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Resumen

Objetivo: Evaluar con microscopia electrónica de barrido la desmineralización de las superficies radiculares tratadas con 
EDTA y observar su biomodificación. Introducción: El desbridamiento de raíz genera una capa de residuos que contiene 
microorganismos y toxinas que podrían interferir en la cicatrización periodontal. Por esta razón, diferentes sustancias se 
han utilizado para eliminarlo y exponer las fibras de colágeno en la superficie del diente. El ácido etilendiaminotretraacé-
tico (EDTA) en forma de gel al 24% con Ph neutro es un biomodificador radicular, el cual se plantea que al ser aplicado 
sobre las superficies radiculares actúa como agente quelante que remueve de forma selectiva la hidroxiapatita de la matriz 
colágena de la superficie dentaria, permitiendo que las células del ligamento periodontal proliferen más rápidamente so-
bre la misma, reforzando la unión de esta superficie con los nuevos fibroblastos gingivales. Metodología: Se seleccionaron 
30 órganos dentarios indicados para extracción, divididos en dos grupos; se realizó raspado y alisado radicular; a uno de 
ellos se le coloca EDTA gel al 24% con pH neutro; al término de 2 min se lava con solución salina. Se recolocan en los 
alvéolos y se impregnan con sangre fresca por 3 min, y se dejan secar; se fijan con formol al 37% y se llevan a su análisis 
ultraestructural. Las microfotografías fueron obtenidas a 500x, 1,000x, 1,500x. Resultado: En los órganos dentarios del 
grupo control y los manipulados con EDTA se observaron grandes variaciones en cuanto a los aspectos morfológicos. En 
el grupo control la superficie radicular se muestra irregular y áspera, con una capa de residuos, lo cual provoca la oblitera-
ción de los túbulos dentinarios y no desmineralizados. En el grupo tratado con EDTA gel al 24% se observa una superficie 
limpia, desmineralizada con gran exposición de túbulos dentinarios. Conclusiones: El uso del EDTA gel es eficaz en la 
descontaminación y desmineralización de la superficie radicular, lo cual provee un sustrato para una nueva inserción de 
tejido conectivo en el tratamiento periodontal quirúrgico.
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Introducción

El debridamiento de raíz genera una capa de residuos con 
microorganismos y toxinas que podrían interferir en la ci-
catrización periodontal.1

Por esta razón, diferentes sustancias se han utilizado para 
eliminarlo y exponer las fibras de colágeno en la superficie 
del diente.2

El ácido etilendiaminotretraacético (EDTA) en forma de gel 
al 24% con Ph neutro, es un biomodificador radicular, el cual, 
al ser aplicado sobre las superficies radiculares, actúa como 
agente quelante que remueve de forma selectiva la hidroxia-
patita de la matriz colágena de la superficie dentaria, permi-
tiendo que las células del ligamento periodontal proliferen 
más rápidamente sobre la misma, reforzando la unión de esta 
superficie con los nuevos fibroblastos gingivales.3,4

De la misma manera, el EDTA descubre y amplía los ori-
ficios de los túbulos dentinarios, exponiendo la matriz de 
colágeno de la dentina, proporcionando un sustrato que 
apoya la quimiotaxis, la migración y unión de las células 
involucradas en la cicatrización de heridas y formación de 
una nueva inserción del tejido conjuntivo.5

Material y métodos

El presente estudio es prospectivo, experimental, abierto, 
longitudinal.
Se seleccionaron 30 órganos dentarios indicados para ex-
tracción, divididos en dos grupos, en los cuales se realiza 
raspado y alisado radicular con 30 movimientos apicocoro-
nales usando una cureta 5/6 Gracey.

Abstract

Evaluate scanning electron microscopy demineralization of root surfaces treated with EDTA and observe their biomodifica-
tion. Introduction: Root debridement generates a layer of waste containing microorganisms and toxins that could interfere 
with periodontal healing. For this reason, different substances have been used to eliminate it and to expose collagen fibers 
on the surface of the tooth. Ethylenediaminetetraacetic acid (EDTA) as a gel to 24% with neutral pH, is a root biomodifica-
tor which proposes that when applied to root surfaces, acts as a chelating agent that selectively remove hydroxyapatite ma-
trix collagen from the tooth surface, allowing periodontal ligament cells proliferate more rapidly on it, reinforcing the unity 
of this area with new gingival fibroblasts. Methodology: 30 bodies were selected tooth indicated for extraction divided into 
two groups, there was scraping one of them is placed 24% EDTA gel at neutral pH, at the end of 2 min and washed with 
saline. There are repositioned in the alveoli and impregnated with fresh blood for 3 min, and dried, fixed with 37% formalin 
and taken to ultrastructural analysis. The photomicrographs were obtained at 500x, 1,000x, 1,500x. Result: The dental 
organs of the control group and handled with EDTA, there were wide variations in morphological aspects. In the control 
group, the root surface shows irregular and rough, with a layer of waste which caused the obliteration of the dentinal tu-
bules and demineralized. In the group treated with 24% EDTA gel shows a clean surface with great exposure demineralized 
dentin tubules. Conclusions: The use of EDTA gel is effective in decontamination and demineralization of the root surface 
which provides a substrate for a new attachment of connective tissue in periodontal surgical treatment.

Key words: Root surfaces, periodontal treatment, ultrastructural analysis.

En el grupo experimental de 15 especímenes se aplicó 
EDTA gel 24% en toda la superficie radicular, se dejó ac-
tuar por 2 minutos y se irrigó con 20 mL de solución salina, 
dejando secar al medio ambiente; en el grupo control de 15 
muestras no se aplicó EDTA gel 24%.
Los dos grupos de muestra se colocaron en los alvéolos 
postextracción y se impregnaron de contenido hemático 
durante 3 min.
Posteriormente se fijaron en formol al 37% y se llevaron al 
microscopio electrónico de barrido.
Las microfotografías fueron obtenidas al 500x, 1,000x, 
1,500x.
Para determinar el grado de biomodificación de la superficie 
radicular, los parámetros a evaluar fueron los siguientes:

Figura 1. Raspado y alisado radicular con cureta Gracey no tra-
tada con EDTA.
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•	 Descontaminación de la superficie radicular.
•	 Desmineralización de la superficie radicular.
•	 Permeabilidad de los túbulos dentinarios.
•	 Identificación de los elementos orgánicos.

Resultados

En los órganos dentarios del grupo control (Figura 1) 
y los manipulados con EDTA (Figura 2) se observaron 
grandes variaciones en los aspectos morfológicos. En el 
grupo control, la superficie radicular se muestra irregular 
y áspera, con una capa de residuos, lo cual provocaba la 
obliteración de los túbulos dentinarios y no desminera-
lizados (Figuras 3 y 4).

Figura 2. Raspado y alisado radicular con cureta Gracey tratada 
con EDTA donde se observa la zona brillante.

Figura 3. Microscopia electrónica de barrido a 500x de la super-
ficie radicular no tratada con EDTA. Se observan irregularidades 
de la zona y obstrucción de túbulos dentinarios posterior al raspado 
y alisado radicular.

Figura 4. Microscopia electrónica de barrido a 1,500x de la su-
perficie radicular no tratada con EDTA. Se  observan las irregula-
ridades de la zona y obstrucción de túbulos dentinarios posterior al 
raspado y alisado radicular.

Figura 5. Microscopia electrónica de barrido a 1,000x de la su-
perficie radicular tratada con EDTA. Se observa limpia la zona y 
permeabilidad de túbulos dentinarios posterior al raspado y alisado 
radicular.

En el grupo tratado con EDTA gel al 24% se observa una 
superficie limpia, desmineralizada con gran exposición y 
permeabilidad de túbulos dentinarios (Figuras 4 a 6).

Conclusiones

El uso del EDTA gel al 24% es eficaz en la descontamina-
ción y desmineralización de la superficie radicular, lo cual 
provee un sustrato para una nueva inserción de tejido co-
nectivo en el tratamiento periodontal quirúrgico.
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Figura 6. Microscopia electrónica de barrido a 1,500x de la su-
perficie radicular tratada con EDTA. Se observa limpia la zona y 
permeabilidad de túbulos dentinarios posterior al raspado y alisado 
radicular.
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