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RESUMEN

El éxito del tratamiento endodóntico está íntimamente 
relacionado con la obturación del conducto radicular. La 
preparación del conducto juntamente con una obturación 
tridimensional del sistema de conductos radiculares pro-
porciona el sellado apical. En este estudio se evaluó la cali-
dad de obturación a nivel del tercio apical proporcionado 
por tres técnicas: condensación vertical de Mc Spadden 
modificada, la técnica de ola continua Beefill 2en1 y la 
técnica convencional de condensación lateral, mediante 
la filtración apical de tinta y el número de vacíos presentes 
en la interfase conducto obturación. Para lo cual se selec-
cionaron 90 dientes humanos monorradicuclares de re-
ciente extracción y de un solo conducto. Fueron cortados 
a un tamaño estándar de 14 mm y preparados mecánica 
y químicamente con el sistema rotatorio MTwo. Los espe-
címenes fueron divididos aleatoriamente en tres grupos 
experimentales (n=30), los cuales fueron obturados de 
acuerdo con las técnicas propuestas teniendo seis dientes 
como grupo control. Los especímenes fueron mantenidos 
inmersos en tinta china durante 72 horas a una tempera-
tura de 37 C°, al cabo de los cuales fueron centrifugados y 
sometidos a un proceso de diafanización para posterior-
mente hacer la valoración de la presentación de vacíos y 
la filtración apical de tinta. Los datos fueron analizados 
mediante la prueba no paramétrica Kruskal Wallis. 

Palabras clave: Endodoncia, obturación del conducto ra-
dicular, filtración apical, sellado apical.

ABSTRACT

The success of endodontic treatment is closely related to 
root canal filling. Canal shapping together with a three-di-
mensional obturation of the root canal system provides 
the apical seal. In this study the seal quality at the apical 
third of three techniques: the modified Mc Spadden ver-
tical condensation, thermo plasticized Beefill 2in1 and 
conventional lateral condensation, were evaluated by 
means of apical leakage of ink and the number of voids 
presented in the interfase tooth-filling. were selected 90 
monorradicular human teeth of a single canal. Cut to a 
standard size of 14 mm and mechanically and chemically 
prepared with Mtwo rotating system. The specimens were 
randomly divided into three experimental groups (n=30), 
that were sealed in accordance with techniques proposed, 
having six teeth as a control group. The specimens were 
held immersed in black ink for 72 hours at 37°C, after 
which they were centrifuged and subjected to a process of 
diaphanisation to be subsequently assessing the presence 
of voids and the apical ink filtration. Data were analyzed 
using the non parametric Kruskal Wallis test. 

Keywords: Endodontics, Root canal filling, Apical leakage, 
Apical sealing.
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Introducción 

La finalidad de la obturación radicular 
es reemplazar la pulpa destruida o ex-
tirpada por una masa inerte capaz de 
hacer de cierre para evitar infecciones 

posteriores a través de la corriente sanguínea 
o de la corona del diente.2,4

El éxito del tratamiento radicular depende 
de la calidad de la preparación del conducto 
radicular (limpieza y forma). Su vida útil está 
garantizada por una hermética obturación 
del conducto radicular y la restauración co-
ronal13. La extremada complejidad de la zona 
apical es la ruta de entrada de bacterias y sus 
toxinas. Con el fin de sellar todo el sistema 
de conductos radiculares, es indispensable 
que la obturación sea hermética y tridimen-
sional; particularmente en los últimos milí-
metros de la zona apical (Sociedad Europea 
de Endodoncia 1994). La falta de relleno del 
conducto en sus tres dimensiones consiste en 
la formación de espacios vacíos tanto apical 
como coronalmente o internamente dentro 
de la masa de gutapercha, produciendo vías 
de filtración, que favorecen el crecimiento 
bacteriano o la reinfección6,15. Ingle demostró 
que la permeabilidad apical de las obturacio-
nes son responsables del 56,35% de los fraca-
sos en los tratamientos endodónticos3,4.

Los materiales obturadores de elección 
son comúnmente la gutapercha y el sellador, 
los cuales son usados de variadas formas. 

La técnica de condensación lateral de gu-
tapercha en frío es la técnica más utilizada 
por su eficacia comprobada, sencillez, control 
del límite apical de la obturación y el uso de 
instrumental simple16. A pesar de los defectos 
encontrados por diferentes investigadores, 
está avalada por muchos años de experien-
cias con éxito, constituyéndose en la técnica 
convencional o gold estándar de la obtura-
ción radicular17.

La obturación de los conductos radiculares 
ha mejorado indudablemente en el tiempo, 

gracias a la introducción de nuevas tecnolo-
gías en la especialidad, las cuales han contri-
buido a lograr una adaptación y sellado más 
eficiente del sistema de canales radiculares8,19.

Las técnicas de obturación con gutaper-
cha termo plastificada, fueron introducidas a 
finales de la década de los setenta y principios 
de los ochenta, con el objetivo de mejorar la 
homogeneidad y la adaptación de la gutaper-
cha a las paredes del conducto. Se ha suge-
rido que son más exitosas estableciendo una 
masa más uniforme que la que se produce 
con las técnicas que emplean gutapercha fría, 
en su fase beta14.

Mc Spadden introdujo la técnica termo 
mecánica de compactación vertical de guta-
percha, por medio de un instrumento seme-
jante a una lima Hedstrom invertida, monta-
da en un contrángulo y girando en sentido 
horario el compactador a por lo menos 8,000 
rpm, plastifica la gutapercha reblandecida4,5, 
gracias al calor generado por el frotamiento o 
roce de las espiras, las cuales simultáneamen-
te impulsan la gutapercha reblandecida hacia 
el interior del conducto previamente prepara-
do, produciéndose una obturación tridimen-
sional del conducto. 

Esta técnica presentó el inconveniente de 
extruir mucho material fuera del foramen apical 
y tener un elevado riesgo de fractura del instru-
mento dentro del conducto. Tagger desarrolló 
modificaciones a la propuesta inicial dando lu-
gar a la llamada técnica híbrida de obturación ra-
dicular, que consiste en la obturación inicial del 
conducto con la técnica condensación lateral 
en el tercio apical9, ajustando un cono maestro 
en el conducto con dos o tres conos accesorios, 
con la finalidad de evitar la extravasación del 
material obturador, y luego haciendo la termo 
compactación de la gutapercha con una pre-
sión suave hasta un punto de 3-4 mm menos 
de la longitud de trabajo o hasta que encuentre 
resistencia por 10 segundos. 

Saunders, 1989, comparó en piezas unirra-
diculares, la efectividad del sellado apical pro-
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porcionado por la técnica híbrida de Tagger y 
la técnica de condensación lateral a través de 
la filtración de tinta china en el ápice radicular. 
Los resultados no mostraron diferencia signi-
ficativa entre ambas técnicas20.

El sistema de ola continua Beefill 2en1, 
fabricado y distribuido por VDW GmbH en 
Bayer Munich Alemania, es un sistema com-
binado de obturación termoplástica que aso-
cia la condensación vertical en caliente en un 
primer momento, para proporcionar un se-
llado en el tercio apical, y luego la inyección 
de gutapercha caliente para llenar los ter-
cios cervical y medio del conducto radicular 
(BeeFill 2 en 1)10,14.

La calidad de obturación obtenida con el 
sistema combinado Beefill 2en1, fue evaluada 
por Lieven R. et al.14 contrastándola con la téc-
nica del cono único, en dientes unirradicula-
res, preparando los conductos con el sistema 
de limas Mtwo y teniendo como parámetros: 
el número de vacíos y la presencia y/o au-
sencia de sellador. Los ensayos comparati-
vos demostraron que el sistema Beefill 2en1 
fue superior en términos de filtración apical, 
adaptación del cono maestro y la obturación 
de los conductos laterales y/o accesorio, que 
la técnica del cono único.

Confrontar todas estas variables es el tema 
principal de esta investigación

Materiales y métodos

Preparación de las muestras

Se seleccionaron 96 premolares inferiores 
unirradiculares recientemente extraídas con 
ápice cerrado, de un solo conducto radicular 
comprobado mediante radiografía, las cuales 
se sumergieron durante 4 horas en hipoclorito 
de sodio al 5.25% para la remoción del tejido 
periodontal adherido. Se procedió a uniformi-
zar el tamaño de la raíz a una longitud de 14 
mm, para lo cual se utilizó un disco diaman-

tado de doble corte. Se permeabilizaron los 
conductos con limas manuales zipper # 08, 
#10 y #15, estableciendo la longitud de traba-
jo a 1 mm antes de la salida de la lima por el 
foramen, se hizo la preparación del conducto 
con limas del sistema rotatorio Mtwo®, que se 
caracteriza por tener una sola secuencia para 
todos los conductos, corta mientras avanza 
apical y lateralmente, los instrumentos son 
llevados a la longitud de trabajo total, inicián-
dose la secuencia con las limas #10.04, 15.05, 
20.06, 25.06, 30.05, 35.04 y 40.04, la irrigación 
se hizo con hipoclorito de sodio al 5.25%, 3ml 
a través de todo el conducto y en el intercam-
bio de cada instrumento. Al finalizar la pre-
paración se procedió a colocar EDTA al 17% 
durante 3 min para la eliminación del barrillo 
dentinario, seguido de una profusa irrigación 
con hipoclorito de sodio y finalmente el seca-
do del conducto.

Las muestras fueron divididas aleatoria-
mente en tres grupos experimentales para su 
posterior obturación final empleando cada 
una de las técnicas de obturación propuestas 
en la investigación: 

El grupo 1 (n=30) se obturó con la técnica 
de Mc Spadden modificada por Tagger, con-
densando lateralmente el tercio apical, utili-
zando el cono principal del sistema Mtwo # 
40/04 además 3 conos accesorios # 15.02 y 2 
conos accesorios del # 20.02, luego con el gu-
tacondensor calibre 50 se realizó la compac-
tación vertical de la gutapercha hasta un pun-
to de 4 mm menos de la longitud de trabajo, 
teniendo el giro del compactador en sentido 
horario por 10 segundos. La gutapercha re-
blandecida fue condensada verticalmente 
con los condensadores Matchou color plomo 
(3/4 de 0.8 mm).

El grupo 2 (n=30) fue obturado con la 
técnica termoplástica de ola continua Beefill 
2en1, se colocó el cono principal del sistema 
Mtwo 40/04, a nivel del tercio apical se utili-
zó la punta # 40 del sistema down pack para 
transportar calor a la zona y al mismo tiempo 
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realizar el corte de la gutapercha, haciendo la 
condensación vertical con un condensador 
Matchou rojo (1/2 de 0.5 mm), luego con el 
sistema backfill se hizo la inyección de guta-
percha termo plastificada en los tercios medio 
y cervical.

El grupo 3 (n=30) fue obturado con la téc-
nica de condensación lateral, utilizando los 
conos principales del sistema Mtwo 40/04 y 
mediante la condensación lateral de varios 
conos accesorios, ayudados por un espacia-
dor digital N° 20. 

En todos los grupos se utilizó el cemen-
to sellador a base de óxido de zinc euge-
nol: Endofill previamente al proceso de 
obturación.

Se consideraron tres especímenes como 
control positivo y tres como control negativo.

Las muestras se dejaron por un período 
de 3 días a temperatura ambiente para per-
mitir que el cemento sellador fragüe y de for-
ma paralela se barnizó con esmalte de uñas 
transparente toda la superficie radicular a 
excepción de un milímetro alrededor del 
foramen apical. Luego se realizó el proceso 
de filtración apical, colocando los especíme-
nes en inmersión pasiva en tubos de ensa-
yo con 5ml de tinta china durante 72 horas, 
seguido por dos centrifugaciones de 3000 
rpm por cinco minutos, llevado a cabo en el 
Laboratorio de Microbiología de la Facultad 
de Odontología, después de este proceso las 
muestras se lavaron y secaron, retirándose-
les la cobertura de barniz con hoja de bisturí 
nº15 (Fig.1. a y b).

Diafanización de las muestras

Para la diafanización de los especímenes pri-
mero se procedió a descalcificarlos, con ácido 
nítrico al 5% durante ocho horas por tres días, 
luego se hizo el proceso de deshidratación, 
con etanol al 60º por 9 horas, 80º por 4 horas y 
96,6% por 2 horas; y finalmente la transparen-
tación, sumergiendo los especímenes en sali-
cilato de metilo al 99,9% por dos horas (Fig.1. 
c y d). 

Evaluación de la calidad del sellado apical

Se hizo a través de la calificación de la presen-
cia de vacíos y la penetración de tinta en el 
tercio apical, realizada por dos especialistas 
calibrados. 

La evaluación de la filtración de tinta se 
hizo en el estéreo microscopio con un au-
mento de 10X y 20X, midiendo la filtración 
desde el extremo apical de la obturación has-
ta la zona de mayor tinción en sentido coro-
nal, Fig.3, aplicando los siguientes criterios de 
evaluación: 

1: Insatisfactorio: 2.0 mm o más.
2: Satisfactorio: 0.1 a 1.99 mm.
3: Excelente: no hay filtración

Para la evaluación de la presencia de va-
cíos alrededor de la obturación, los especíme-
nes fueron colocados en hieleras cuboides a 
0ºC por 120 minutos logrando su endureci-
miento, luego se realizaron cortes transver-
sales de 1 mm de espesor a una distancia de 

Figura1. Especímenes en la fase de laboratorio: a) filtración de tinta b) centrifugado c) descalcificación 
d) transparentación 
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3mm desde el ápice, Fig.2, procediéndose a la 
toma fotográfica en el estereoscopio para la 
calificación de acuerdo a los siguientes crite-
rios de evaluación: 
1. Insatisfactorio: 4 a más vacíos, fallas de ce-

mento obturador.
2.  Satisfactorio: 2 a 3  vacíos, pocas fallas del 

cemento.
3. Excelente: Sin vacíos, la gutapercha ho-

mogénea penetrando en conductos 
secundarios.

Se obtuvo una alta concordancia inter ob-
servador índice Kappa de 0,844 y 0,87 para la 
evaluación de la presencia de vacíos y el gra-
do de microfiltración respectivamente.

Resultados

Los resultados de la presencia de vacíos se 
muestran en la Tabla 1, todas las muestras de 
experimentación presentaron vacíos alrede-
dor de la obturación, el 100% de tratamien-

tos en la técnica de ola continua presentaron 
una calificación de satisfactorio (2 a 3), mien-
tras que más del 70% de los tratamientos de 
las técnicas Mc Spadden modificada y con-
densación lateral presentaron una califica-
ción de insatisfactorio (más de 4), hallándose 
diferencia significante entre el conjunto de 
las tres técnicas con la prueba Kruskal Wallis 
(p=0.000). Sin embargo al compararlas por 
pares se encontraron diferencias significati-
vas entre las técnicas de ola continua y Mc 
Spadden modificada, así como entre ola con-
tinua y condensación lateral (p=0,000), pero 
no se encontraron diferencias significativas 
en la comparación de la presencia de espa-
cios vacíos entre la técnica Mc Spadden mo-
dificada y condensación lateral (chi cuadra-
do, p>0.05), 

Los resultados de la filtración apical de 
tinta se muestran en la Tabla 2, el 56.7% de 
tratamientos de la técnica de ola continua 
se calificaron de excelente, no presentaron 
filtración, mientras que el 60% y 86% de los 
tratamientos de la técnica Mc Spadden mo-

TABLA 1
EVALUACIÓN DE LA PRESENCIA DE VACÍOS

Mc Spadden
Modificada

Ola continua Condensación 
Lateral

Total

Insatisfactorio 22         73.3% 00         00.0% 23      76.7% 45      50.0%

Satisfactorio 08         26.7% 30       100.0% 07      23.3% 45      50.0%

Total 30       100.0% 30       100.0% 30     100.0% 90     100.0%

Kruskal Wallis p=0.000

TABLA 2
EVALUACIÓN DE LA FILTRACIÓN APICAL DE TINTA

Mc Spadden
modificada

Ola continua Condensación
Lateral

Total

Insatisfactorio 18         60.0% 04         13.3% 26      86.7% 48      53.3%

Satisfactorio 12         40.0%            09         30.0% 04     13.3% 25      27.8%

Excelente 00         00.0% 17         56.7% 00     00.0%              17      18.9%

Total 30        100.0% 30       100.0%  30     100.0% 90     100.0%

Kruskal Wallis p=0.000
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dificada y condensación lateral respectiva-
mente se calificaron como insatisfactorio (2.0 
o más mm), siendo esta diferencia entre el 
conjunto de tres técnicas significante para la 
prueba Kruskal Wallis (p=0.000). Realizadas 
las comparaciones mediante la prueba de 
Dunn se presentó diferencias significativas en 
la filtración entre las técnicas ola continua y 
Mc Spadden modificada, así como entre ola 
continua y condensación lateral. En la compa-
ración entre las técnicas Mc Spadden modifi-
cada y condensación lateral en cuanto a las 
calificaciones satisfactorio e insatisfactorio, 
mediante chi cuadrado de Pearson corregida 
por Yates hubo diferencia estadísticamente 
significativa (p<0.05).

Discusión

Los controles negativos no mostraron pene-
tración de tinta, confirmando la capacidad de 
aislamiento del barniz empleado. Los contro-
les positivos mostraron filtración de tinta en 
toda la longitud de la obturación demostran-
do la capacidad de penetración de la tinta 
empleada.

Los dientes seleccionados para la fase 
experimental fueron las premolares que po-
seen un conducto radicular amplio y de fácil 
acceso que favorece la instrumentación para 
la obtención de un conducto bien modelado 
con formato cónico continuo posibilitando 
una mayor inserción del material obturador 

Figura 2. Evaluación 
de la presencia de 
vacíos alrededor de 
la obturación: a) Mc 
Spadden modificada 
b) Ola continua 
Beefill 2en1 

Figura3. Evaluación de la filtración apical de tinta: a) Niveles excelente, satisfactorio y excelente Beefill 2en1  
b) Penetración de la gutapercha en conductos accesorios Beefill 2en1 c) Nivel Insatisfactorio Mc Spadden 

modificada 



Evaluación dE la calidad dE obturación dE la técnica dE condEnsación vErtical dE Mc spaddEn Modificada

theorēma, UNMSM, Vol 2, N° 2, 2015 | 33

para mostrar la habilidad de las técnicas en 
plastificar los milímetros más apicales de la 
gutapercha.

La instrumentación de los tratamientos 
radiculares se hicieron con el sistema rota-
torio Mtwo (VDW, Munich, Alemania) que se 
caracterizan por tener un corte transversal en 
forma de S, que permiten reducir el transpor-
te de residuos hacia el ápice, una punta de 
seguridad no cortante, un ángulo de ataque 
positivo con dos filos de corte, que corta den-
tina con eficacia18. La serie básica de instru-
mentos Mtwo comprende ocho instrumentos 
con conicidades que oscilan entre 4% y 7% y 
tamaños de 10 a 40. De acuerdo con el fabri-
cante todas las limas de la secuencia de la ins-
trumentación se deben utilizar en la longitud 
total del conducto radicular21,22.

Se optó por el método de la diafanización 
de los especímenes, Fig.1, ya que representa 
un proceso simple y rápido, de bajo costo, 
realizado con substancias de baja toxicidad, 
no necesitando de una compleja aparatolo-
gía, además de la posibilidad de visualización 
de una situación que solamente sería posible 
con una escisión de los especímenes además 
con la ventaja de no dañarlos3.

En la presente investigación la calidad de 
obturación proporcionada por la técnica ter-
moplástica de ola continua Beefill 2en1 fue 
mayor que el de las técnicas Mc Spadden mo-
dificada y condensación lateral, esto puede 
deberse a que esta técnica propicia un mejor 
ajuste apical de la gutapercha debido a que 
emplea un sistema de obturación combinado 
en el que una vez colocado el cono maestro 
se tiene que condensar verticalmente en ca-
liente la zona del tercio apical permitiendo la 
realización de un compactado del conducto 
que propicia el ajuste apical y proyecta el ce-
mento sellador a las variaciones anatómicas, 
Fig. 3.

Los resultados obtenidos en este aspecto 
vienen a ratificar los obtenidos por otros auto-
res11,12, que encontraron resultados significati-

vamente superiores de las técnicas termoplas-
tificadas, con respecto a la homogeneidad de 
la masa obturadora y el llenado del sistema 
de conductos con relación a condensación 
lateral. Estos resultados están en desacuerdo 
con los de otros autores1,7,23 que llegaron a la 
conclusión que la condensación lateral tuvo 
mejores resultados en comparación con las 
técnicas termo plásticas.

La calidad de obturación proporcionada 
por la técnica de Mc Spadden modificada por 
Tagger fue mayor que técnica condensación 
lateral de gutapercha en frío, esto puede de-
berse al proceso inicial de condensación la-
teral de gutapercha en el tercio apical en la 
técnica Mc Spadden modificada, que tiende a 
reducir los riesgos de sobre obturación, pro-
porcionando un límite apical seguro antes de 
realizar la termocompactación de los tercios 
medio y cervical3.

Además de eso, promueve una obturación 
más cohesiva y compacta, consumiendo me-
nos tiempo y material, constituyendo un mé-
todo seguro y rápido siempre que los proce-
dimientos de la técnica sean respetados3,17,20. 
Dentro de las técnicas termoplásticas una 
de las que necesita de menos recursos es la 
técnica de Mc Spadden modificada utilizan-
do apenas un compactador con un calibre 
adecuado y unos pocos conos accesorios de 
gutapercha9,17.

La técnica de obturación radicular de con-
densación lateral de gutapercha en frío es 
ampliamente conocida debido a su simplici-
dad y bajo costo, a pesar de ser considerada 
muy segura, porque disminuyen las ocasio-
nes de sobreobturación presentando resulta-
dos satisfactorios18,2, no ofrece una estructura 
tridimensional debido a los espacios vacíos 
observados, que podrían tornarse en nichos 
de desarrollo bacteriano12. 

Por lo cual últimamente muchos operado-
res están recurriendo a sistemas combinados 
de obturación radicular, particularmente a 
aquellos que asocian condensación vertical 
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en caliente para proporcionar un sellado api-
cal, y luego la inyección de gutapercha calien-
te con el fin de llenar los dos tercios coronales 
del conducto radicular, método que permite 
obtener las ventajas de una obturación conti-
nua, al tiempo que limita sus inconvenientes15.

La técnica termo plastificada de ola conti-
nua Beefill 2en1, es una innovación que ofre-
ce a los profesionales de la odontología una 
herramienta con la que podrían obtener, una 
mejor calidad de obturación que los métodos 
convencionales. 

Por tratarse de un estudio in vitro, nuevas 
investigaciones sobre este tema continúan 
siendo necesarias para que las técnicas obtu-
radoras sean cada vez más perfeccionadas.

Conclusiones

De acuerdo a las consideraciones tomadas en 
cuenta en esta investigación in vitro, conclui-
mos que:
•	 La	técnica	de	obturación	radicular	de	gu-

tapercha termo plastificada de ola con-
tinua Beefill 2en1, mostró significativa-
mente una mayor calidad de sellado en el 
tercio apical que las técnicas de condensa-
ción vertical de Mac Spadden modificada 
y condensación lateral.

•	 La	técnica	de	obturación	de	Mac	Spadden	
modificada mostró una mayor calidad de 
sellado en el tercio apical que la técnica 
de condensación lateral de gutapercha en 
frío.
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