario, permitiendo una mejor penetracion del sellador durante la

obturacion (27).

Obturacion: Una vez finalizada la limpieza y conformacion, se procede al relleno
del sistema de conductos con materiales biocompatibles como la gutapercha, en
combinacion con cementos selladores. El objetivo es lograr un sellado tridimensional
hermético que impida filtraciones apicales y laterales, contribuyendo a la regeneracion

periapical y al éxito a largo plazo del tratamiento (28).

2.2.4. Fundamentos bioldgicos y técnicos de la obturacion

El objetivo principal de la obturacion es prevenir el paso de microorganismos al
peridpice. Para lograr esto, es necesario sellar no solo el conducto principal, sino
también sus ramificaciones. El proceso debe realizarse una vez que el conducto ha sido

limpiado y conformado adecuadamente (29).

2.2.5. Técnicas de obturacion radicular

En la actualidad, existen numerosas técnicas para llevar a cabo la
instrumentacion/preparacion manual del conducto radicular, que pueden clasificarse en

dos grupos:

Técnica de condensacion lateral activa

Este método convencional es ampliamente utilizado por su facilidad, control

apical y bajo costo. Consiste en introducir un cono maestro de gutapercha ajustado a la
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longitud de trabajo y, mediante un espaciador, crear espacio para insertar conos
accesorios. Finalmente, se compactan lateralmente para lograr un relleno
tridimensional. Aunque es efectiva, puede dejar vacios si no se realiza correctamente

(30)

Técnica hibrida de Tagger

Esta técnica combina la condensacion lateral en el tercio apical con la
termomecanica en los tercios cervical y medio mediante el uso de un compactador
rotatorio (gutta-condensor). Se busca plastificar la gutapercha y adaptarla a las
irregularidades del conducto. Requiere experiencia clinica y control preciso del equipo
rotatorio. Se considera especialmente efectiva en conductos curvos o con anatomia

compleja (31).

2.2.6. Comparacion de técnicas

La literatura muestra que la técnica hibrida de Tagger logra un sellado mas
homogéneo y tridimensional en la mayoria de los casos, especialmente en conductos
con curvaturas. No obstante, la condensacion lateral sigue siendo una alternativa valida

cuando se realiza de forma adecuada (9)

2.2.7. Fundamentos teoricos de las variables del estudio

Efectividad de las técnicas de obturacion

La efectividad en la obturacion radicular se define como la capacidad del material
y la técnica empleada para lograr un sellado tridimensional hermético del sistema de
conductos. Este sellado debe impedir la entrada o salida de fluidos y microorganismos

hacia o desde el peridpice, evitando asi infecciones recurrentes. La calidad de una
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obturacion efectiva se mide observando factores como la ausencia de espacios vacios,
la adaptacion del material a las paredes del conducto, y el grado de penetracion del

material obturador en todas las ramificaciones del sistema (29)

Microfiltracion apical

La microfiltracion apical es el fendmeno por el cual fluye liquido, bacterias o
subproductos a través de los espacios entre el material obturador y las paredes del
conducto radicular, particularmente en la zona apical. Es una de las causas mas comunes
de fracaso endoddntico, ya que puede generar inflamacion cronica, sintomatologia

persistente o recurrencia de infecciones periapicales (32)

La variable fue clasificada en grados, desde O (sin filtracion) hasta 4 (mas de 3

mm), de acuerdo con escalas previamente validadas en estudios similares (33)

2.2.8. Importancia clinica del sellado apical y tridimensional

Uno de los pilares fundamentales en el éxito del tratamiento endodontico es la
calidad del sellado del sistema de conductos radiculares. Un sellado apical deficiente
puede conducir a la filtracion de liquidos tisulares, bacterias y toxinas hacia la region
periapical, provocando inflamacion, dolor persistente e incluso fracaso del tratamiento.
Por ello, la obturacion tridimensional se convierte en una necesidad clinica, ya que
permite no solo el cierre del conducto principal, sino también de ramificaciones laterales

y microcanales.

Estudios clinicos y de laboratorio han demostrado que la falta de adaptacion entre
el material de obturacion y las paredes del conducto es una de las causas principales de

reinfeccion post-endodontica. Un sellado adecuado favorece la regeneracion dsea
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periapical, mejora el pronostico del diente tratado y evita intervenciones quirdrgicas

posteriores como las apicectomias o retratamientos (34)

2.2.9. Materiales de obturacion: gutapercha y cementos selladores

La gutapercha es el material de obturacion mas utilizado por su biocompatibilidad,
facilidad de manipulacion y capacidad para adaptarse al sistema de conductos. Sin
embargo, debido a que no se adhiere a la dentina, siempre debe ser utilizada junto a un

cemento sellador que complemente el sellado (35).

Los selladores endodonticos tienen la funcion de rellenar los espacios entre la
gutapercha y las paredes del conducto, penetrando en irregularidades y tubulos
dentinarios. Existen diferentes tipos: a base de 6xido de zinc-eugenol, resinas epdxicas,
siliconas y bioceramicos. Cada uno presenta propiedades distintas en cuanto a
biocompatibilidad, solubilidad, adhesion y facilidad de manipulacion. La eleccion del
sellador debe basarse en las caracteristicas anatdmicas del conducto y en las propiedades

fisico-quimicas deseadas para garantizar un sellado duradero (36)

2.2.10. Evaluacion del éxito endodontico

El éxito de un tratamiento endodontico no solo depende de la ausencia de signos
y sintomas clinicos, sino también de la integridad radiografica de los tejidos
periapicales. Se considera un tratamiento exitoso cuando el diente no presenta dolor a
la percusion, sensibilidad espontanea, ni signos de inflamacion, y cuando las imagenes
radiograficas muestran ausencia de lesiones Oseas o una tendencia clara a la

regeneracion osea (37)
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En investigaciones experimentales, la calidad de la obturacion puede evaluarse
mediante métodos de filtracion con tintes, filtracion bacteriana, fluidofiltracion o
mediante cortes transversales bajo estereomicroscopio. Estas técnicas permiten
comparar la eficacia de diferentes materiales y métodos de obturacion en condiciones

controladas (37)

2.3. Formulacion de hipotesis

2.3.1. Hipétesis general

Ha: Las técnicas de Tagger es mas efectivo que la condensacion lateral en la

microfiltracion apical en conductos radiculares curvos, 2025.

Ho: Las técnicas de Tagger no es mas efectivo que la condensacion lateral en la

microfiltracion apical en conductos radiculares curvos, 2025.
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CAPITULO III: METODOLOGIA

3.1. Método de la investigacion:

El estudio se sustentd en el método hipotético-deductivo, el cual parte de la
formulacion de hipotesis que posteriormente son contrastadas mediante la observacion
y el analisis de datos empiricos. Este enfoque es apropiado cuando se busca comprobar
la validez de relaciones causales entre variables, en este caso, entre las técnicas de

obturacion radicular y el grado de microfiltracion apical (38)

3.2. Enfoque de la investigacion:

El enfoque del presente estudio fue cuantitativo, lo cual permitié una medicioén
objetiva de las variables. Se utilizaron datos numéricos obtenidos de la medicion de
areas de filtracion apical y del andlisis de calidad obturadora, los cuales fueron
sometidos a andlisis estadistico para identificar diferencias significativas entre grupos

(39)

3.3. Tipo de investigacion:

La investigacion fue de tipo aplicada, ya que no solo buscd ampliar el
conocimiento sobre técnicas endoddnticas, sino también aportar soluciones practicas al
problema clinico de la microfiltracion apical. Este tipo de investigacion tiene como
finalidad resolver problemas concretos mediante la implementacion de conocimientos

cientificos en contextos reales o simulados (40)



37

3.4. Disefio de la investigacion:

Se estructur6 el estudio bajo un disefio de naturaleza experimental, el cual se
caracteriza por introducir una intervencidon especifica con el fin de examinar su
repercusion sobre una variable de interés previamente definida. La planificacién
contemplo condiciones controladas durante toda la ejecucion, asegurando uniformidad
en el entorno y en los procedimientos técnicos aplicados. Este modelo permitié generar
contrastes entre los efectos de dos métodos diferentes, aplicados sistematicamente, 1o
que posibilitd una valoracion objetiva basada en resultados observables. La estrategia
adoptada favorecid el analisis comparativo entre los enfoques evaluados, sin depender
de asignacion aleatoria, pero garantizando rigurosidad en la medicion de las variaciones

provocadas por el procedimiento (41)

3.5. Poblacion, muestra y muestreo

3.5.1 Poblacion

En el contexto de una investigacion cientifica, la poblacion hace referencia al
conjunto total de elementos que comparten caracteristicas definidas y sobre los cuales
se pretende realizar inferencias. Puede estar compuesta por personas, objetos, registros
o unidades experimentales que cumplan con determinados criterios previamente
establecidos (42). Para este estudio, la poblacion estuvo constituida por piezas dentarias
del tipo molar, que presentaran conductos radiculares con curvatura, siendo estas
seleccionadas conforme a criterios especificos de inclusion. Dichas piezas fueron
utilizadas como unidades de analisis para evaluar el comportamiento de las técnicas de

obturacion bajo condiciones controladas.
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Criterios de inclusion:

e Raices mesiovestibulares de molares superiores.

e Conductos con curvatura moderada: angulaciones mayores a 25° o iguales
a 65°

e Apice completamente formado.

e Raices mesiovestibulares sin reabsorcion.

Criterios de Exclusion

e Raices con reabsorcion radicular.

e Piezas molares con raices rectas.

3.5.2. Muestra

La muestra se define como una porcion representativa extraida de la poblacion
total, seleccionada con el propdsito de facilitar el analisis, medicion y generalizacion de
resultados dentro de un estudio (43). En el presente trabajo, la muestra estuvo
conformada por un total de 42 piezas dentarias humanas del tipo molar, con presencia
de conductos radiculares curvos, formado dos grupos de 21 molares: para la técnica
hibrida de Tagger modificada y el otro grupo la técnica de compactacion Lateral. Estas
unidades fueron recolectadas y seleccionadas en funcion de su morfologia interna,
cumpliendo con los criterios establecidos para su inclusion en las pruebas

experimentales de obturacion y posterior evaluacion de microfiltracion apical.

3.5.3 Muestreo

En esta investigacion se recurri6 a un muestreo no probabilistico por

conveniencia, seleccionando piezas molares superiores con conductos curvos, de
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acuerdo con su disponibilidad y cercania al entorno del investigador. Este tipo de
muestreo fue adecuado para cumplir con los fines experimentales del estudio bajo

condiciones controladas (44).



3.6. Variables y operacionalizacion

40

Variable Definicion conceptual Defim.clon Dimension Indicador Esca.l a fie Escala Valorativa
operacional medicion
La efectividad en la obturaciéon
radicular se define como la capacidad
del material y la técnica empleada para . .
lograr  un sellado tridimensional - Calidad de obturacion
hermético del sistema de conductos. b . d
Este sellado debe impedir la entrada o ? turacion duct N ] g o
salida de fluidos y microorganismos o,  COnQuctos -Filtracion tercio apical
. o . ., radiculares con .
Efectividad de hacia o desde el periapice, evitando asi material -Técnica de Tagger
las técnicas de infecciones recurrentes. La calidad de compatible o -Obturacién Nominal ‘EfeCthO_
obturacién una obturacion efectiva se mide  yerificado en la -Técnica . de -No efectivo
observando factores como la ausencia  ficha ge condensacion lateral .
de espacios vacios, la adaptacion del  recolecciéon  de -Adatha((:lloln 5‘ las
material a las paredes del conducto, y el datos. paredes del conducto
grado de penetracion del material
obturador en todas las ramificaciones - Presencia de espacios
del sistema (29).
La microfiltracion apical es el -Grado 0: 0.00 mm
fenomeno por el cual fluye liquido,
bacterias o subproductos a través de los  Microfiltracion -Grado 1: 0.01 a 1 mm
Microfiltracién  espacios entre el material obturador ist 1 . . , L )
1 :plical clo laf paredes del conducto radiculaz Eﬁiz rada en dz Tercio apical Areas de tincion (mm) Ordinal -Grado 2: 1.01 a2 mm
particularmente en la zona apical. Es  recoleccion. -Grado 3: 2.01 2 3 mm

una de las causas mas comunes de
fracaso endodontico, ya que puede
generar inflamacion crénica,

-Grado 4: 3mm a mas




sintomatologia persistente o recurrencia
de infecciones periapicales (32)
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1. Técnica

Observacion directa para evaluar la presencia de la filtracion, y registrada en la

ficha de recoleccion de datos.
Procedimiento administrativo

Se solicitara la aprobacion del comité de Etica para el inicio de la investigacion,
pedira el apoyo con la recoleccion de piezas molares superiores con raiz

mesiovestibular curva para el estudio.

Se solicitara la autorizacion correspondiente para el inicio del proceso de la
investigacion a direccion de Escuela, para facilitar el procedimiento radiografico, que
incluye la apertura del canal, la permeabilizacion, el contorneado, la obturacion, la

diafanizacion y la observacion de la muestra.
Procedimiento para la seleccion de la poblacion

Se recogieron muestras entre marzo y abril de 2025 de una poblacién de 50
molares superiores que constituian el grupo de estudio. De ellos, 42 molares tenian
raices mesiovestibulares curvas y los criterios de inclusion se establecieron mediante

radiografias preoperatorias de los molares superiores.
Tras la extraccion, los molares se conservaron en solucion salina fisioldgica a 4°C.

Tras el almacenamiento, los molares se sumergieron en hipoclorito sddico al 4%
durante 15 a 30 minutos para eliminar los restos organicos, el tejido periodontal y el

sarro.
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Se almacenaron en agua purificada.

Preparacion del tratamiento de conducto.

Previamente a su realizacion, se lleva a cabo una formacion tedrica y practica con
molares superiores bajo la supervision de un profesor con experiencia profesional en

endodoncia y cariologia.

Se utilizaran en este estudio 42 molares superiores seleccionados segin los

criterios y conservados en solucion salina fisioldgica a temperatura ambiente.

A continuacion, se utiliza una lima de tipo K para abrir la cdmara pulpar y extraer
la pulpa, mientras que se coloca una lima del namero 10 o 15 para obtener datos de
odontometria o conductometria. La lima se coloca en el margen del foramen apical y se
resta 1 mm para permitir la constriccion apical. A continuacion, se toma una radiografia.

Finalmente debe documentarse en el formulario de recogida de datos.

Instrumentacion de los conductos:

Los conductos deben limpiarse minuciosamente y prepararse mediante la técnica
step-back y limas de tipo K. La eleccion de esta técnica se basa en su recomendacion

para conductos curvos y en su intencion de preservar la integridad anatomica.

Pasos realizados:

1. Determinard la extension de trabajo.

2. Seleccione la lima inicial a ajustar en apical que corresponda al valor de
conductometria. Realice movimientos de minima amplitud sobre las paredes. Aplique
hipoclorito sédico al 5% como irrigante mientras realiza una serie de movimientos de
vaivén. Una vez que esta lima se haya aflojado, pasar a la lima 20, que también terminara

en la longitud de trabajo. El mismo proceso dindmico se realiza con las limas 25 y 30,
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dependiendo de la anchura del conducto (esta lima fue la ultima en utilizarse en la
preparacion del tercio apical; asi se crea el tope apical o batidor, que es el ultimo

instrumento de nuestro almacén).

3. Contintie la instrumentacion con las limas de Kirschner 35, 40, 45, 50, 55y 60,
disminuyendo la longitud de cada lima en 1 mm hasta alcanzar una profundidad de 1

mm abajo de la longitud de la corona.

4. Aclarar a fondo después de la recapitulaciéon con el instrumento de

almacenamiento entre cada namero.

5. Completar el proceso de modelado moviendo la lima en el sentido horario y
contrario a lo largo de toda la longitud de trabajo del instrumento de almacenamiento,

seguido de enjuague y secado con conitos de papel.
Obturacion de los conductos:
Constituyéndose asi dos grupos:
1. Técnica de Condensacion lateral y sellador Endofill.
2. Técnica de Tagger y sellador Endofill.

Conometria: Se realizara una impresion con un bastoncillo de algodon en un cono
de gutapercha del mismo calibre que el instrumento de almacenamiento, que se utiliza
a continuacion para determinar el largo del cono. A continuacion, se realiza la
radiografia de conometria si el cono penetra correctamente en el conducto tras su

insercion.

1. Técnica de Condensacion Lateral



45

Tras realizar los cdlculos necesarios y preparar el conducto, se mezcla el cemento
Endofill siguiendo las instrucciones del fabricante, recomendaciones de Grossman y dos

medidas de polvo por una gota de liquido:

a. Debe notarse una ligera resistencia a la mezcla al utilizar una espétula, una vez

alcanzada la consistencia deseada.

b. Después de incorporar la mezcla con la espatula, el cemento no debe separarse

en quince segundos.

c. El cemento debe estirarse aproximadamente 2,5 cm antes de fracturarse.

A continuacion, se utiliza la lima de memoria para facilitar la continuacion del
sellador en el conducto. A continuacidn, se coloca el cono maestro. A continuacion, se
utiliza la compresion lateral para crear espacios en el conducto radicular utilizando
espaciadores palmares para facilitar la insercion de nuevos conos secundarios. El
proceso se repite rodeando con los conos accesorios con cemento de obturacion hasta

que el espaciador ya no pueda insertarse.

2. Técnica Hibrida de Tagger

Tras la conometria radiografica del cono de gutapercha primario, utilizando el
cono mas adecuado para el "colgajo apical", se coloca el cono maestro y cemento en el
conducto utilizando el instrumento de memoria. El espaciador manual se utiliza para
crear un area adyacente al cono primario para la colocacion de uno, dos o tres conos de
gutapercha secundarios. Se retira una pequefa porcion del cono sobrante para evitar que
los conos se curven durante la obturacion en el compactador. Es importante senalar que
la gutapercha restante era suficiente para rellenar completamente el tercio apical. A
continuacion, se designé el compactador, uno menos que el calibre del cono primario.

La posicion del tapon de goma puede utilizarse para determinar la profundidad de
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penetracion del compactador en el conducto; el tapon permite que el compactador pase

solo por el segmento recto del conducto.

Una vez seleccionado el compactador y establecida la medida de penetracion, es

necesario controlar la situacion. Debe configurarse para

1. Funcionar a 8.000 rpm.

2. Girar siempre en el sentido de las agujas del relo;.

3. Es esencial entrar y salir del conducto radicular mientras el compactador gira.

4. Mantenga su posicion en el conducto radicular durante aproximadamente diez

segundos.

5. Una vez retirado el compactador, coloque un cono secundario de menor calibre
que el compactador. Utilice el Endomate TC para cortar la gutapercha a una altura
determinada para evitar que se ondule y, a continuacion, introdtizcala en el conducto.
Asegurese de que el resto de la gutapercha ha entrado en el conducto radicular y
condense rapidamente la gutapercha plastificada utilizando adhesivos verticales para
conseguir una mejor union entre la gutapercha y la pared dentinal. Utilice el instrumento

hasta que no haya entrado mas gutapercha en el conducto.

3. Preparacion para la tincion:

Deje curar el cemento durante cinco dias a temperatura ambiente. Para evaluar el

tercio apical, barnizaremos la molar menos el tercio apical (4 mm).

Proceso de tincion

Esto se hace segtin el método de transparencia de Robertson (32):
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Se colocaron en recipientes de ensayo y se cubrieron completamente con tinte
china negra de pH neutro. Después de centrifugarlos a 3000 rpm durante cinco minutos,
los especimenes se sumergieron pasivamente durante tres dias. A continuacion, se

secaron las secciones después de enjuagarlas para eliminar cualquier resto de tinta.

4. Transparencias:

Descalcificarlas en acido nitrico al 5% durante 2 dias, se cambian cada 24 horas,
después se deshidratan en concentraciones crecientes de alcohol etilico (75° 85°y 96°)

cada 5 horas y aclarar con salicilato de metilo durante 48 horas.

Evaluacion de la filtracion

La filtracion se evalu6 del siguiente modo:

Se amputaron las raices palatinas y el vestibulo distal de los especimenes
transparentes y se colocaron en un portaobjetos Canson milimétrico. Estos portaobjetos
se examinaron con un estereoscopio con 25 aumentos y 5 mm de profundidad. La
distancia del &pice a la corona se marcé con un 14apiz del nimero 05. A continuacion, se

fotografio la imagen.

A continuacion, los cinco milimetros de obturacion se transfirieron a un papel
cuadriculado con una escala de diez en el ordenador. Esta conversion convirtié cada
milimetro en centimetros, y se adjuntd una regla para permitir una medicion precisa a
una décima de milimetro. La extension de la filtracion se cuantificéd trazando una linea
desde la interfase cemento-dentina en apice del cono de gutapercha hasta la zona de
tincion coronal mas pronunciada. La informacién se registré en milimetros segin el

grado de tincion.

La informacion se registro6 en el formulario de recogida de datos.
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Una vez cumplimentado, el formulario de recogida de datos se carga en una base

de datos.

3.7.2. Descripcion de instrumentos

Los datos cientificos se recopilaran utilizando un formulario de recopilacion de
datos fécil de usar y aplicable. Este formulario se utilizard para documentar el grado de

microfiltracion.

e Grado 0: Ausencia de filtracion apical; cuando el area de color coronal es de
0,00 mm. La filtracion se limita a la distancia desde el foramen apical hasta el
limite de la obturacion. Eficacia de union completa.

e Grado 1: Infiltracién minima. Se observa una serie de areas de tincion de grosor
variable a lo largo del relleno, que se extienden de apical a coronal.

e Grado 2: Infiltracion consistente. Se observa una serie de areas de tincion que
se extienden coronalmente desde el extremo apical del relleno, midiendo entre
1.01 y 2.00 mm.

e Grado 3: Fuga significativa. Un area de tincion que mide entre 2.01 y 3.00 mm
del extremo apical hasta el extremo coronal de la obturacion.

e Grado 4: Fuga extensa. La tincidn apical se extiende coronalmente entre 3.01 y
4.00 mm desde el extremo apical del relleno. Cierre apical insuficiente.

3.7.3 Validacion

La validez del instrumento fue sustentada a través de una revision experta, en la
que participaron tres profesionales universitarios con trayectoria en el area de
endodoncia. Dichos especialistas evaluaron cada componente del instrumento

considerando su correspondencia con las variables del estudio y su capacidad para
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captar con precision los aspectos definidos en los objetivos. Esta etapa permitid

fortalecer su estructura mediante observaciones técnicas fundamentadas (45)

3.7.4 Confiabilidad

Respecto a la confiabilidad, se aplicé el coeficiente estadistico Kappa de Cohen,
con el proposito de estimar el grado de acuerdo entre evaluadores independientes. La
utilizacion de esta métrica permitid identificar el nivel de consistencia en la aplicacion
del instrumento, minimizando posibles sesgos subjetivos y valorando la coincidencia de

criterios mas alla del azar (46).

En el analisis se obtuvo un indice Kappa de 0.877 para la técnica hibrida de Tagger
y de 0.924 para la técnica de condensacion lateral, ambos clasificados como

concordancia muy buena y estadisticamente significativos (p < 0.001) (Anexo 3).

3.8. Plan de procesamiento y analisis de datos

Finalizado el registro de la informacion, esta fue organizada en una matriz digital
utilizando el programa Excel 2019, a fin de estructurar los datos de forma ordenada y
comprensible. Dicha matriz fue posteriormente migrada al entorno estadistico SPSS
version 27, donde se desarrollaron las operaciones analiticas correspondientes. Para
explorar el comportamiento de la variable continua —relativa al nivel de filtracién
apical—y establecer contrastes entre las técnicas empleadas, se ejecutd una evaluacion
preliminar de distribucion mediante el test de Shapiro-Wilk, lo que permiti6 definir si
los valores se ajustaban a una curva normal. Tras constatar dicha distribucion, se
implementd la prueba t para muestras independientes, técnica que permitié comparar
medias entre grupos bajo un umbral de confianza del 95%. Se establecidé como criterio
de relevancia estadistica un valor de significancia p < 0.05, alcanzando en el analisis un

resultado puntual de p = 0.005, lo cual indic6 diferencia significativa entre los grupos.
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3.9. Aspectos éticos

En relacion a la ética, el estudio se desarrollo bajo el principio de beneficencia,
garantizando validez cientifica en el proceso investigativo. La investigacion involucrd
observacion directa, asegurando que las respuestas obtenidas respondieran a los
objetivos planteados desde el inicio del estudio. Se considerd que los datos recopilados
fueron veridicos y se preservo su integridad. Asimismo, en cumplimiento del principio
de autonomia, no se revel6 la identidad de los pacientes, ya que estos fueron codificados

para proteger su confidencialidad.
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CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS

4.1 Resultados

Hipotesis general

Planteamiento de hipdtesis

Ha: Las técnicas de Tagger es mas efectivo que la condensacion lateral en la

microfiltracion apical en conductos radiculares curvos, 2025.

Ho: Las técnicas de Tagger no es mas efectivo que la condensacion lateral en la

microfiltracion apical en conductos radiculares curvos, 2025.

Nivel de significancia

a=0.05

Regla de decision

e Sip <0.05; se rechaza Ho.
e Sip > 0.05; no se rechaza Ho.

Tabla 1. Prueba T de Student entre técnica de Tagger y condensacion lateral.

Estadistico gl p Tamaiio del Efecto (d de Cohen)

Microfiltracion (mm) -7.54 40 <.001 -2.33

NOta. Ha p, Tagger # l"" CL
La prueba de Levene significativa (p < 0.05) sugiere que las varianzas no son iguales
La variable microfiltracion tienen una distribucion normal (Shapiro-Wilk = 0.963; p =0.192)
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Figura 1. Comparacion de medias

El analisis estadistico aplicado para comparar ambas técnicas revel6 una
diferencia marcada en los niveles de microfiltracion apical. A través de la prueba t para
muestras independientes se obtuvo un valor de t =-7.54, con gl =40 y un p <.001, lo que
evidencid que las medias diferian de forma significativa. Dado que la prueba de Levene
indicé varianzas heterogéneas entre grupos (p < .05), el contraste fue realizado

considerando esta condicion.

Por otro lado, el tamafio del efecto (d de Cohen) fue de 2.33, lo que, segln los
criterios convencionales, represent6 una magnitud muy grande (47). Este valor indico que

la técnica empleada tuvo un impacto considerable sobre el resultado observado.

Asimismo, visualmente, la Figura 4 reforz6 estos hallazgos: las medias entre los
grupos no se superpusieron, y los intervalos de confianza al 95 % se mostraron claramente

separados, lo que evidenci6 la robustez de la diferencia. Ademas, la mediana para cada
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grupo confirmd esta tendencia, observandose un menor rango y dispersion en el grupo

tratado con la técnica de Tagger.

Tabla 2. Distribucion del grado de microfiltracion apical con la técnica hibrida de Tagger.

Grado de microfiltracion n=21 %
Grado 1 15 71.4
Grado 2 6 28.6
Grado 3 0 0
Grado 4 0 0

Nota. Media +/- DE: 0.649 mm +/- 0.448 mm

80.0 71.4
70.0
~ 60.0
< 50.0
§ 40.0
< 30.0
20.0
10.0 0 0
0.0

28.6

Grado 1 Grado 2 Grado 3 Grado 4

Microfiltracion

Figura 2. Porcentaje de molares segin el grado de microfiltracion con la técnica hibrida
de Tagger.

Los resultados obtenidos con la técnica hibrida de Tagger reflejaron un
comportamiento clinicamente favorable respecto a la microfiltracion apical en conductos
curvos. La mayoria de las piezas tratadas, equivalente al 71.4 %, se ubico dentro del
primer nivel de filtracion, correspondiente a valores entre 0.01 y 1 mm. La proporcion
restante presentd un nivel de microfiltracion ligeramente superior, clasificado como
Grado 2, sin que se evidenciaran casos con filtraciones mayores a los 2 mm. La media
registrada fue de 0.649 mm, con una variabilidad de + 0.448 mm, lo que evidencid
consistencia en el comportamiento del material obturador. Este patron de resultados
indicé que la técnica aplicada favorecid un sellado adecuado en la region apical,
manteniéndose dentro de margenes clinicamente aceptables para todos los especimenes

evaluados.
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Tabla 3. Distribucion del grado de microfiltracion apical con la técnica de condensacion
lateral.

Grado de microfiltracion n=21 %
Grado 1 0 0.0
Grado 2 9 429
Grado 3 8 38.1
Grado 4 4 19.0

Nota. Media +/- DE: 2.139 mm +/- 0.787 mm

50.0 42.9

40.0 38.1
30.0

19.0
20.0

Molares (%)

10.0

0.0
0.0

Grado 1 Grado 2 Grado 3 Grado 4
Microfiltracidon

Figura 3. Porcentaje de molares seglin el grado de microfiltracion con la técnica de
condensacion lateral.

Los datos correspondientes a la técnica de condensacion lateral reflejaron un
comportamiento menos favorable frente a la microfiltracion apical. Ninguna de las piezas
analizadas alcanz6 el primer grado de sellado (0.01-1 mm), considerado clinicamente
optimo. La mayoria de los casos se distribuyo entre los Grados 2 y 3, con 42.9 % y 38.1
% respectivamente, mientras que el 19.0 % restante presentd microfiltracion superior a
los 3 mm, correspondiente al Grado 4. La media obtenida fue de 2.139 mm, acompafiada
de una desviacion estandar de = 0.787 mm, lo cual evidencid una dispersion amplia y
filtraciones considerables. Estos resultados sugirieron una menor eficacia selladora de

esta técnica, con una tendencia clara hacia filtraciones apicales mas extensas.
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Tabla 4. Diferencia de medias de microfiltracion apical entre la técnica de Tagger y la de
condensacion lateral.

Diferecia de

Grupo N Media . DE
medias
Microfiltracion (mm) Tagfer ; } 02'61429 -1.49 8‘7‘33

La comparacion descriptiva de las medias permitio observar una notable
diferencia en los valores de microfiltracion apical entre las dos técnicas evaluadas. El
grupo tratado con la técnica de Tagger present6é un promedio de 0.649 mm, mientras que
el grupo con condensacion lateral registré una media considerablemente superior de 2.14
mm. La diferencia absoluta entre ambos promedios fue de -1.49 mm, indicando una
menor filtracidon en los conductos obturados con la técnica hibrida de Tagger. Ademas,
las desviaciones estandar mostraron una menor dispersion de valores en el grupo Tagger
(DE = 0.448), en comparacion con el grupo CL (DE = 0.787), lo cual reforzo la
consistencia de este resultado. Estos datos sugirieron, desde una perspectiva descriptiva,

una mayor eficacia de la técnica de Tagger en el sellado apical.

4.1.3 Discusion de resultados

El analisis inferencial permitié contrastar la efectividad entre la técnica hibrida de
Tagger y la condensacion lateral, observandose una diferencia significativa en los niveles
de microfiltracion apical. Este hallazgo fue sustentado por un valor estadistico t = -7.54,
congl=40y p<.001, lo cual evidencié que ambas técnicas difirieron considerablemente.
El tamafio del efecto, con un d de Cohen de 2.33, confirmé un impacto sustancial en la
variable de estudio. De la misma forma, Dezontini et. al (15) en 2020, también destacaron
la eficiencia de la técnica de Tagger en comparacion con otras estrategias, sefialando una
obturacion mas homogénea. Asimismo, Guedes da Silva et. al (14) en 2020, hallaron que

la técnica hibrida fue mas eficaz que la lateral, aunque la onda continua mostré6 mejor
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desempefio. Contrariamente, estudios como los de Rech et. al (11) en 2025, y Endara (12)
en 2021, favorecieron la técnica de condensacion lateral, aunque en contextos anatémicos
distintos. Estas discrepancias resaltaron la influencia de la morfologia del conducto sobre

la efectividad del sellado apical.

Respecto a la técnica de Tagger, los datos obtenidos reflejaron una microfiltracion
reducida, con una media de 0.649 mm, donde el 71.4 % de las muestras se ubicaron en el
Grado 1. De manera analoga, Quispe (17) en 2021, también reporté una menor proporcion
de microfugas en la técnica hibrida. Asimismo, Goicochea (20) en 2021, evidencié una
menor tasa de filtracion para esta técnica, destacando su eficacia en el sellado
tridimensional. Por otro lado, Pefa et. al (16), en 2025, encontraron que tanto la técnica
hibrida como la lateral lograban niveles comparables de sellado, aunque sin diferencias
estadisticas significativas, lo que resaltd el papel del operador en la ejecucion. En
conjunto, estos antecedentes sustentaron la consistencia y confiabilidad de los resultados

obtenidos con la técnica de Tagger.

En cuanto a la técnica de condensacion lateral, los datos evidenciaron un
comportamiento menos favorable, con una media de 2.139 mm y ausencia total de piezas
en el Grado 1. La mayoria de casos se concentré en Grados 2 y 3. Del mismo modo,
Endara (12) en 2021, observo mayores niveles de microfiltracion en dicha técnica frente
a otros métodos. Guedes da Silva et. al (14) en 2020, por su parte, también evidenciaron
un bajo rendimiento de esta técnica, especialmente en los tercios medio y apical. De igual
forma, Dezan-Junior, et al. (13) en 2021, registraron una mayor infiltracion bacteriana
con la técnica de condensacion lateral. Sin embargo, Rech et. al (11) en 2025, tuvo
reportaron buenos resultados con esta técnica en conductos ovalados, lo que implica que

su desempeno puede depender del tipo anatémico del conducto tratado.
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La comparacion entre técnicas revel6 una diferencia absoluta de -1.49 mm entre
las medias, con menor filtracion observada en el grupo de Tagger. Este contraste fue
respaldado por un menor grado de dispersion (DE = 0.448) en este grupo. Este patron fue
consistente con el estudio de Goicochea (20) en 2021, quien también evidencio
superioridad en la técnica hibrida. Similarmente, Guedes da Silva et. al (14) en 2020,
situaron a la técnica de Tagger como intermedia entre la onda continua y la lateral. En
cambio, Pefia et. al (16), en 2025, y Romero (18) en 2021, no hallaron diferencias
estadisticamente significativas entre ambas técnicas, aunque reconocieron una tendencia
a favor del grupo Tagger en algunos parametros. Estas comparaciones reforzaron la idea
de que la eleccion de la técnica puede condicionar en gran medida el resultado clinico del

tratamiento endodontico.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

Primera. La técnica hibrida de Tagger evidenci6 una efectividad
significativamente superior frente a la técnica de condensacion lateral en la
reduccion de la microfiltracion apical de conductos radiculares curvos (t de Welch
=-7.54; p <0.001; d = 2.33), lo cual respalda su aplicabilidad clinica en casos
con curvaturas pronunciadas, donde se requiere un sellado tridimensional mas
hermético y estable.

Segunda. En el grupo tratado con la técnica hibrida de Tagger, se observd que
71.4 % de las piezas dentarias se ubicaron en el Grado 1 de microfiltraciéon (0.01-
1.00 mm), lo que demuestra una distribucion uniforme del material obturador y
una adecuada adaptacion apical, confirmando su alta capacidad de sellado y la
eficiencia del movimiento termomecanico caracteristico de la técnica.

Tercera. Por el contrario, en la técnica de condensacion lateral, el 42.9 % de las
muestras correspondi6 al Grado 2 (1.01-2.00 mm) y el 38.1 % al Grado 3 (2.01—
3.00 mm), reflejando una mayor variabilidad en los valores de microfiltracion
(media = 2.139 + 0.787 mm) y una menor capacidad de sellado apical, el cual
indican limitaciones inherentes al método, especialmente en conductos curvos
donde la penetracién y compactacion del material resultan menos controlables.
Cuarta. En conjunto, la comparacion entre ambas técnicas mostrd una diferencia
estadistica y clinicamente relevante a favor de la técnica hibrida de Tagger, tanto
en los valores medios como en la dispersion de los datos, considerando que esta
técnica constituye una alternativa mas confiable y eficaz para la obturacion de

conductos radiculares curvos, contribuyendo a optimizar la calidad del sellado
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apical y reducir el riesgo de filtraciones postoperatorias.

5.2 Recomendaciones

Se aconseja emplear la técnica de Tagger como primera eleccion en tratamientos
endodonticos de conductos curvos, especialmente cuando se busca minimizar el
riesgo de filtracion apical y mejorar el prondstico a largo plazo.

El odontologo deberia perfeccionar su dominio en la técnica de Tagger,
priorizando su aplicacion en piezas con anatomia compleja o curvatura marcada,
para lograr una obturaciéon mas homogénea y efectiva.

Se recomienda limitar el uso de esta técnica en casos de anatomia radicular curva,
o complementarla con sistemas de sellado termoplasticos que mejoren la
adaptabilidad del material obturador.

El clinico debe considerar los resultados comparativos como base para seleccionar
la técnica mas adecuada, optando por la técnica hibrida en situaciones que

demanden mayor precision en el sellado apical.
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FORMULACION DEL
PROBLEMA

OBJETIVOS

HIPOTESIS

VARIABLES

METODOLOGIA

Problema general

(Cudl es la efectividad de las
técnicas de Tagger y condensacion
lateral en la microfiltracion apical en
conductos radiculares curvos, 2025?

Problemas especificos

(Cuadl es la efectividad de la técnica
de Tagger en la microfiltracion
apical en conductos radiculares
curvos, 2025?

(Cudl es la efectividad de las
técnicas de condensacion lateral en
la  microfiltracion  apical en
conductos radiculares curvos, 2025?

(Qué diferencia existe en la
efectividad de las técnicas de Tagger
y condensacion lateral en la
microfiltracion apical en conductos
radiculares curvos, 2025?

Objetivo General

Determinar la efectividad de las
técnicas de Tagger y condensacion
lateral en la microfiltracion apical en
conductos radiculares curvos, 2025.

Objetivos especificos

Establecer la efectividad de la
técnica de  Tagger en la
microfiltracién apical en conductos
radiculares curvos, 2025.

Establecer la efectividad de las
técnicas de condensacion lateral en
la  microfiltracion  apical en
conductos radiculares curvos, 2025.

Establecer la diferencia en la
efectividad de las técnicas de Tagger
y condensacion lateral en la
microfiltracion apical en conductos
radiculares curvos, 2025.

Hipotesis general

Ha: Las técnicas de Tagger es mas
efectivo que la condensacion lateral
en la microfiltracion apical en
conductos radiculares curvos, 2025.

Ho: Las técnicas de Tagger no es
mas efectivo que la condensacion
lateral en la microfiltracion apical en
conductos radiculares curvos, 2025.

Efectividad de las
técnicas de Tagger y condensacion

Variable 2: Microfiltracion apical

Método de la investigacion:

Método hipotético — deductivo
Enfoque de la investigacion:
Cuantitativo

Tipo de investigacion:

Aplicada
Diseiio de la investigacion:

Experimental




/g

Universidad

Norbert Wiener
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“Efectividad de las técnicas de Tagger y condensacion lateral en la microfiltracion

apical en conductos radiculares curvos, 2025”

Nuimero de muestra:

Técnica:

Condensacion lateral: () Grado de microfiltracion:

Hibrida de Tagger: ( ) Grado de microfiltracion:
Técnicas 0:0.00mm |0.01a1 1.01a | 2.01a3 3mma
mm 2mm | mm mas
Condensacion
lateral
Hibrida de Tagger
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Anexo 3. Confiabilidad del instrumento

Tabla 5. Indice de concordancia de Kappa

Valoracién del indice de Kappa

Valor de k Fuerza de la concordancia
<0,20 Pobre

0,21 - 0,40 Débil

0,41 - 0,60 Moderada

0,61 - 0,80 Buena

0,81 -1,00 Muy buena

Tomado por Dettori y Norvell (46)

Tabla 6. Fuerza de concordancia sobre el grado de microfiltracion apical en conductos
radiculares curvos, 2025.

Experto vs Evaluador Valor Errqr e’st.an(iar T b Slgmﬁ.cacmn
asintotico aproximada aproximada
Técnica Hibrida de Tagger
Medidade 0 0,877 0.119 4.050 <0.001
acuerdo
N de casos validos 21
Técnica Condensacion lateral
Medidade (0 0.924 0.073 5.709 <0.001
acuerdo
N de casos validos 21

Para asegurar la consistencia del instrumento utilizado en la recoleccion de datos,
se aplico el estadistico de indice de Kappa, evaluando la concordancia entre el evaluador
principal y el experto externo.

En el caso de la técnica hibrida de Tagger, se obtuvo un valor de Kappa de 0.877,
lo que segin la clasificacion de Dettori y Norvell (2020) se interpreta como una
concordancia muy buena. La significancia estadistica fue menor a 0.001, lo que respalda
la solidez de la concordancia observada. Por otro lado, la técnica de condensacion lateral
alcanzo un indice Kappa de 0.924, también clasificado como muy buena concordancia,
con una significancia igualmente menor a 0.001.

Ambos resultados indicaron que el instrumento mostr6 una excelente

confiabilidad interevaluador, garantizando que las mediciones del grado de
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microfiltracion apical fueron consistentes entre observadores y, por tanto, validas para el

analisis comparativo del estudio.



Anexo 4. Tamaiio de efecto segun “d de Cohen”

Tabla 7. Interpretacion del tamafio del efecto segun d de Cohen

d de Cohen Interpretacion

0.00 - 0.20 No existe efecto o es despreciable
0.21-0.49 Efecto pequefio

0.50 - 0.70 Efecto moderado

0.80 0 mas

Efecto grande

Tomado por Caycho (47)
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VALIDACION DE INSTRUMENTO

o

L DATOS GENERALES
R NS Vmacoem Mouwa MHareio

1.2 Cargo ¢ Institucion donde labora: _DOCEAXE  TC (I « UNEDPES

1.3 nombre del instrumento motive de evaluacion: Ficha de recoleccion de datos.

1.4 Titulo de la Investigacién: EFECTIVIDAD DE LAS TECNICAS DE TAGGER Y CONDENSACION
LATERAL EN LA MICROFILTRACION APICAL EN CONDUCTOS RADICULARES CURVOS,
2024,

1L ASPECTO DE LA VALIDACION

L. CLARIDAD | Esté formulndo oon lengauje apcopiado, | | Py
Esth expresado on comdoctas | | =
[ ONRTVIDAD ! observables. - $ L .
3. ACTUALIDAD Aﬂeaudnuum:;.i.chcmmy E v
4. ORGANIZACION Existe wia organaneion ogis, | J | |
ST 1 I | 2 kl&”, de TI'.’_"' = =) SRR
e _ colidodenssitems 5| | ‘/_
Adecuado para vakorar aspectos del ‘
6. INTENCIONALIDAD desarollo de capocidades ‘ v
| — |
a VoS |

| -COMGMTENCIA. =~ | iawsigeoiiny metodologe. sodhigsCedl s fale b S

COHEREN Eatre los indices, mdicadores y las
i esaiin . IS _ dimemsiones. ! = 44 .
9. METODOLOGIA Lo eutratagia responide a propoetto dal %
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2024,
1L ASPECTO DE LA VALIDACION

CRITERIOS Bl s 28 o alll Bl B0
1. CLARIDAD | Esté formuledo con lengusje spropiado. '
S oeRT | Emicgewlboacndiws | | | 7
D ! cbservables. 28 { ] S, SR AR
Adecundo al avazce do ln clencis y | |
3.ACTUALIDAD
ks B i, i zn 2 .27
[CIENCIA | Coaygrends los asp de cuntidad y |
s ! _csbdadensusitenss | T T ,;_,i,,,:/n, i
Adecuodo paca valocar aspectos del ‘ /’
6. INTENCIONALIDAD deanerollo de capreidades ;
‘ cognostitivas. 1 =i : VR 2
ENCIA Alineads o Jos objetives & ln
T CONENY E5 A | Investignesda y metodologia | /
i Entre los indices, indicadores v lia |
dsainizacaica | SANRTRY SO S, I e
METODOLOG! La @i reapande al propdaito del
.,'_ b i e L R s T Xt % O [ /7
PERTINENCIA El mstrumento es adecundo al tipo de |
lsdiiie . L T S SRS I CINSER -_.__,L;
CONTEO TOTAL DE MARCAS ‘
{realice of conteo on cada una de las categorins de b eacals) — "l' ==t B (:‘ = D = ,L = ":

Coeficiente de Validez = (1xA) + (2xB) + (3xC) + (4xD) + (SxE} =
50

III. CALIFICACION GLOBAL (Ubigue el coeficiente de validez obtenido en el infervalo respectivo y margie con un

azpa en el clrculo asoctado)
| Cuepris | Tl
D < | bo-om | "
isamiar i L . L.
; Aprotado . <00~ 10) l |
IV.  OPINION DE APLICABILIDAD: £
“VICTOR OMAR
"~ A cIauARD OF !
Lima, OSa 08, L. ESPECIALISTAENENDODONG
YAESTH N DO ENHRME il oo i D

COP; 19736 RNE: JBé A 124




76

i

Nt W VALIDACION DE INSTRUMENTO

L. DATOS GENERALES

1.1 Apellidos y Nombres del Experto: £ (25C LOLw=2A [l Anlesso

1.2 Cargo e Institucién donde labora: Do tiw e LaTeEISIoa0 Wirgwsta.

1.3 nombre del instrumento motivo de evaluacién: Ficha de recoleccidn de datos.

1.4 Titulo de la Investigacién; EFECTIVIDAD DE LAS TECNICAS DE TAGGER Y CONDENSACION
LATERAL EN LA MICROFILTRACION APICAL EN CONDUCTOS RADICULARES CURVOS,

2024,
1L ASPECTO DE LA VALIDACION
s ‘ cammmos | e TR ey T ama T Wy b
1. CLARIDAD | Bnté foemisdo oon lengumie spropind ' ' 7 | i
70nm7 rmi == ! Eme(pm-dnmom:h.‘ux == 1§ | ] [
42'”_» 4D . ‘. : observobles. < = 5555 g A/ !
3. ACTUALIDAD { Adwnnbnla\md:hcmmy [ Ve
N, L tec;ologi . Joob Wl
4. ORGANIZACION Existe wm organizacién Mgioa. | i
« aeretenets | Comprende Jos aspectos de cantiiady =i E 2=
| SO | calidden maioms. | . i ||
Adecuado par valomr especios del [ I
6. INTENCIONALIDAD desamolio de capacidades | | s
cogmoactivis, = : | |
STEN Almzodo 2 lus objetivas de s |
Babituadbotiing e Amesipoionymetodologls. | | 0 | 00 | v :
8. COHERENCIA Entre os indioes, dicadoresy has ' d
e i dimeosicoes. | s e B, B |
9. METODOLOGIA S .| . | '
NG, | Elinstrumento s adestsado al tigo de | 5 | [
M. . avestigacion - i
CONTEO TOTAL DE MARCAS | ' |
{roalice ol coateo en cads wra de las categorias de la excals) I~ ‘“A‘ o "*; e C . D 1 T

S, R |

Coeficiente de Validez = (15A) + (2xB) + (35Q) ¢ (4xD) + (5xky = < © )[
=0

111 CALIFICACION GLOBAL (Ubigue ¢/ coeficiente de validez obtenico en ef tniervalo TESPECIIVG Y Margue Con i
aspa en €l circulo asoctado)

s > | poo-om
Obsurvado o <60 - 0,70)
B T 00 100)

—

IV.  OPINION DE APLICABILIDAD:

Lima, 16 de 6008C ol 2005




77

Anexo 6. Autorizacion de cambio

bdb
COMITE INSTITUCIONAL DE ETICA E
L INTEGRIDAD CIENTIFICA
Universidad
MNorbert Wiener
AUTORIZACION DE CAMBIOS EN PROTOCOLO
Lima, 30 de junio de 2025.

Investipador(a):

Elvira Delgado Cotrina.
Exp. N*: 0019-2024

Cordiales saludos, en referencia a la solicitud presentada al Comité Institucional de Etica e
Integridad Cientifica de la Universidad Privada Norbert Wiener, en la cual se solicita
modificaciones en el proyecto APROBADO “EFECTIVIDAD DE LAS TECNICAS
DE TAGGER Y CONDENSACION LATERAL EN LA MICROFILTRACION
APICAL EN CONDUCTOS RADICULARES CURVOS, 2024”; el mismo que tiene
como investigador a Elvira Delgado Cotrina. Al respecto se informa lo siguiente:

El Comité Institucional de Etica e Integridad Cientifica de la Universidad Privada Norbert
Wiener, ha acordado AUTORIZAR CAMBIOS, para lo cual se indica lo siguiente:

Cambiar el ano de ejecucion del proyecto de tesis:

TEMA ANTERIOR: “EFECTIVIDAD DE LAS TECNICAS DE TAGGER Y
CONDENSACION LATERAL EN LA MICROFILTRACION APICAL EN
CONDUCTOS RADICULARES CURVOS, 2024™.

Modificacion del provecto ahora titulado “EFECTIVIDAD DE LAS TECNICAS DE

TAGGER Y CONDENSACION LATERAL EN LA MICROFILTRACION
APICAL EN CONDUCTOS RADICULARES CURVOS, 2025™;

Sin otro particular, quedo de Ud.,

Atentamente,

Presidenta
Comité Institucional de Etica e Integridad Clentifica
Universidad Privada Norbert Wiener
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CONSTANCIA DE AUTORIZACION

Yo, Paul Esteban Rodriguez Riguelme, identificado(a) con D.N.I N* 40047579, en mi
calidad de Representante Legal de |a empresa SEODENT EIRL {Muitident Habich), con
R.U.C. N" 20602474934, ubicado en la Av. Eduardo de Habich N* 420 urb. Habich, distrito
de San Martin de Porres, provincia y departamento de Lima.

Otorgo la AUTORIZACION, a la Srta. Elvira Delgado Cotrina, identificada con D.N.I. N°
46643062, de la Facultad de Ciencias de la Salud del Programa Académico de

odontologia de la Universidad Privada Norbert Wiener S.A, para que ejecute su

investigacion titulada “EFECTIVIDAD DE LAS TECNICAS DE TAGGER Y CONDENSACION
LATERAL EN LA MICROFILTRACION APICAL EN CONDUCTOS RADICULARES CURVOS,
2025", dentro de las instalaciones o utilice la informacién de nuestra empresa SEODENT
EIRL (Multident Habich) con Ruc 20602474934,

Asimismo, autorizo expresamente el uso de la informacion con fines académicos,
contribuyendo con la comunidad educativa.

Finalmente, respecto al uso del nombre y/o cualguier distintive de la empresa SEODENT
EIRL (Multident Habich), se determina:

(x} Mantener en RESERVA el nombre y/o informacion sensible y/o cualguier distintivo
de la empresa SEODENT EIRL (Multident Habich).

(x} Autorizo mencionar el nombre yfo informacién y/o cualquier distintivo de la
empresa SEODENT EIRL (Multident Habich)

Lima, 14 de octubre de 2025

Paul Esteban Rodriguez quu%i‘_‘ﬁ""" \'l.géj
SEODENT EIRL (Multident HabiqRPRESEINITE | R L.

D.N.L: 40047579 skE-O- 24748

UC:

Av. Eduardo de Habich N° 420 urb. Habich, distrito de San Martin de Porres
TELEFONO N° 916409847
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Iub' INFORME DEL ASESOR
Winivesrmaring WERSIOM:
[ — comGo: UPNW.GRA-FOR-O14 I AEVIS DN:?Z I FECHA: 1 WDAR2030

Lima, 20 de julio del 2025

Dra. Esp. Brenda Vergara Pinto

Directora de la EAP de Odontologia Universidad Privada Norbert Wiener
Fresente. -

D& mi especial consideracion:

E= grato expresarle un cordial saludo y como asesor de tesis tiiulada: “EFECTIVIDAD
DE LAS TECNICAS DE TAGGER Y CONDENSACION LATERAL EN LA
MICROFILTRACION APICAL EN CONDUCTOS RADICULARES CURVOS, 2024"
desamollado por la egresada Elira Delgado Cotrina; para la obtencidn del Tiwlo
Profesional de Cinujano dentista; ha sido concluida satisfactoriamente.

Alrespecta informa que se lograron los siguientes objetivos:

—  Orientar la investigacidn para lagrar los objetivos de la misma.

~  Revisar el informe final en sus resultados, discusion, conclusiones y
recomendaciones.

~ Aprobar la tesis para su sustentacion.

Atentamente,

¥

Firma del asesor

Dr. Esp. CD. Christian Esteban Gomeaz Carridn
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Anexo 8. Reporte de Turnitin

l.ﬂ tur nitin Paging 2 o 56 - Descripoion genaral de incegridad Ideneificador de laenbraga trnesidis 1491 2523202004

12% Similitud general

El tatal combinada de todas las caincid

s, ncluidas kas fuentes superpus

Filtrado desde el informe

& Teuto citada

¥ Caincidencias menores imenas de 10 palabras)

Fuentes principales

1% @ Fuentes de Internet
1% Ml Fublcadones

T4 L Trabajos entregados (trabajos del estsdisnte)

Marcas de integridad

M. de alertas de integridad para revisién
Los abgoritens e nussstno sisterna anallzan un decuments an profundidad para
Mo s= han detectado manipulacanes de texto sospechosas. bustar incorsistenclas gue permizinan distinguine de una entraga nommal. Si
ackemimnos agoe extrafio, ik marcamos come una alera para gue pueda revisark

Una marca de alerta no @< necesaramen e un indicador de problemas. Sin embango;
PO Mo S PRSI SRenChdn i [ iads.
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12% Similitud general

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:523702004

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para ca...

Filtrado desde el informe

» Texto citado

» Coincidencias menores (menos de 10 palabras)

Fuentes principales

11% @ Fuentes de Internet
1%  ME Publicaciones

7% 2 Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Marcas de integridad

N.° de alertas de integridad para revision

No se han detectado manipulaciones de texto sospechosas.

zr'j ‘turn|t|n Pagina 2 de 56 - Descripcion general de integridad

Los algoritmos de nuestro sistema analizan un documento en profundidad para
buscar inconsistencias que permitirian distinguirlo de una entrega normal. Si
advertimos algo extrafio, lo marcamos como una alerta para que pueda revisarlo.

Una marca de alerta no es necesariamente un indicador de problemas. Sin embargo,
recomendamos que preste atencién y la revise.

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:523702004
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Fuentes principales

11% @ Fuentes de Internet
1%  ME Publicaciones

7% 2 Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Fuentes principales

Las fuentes con el mayor nimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se mostraran.

o Internet

repositorio.uwiener.edu.pe

° Internet

cybertesis.unmsm.edu.pe

Trabajos
entregados

Universidad Andina Nestor Caceres Velasquez on 2021-04-28

Internet

repositorio.ug.edu.ec

Trabajos

entregados
Universidad Catolica de Santo Domingo on 2018-09-27

Trabajos

entregados
Universidad Catélica de Santa Maria on 2025-01-22

Internet

repositorio.ujcm.edu.pe

Trabajos

entregados
Universidad Catélica de Santa Maria on 2015-11-27

Trabajos

entregados
Universidad Catélica de Santa Maria on 2014-08-08

Trabajos

entregados
Universidad de Salamanca on 2023-07-07

Internet

alicia.concytec.gob.pe

zr'j ‘turn|t|n Pagina 3 de 56 - Descripcion general de integridad

4%

2%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:523702004

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:523702004
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