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RESUMEN

Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento de los estudiantes de
Estomatologia de la Universidad Privada Antenor Orrego sobre materiales

bioceramicos en endodoncia.

Material y método: El presente estudio fue de tipo observacional de corte
transversal. Se evalud a 169 estudiantes de séptimo a décimo ciclo mediante un
cuestionario virtual que consté de 20 preguntas, con validez de V de Aiken 1

obtenido previamente por el juicio de expertos y confiabilidad 0.80.

Resultados: Se encontr6 que el 65.68% de los estudiantes presentaron un nivel
insuficiente de conocimiento sobre los materiales bioceramicos en endodoncia,
el 20.11% presentd un nivel suficiente, mientras que el 8.87% present6 un nivel
bueno. Segun ciclo académico, el nivel de conocimiento que presentaron los
estudiantes fue predominantemente insuficiente, hallandose el menor porcentaje

en décimo ciclo.

Conclusion: Se concluye que el nivel de conocimiento sobre materiales

bioceramicos en endodoncia en estudiantes de estomatologia fue insuficiente.

Palabras claves: Bioceramicos, biodentine, MTA, endodoncia, estudiantes de

odontologia.



ABSTRACT

Objective: To determine the level of knowledge of Stomatology students at the

Antenor Orrego Private University about bioceramic materials in endodontics.

Material and method: The present study was observational, descriptive, cross-
sectional. 169 students from seventh to tenth cycle were evaluated through a
virtual questionnaire that consisted of 20 questions, with validity of 1 previously

obtained by expert judgment and reliability 0.80.

Results: It was found that 65.68% of the students presented an insufficient level
of knowledge about bioceramic materials in endodontics, 20.11% presented a
sufficient level, while 8.87% presented a good level, 4 .73% a very good level and
0.59% an outstanding level. According to the academic cycle, the level of
knowledge presented by the students was predominantly insufficient, finding the

lowest percentage in the tenth cycle.

Conclusion: It is concluded that the level of knowledge about bioceramic

materials in endodontics in dentistry students was insufficient.

Keywords: Bioceramics, biodentine, MTA, endodontics, dental students.
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INTRODUCCION

1.1 Realidad Problematica:

Los ultimos avances tecnoldgicos han permitido desarrollar opciones de
tratamientos avanzados para dientes con prondstico reservado. Varios
autores concuerdan que es preferible conservar los dientes a la pérdida
de estos, y utilizar el tratamiento endoddntico como medida de
desinfeccion para evitar el progreso de nuevas lesiones.?
Cuando la dentina sana esta dafiada producto de desgastes, fracturas o
caries dental, la infeccion bacteriana y la respuesta inflamatoria pueden
danar el tejido pulpar alterando asi el tejido periapical a través del flujo
sanguineo. Por tal razon, la terapia endoddntica es una opcion necesaria
para la eliminacion de microorganismos, sus subproductos y tejido
necrético residual. Sin embargo, su tasa de éxito fue solo del 70-80%
durante la altima década a nivel mundial.?
Para mejorar la tasa de éxito es muy importante el sellado apical, a fin de
evitar que la inflamacién se propague, y para ello se requiere de un
excelente material. En este sentido, los esfuerzos para desarrollar
materiales ideales con mejores propiedades continian a un ritmo rapido.?
El campo de la ciencia continla evolucionando y en la dltima década
hemos sido testigos de grandes cambios en el area de los materiales
endodonticos. Es asi, que se desarrollaron nuevas tecnologias que
permiten producir resultados endoddnticos excepcionales. Este nuevo
horizonte es la introduccion de los materiales bioceramicos en endodoncia
debido a su biocompatibilidad y excelentes propiedades.3
Con el avance de la tecnologia y los nuevos materiales incorporados en
el &mbito odontoldgico es importante estar en constante actualizacién. Los
estudiantes de Estomatologia de la Universidad Privada Antenor Orrego
cursan la asignatura de Endodoncia en los ciclos séptimo y octavo, a partir
de ello, deben estar capacitado para reconocer los diferentes materiales

usados en las terapias endodonticas, sobre todo la actualizacion de estos.



1.2 Marco teérico

En el area de la terapia biomédica, la ingenieria de tejidos se refiere al
desarrollo de técnicas y biomateriales con el fin de disefiar nuevos tejidos
para reemplazar los dafiados, esto basado en los principios de la biologia
celular y molecular, teniendo como idea principal la busqueda de
“soluciones biolégicas para problemas bioldgicos”. La introduccion de los
denominados materiales bioceramicos conllevé un gran avance en el
nuevo paradigma del tratamiento endodéntico debido a su

biocompatibilidad y excelentes propiedades fisicoquimicas.*

Con el desarrollo y presentacion del agregado de trioxido mineral,
proveniente del cemento Portland, los bioceramicos se introdujeron en la
década del 90. Son materiales no metalicos, inorganicos, ceramicos, y
biocompatibles elaborados para uso médico y odontolégico. Estan
compuestos por hidroxiapatita, vidrio bioactivo, silicato de calcio, alimina,

ceramica de vidrio y fosfato de calcio reabsorbible.®

Segun su interaccién con los tejidos, se pueden clasificar en: bioinertes,
aquellos que no interactian con los sistemas biolégicos (zirconio y
alimina); bioactivos, interacttan con el tejido circundante 'y
biodegradables, son aquellos solubles o reabsorbibles. Presentan una
excelente propiedad bioldgica que es la biocompatibilidad. Dentro de sus
propiedades fisico-quimicas no presentan contraccidn y presentan

resistencia a la compresion.®

Producen diferentes compuestos durante el proceso de hidratacion, como
la hidroxiapatita, que tiene la facultad de inducir una respuesta
regenerativa en el cuerpo humano. Cuando entra en contacto con el
hueso, la hidroxiapatita posee un efecto osteoconductor, lo que termina

en la formacidon de hueso en la interfaz.?

Los bioceramicos tienen una capacidad osteoinductora intrinseca, porque
Si ocurre un proceso de curacion Osea cerca, tienen la capacidad de

absorber sustancias osteoinductoras. También ofrecen propiedades
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antibacterianas, esto ocurre debido a la precipitacién in situ después de
un tiempo de fraguado establecido, lo que conduce al aislamiento
bacteriano. Asimismo, forman un polvo poroso que contiene nano

cristales con un diametro de 1-3 nm, lo que evita la adhesién de bacterias.®

En cuanto a dimensién, los bioceramicos son estables y se expanden
ligeramente. Después del fraguado, son muy duros, pueden compactar
completamente la restauracion final y se volveran insolubles con el
tiempo, lo que garantiza un excelente sellado a largo plazo. Tienen un

valor de pH superior a 12.5

En la actualidad encontramos diferentes biocerdmicos utilizadas en
odontologia. La alimina y zirconio son ceramicas biolégicamente inertes
gue se utilizan para protesis. También, se han empleado ceramicas
porosas como materiales a base de fosfato de calcio para rellenar

defectos 6seo0s.b

Una perforacién radicular es la comunicacion entre el sistema de
conductos radiculares y la superficie externa de la raiz. Puede ser de un
origen patoldgico, que se debe al avance del proceso de caries dental o
la influencia mutua de la reabsorcion interna o externa; o de origen

iatrogénico, causada por errores en el proceso endoddntico o protésico. ’

Los materiales mas recomendados para perforaciones radiculares son los
bioceramicos, debido a que han demostrado un sellado duradero y eficaz,
siendo mas biocompatibles que otros materiales ya utilizados.® También

pueden ser utilizados en perforaciones laterales y perforaciones de furca.®

Las lesiones perirradiculares aparecen cuando el conducto radicular esta
expuesto a la microbiota oral, alojando a diversas especies bacterianas y
sus toxinas. En el momento que estos microorganismos alcanzan los
tejidos alrededor del conducto radicular, comienzan a formarse las
lesiones perirradiculares. Si el tratamiento endodontico y retratamiento

fallan, se indica la extirpacion del extremo radicular y la colocacién del
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material de obturacion, a lo que se denomina obturaciéon retrégrada.®
Debido a que los materiales para la obturacion retrograda estan en
estrecho contacto con los tejidos perirradiculares, es necesario

comprender los efectos de estos materiales en los tejidos circundantes.*!

Teoricamente, el material de relleno en el extremo de la raiz debe tener
tres caracteristicas fundamentales: asegurar la biocompatibilidad con el
tejido huésped, proveer un sello impermeable al sistema del conducto
radicular y asi cubrir todos los orificios de comunicacién entre los tejidos
pulpares y finalmente, debe crear un entorno clinico con menor tension y

procedimientos de tratamiento sin dificultad.!

Durante décadas la amalgama fue utilizada como material de obturacion
retrograda, pero sus desventajas como la toxicidad del mercurio, la
expansion, la posible tincion de tejidos y la falta de adhesion quimica al
diente han llevado a la investigacion y desarrollo de nuevos materiales.*?
Entre otros materiales se encuentran los cementos ZOE reforzados, como
por ejemplo el material de restauracion intermedio (IRM) y Super-EBA,
gque son superior a la amalgama en capacidad de sellado y
biocompatibilidad, la toxicidad se reduce al aumentar el fraguado, pero

tiene problemas de condensacion.*?

La apexificacion es un procedimiento para inducir una barrera calcificada
en una raiz con un apice abierto en dientes con pulpa necrética. Su
finalidad es producir una barrera apical para evitar que las bacterias y
toxinas entren en los tejidos periapicales. Durante mucho tiempo, las
pastas a base de hidroxido de calcio se consideraron como primera opcién
para el cierre apical; sin embargo, presenta desventajas como: la
necesidad de multiples citas, la cooperacién del paciente, problemas de
contaminacion, resultados impredecibles de la formacién de la barrera

apical, mayor predisposicion a microfiltraciones y fracturas dentales.*3

De acuerdo con las pautas clinicas de la Academia Estadounidense de
Odontologia Pediéatrica, la pulpotomia se realiza en dientes temporales
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con caries extensa y exposicion pulpar, pero sin signos de enfermedad

radicular. 14

El éxito del tratamiento de endodoncia dependera de la adecuada
instrumentacién e irrigacion del conducto radicular con la finalidad de
eliminar los microorganismos que puedan estar presentes en el mismo,
seguido del correcto relleno del conducto radicular. Aunque los
instrumentos y la irrigacion reducen el nimero de microorganismos, es
imposible eliminarlos todos del sistema de conductos radiculares en
condiciones clinicas.® Por lo tanto, seria conveniente que los materiales
de obturacidn posean una sustantividad antimicrobiana para poder
eliminar los microorganismos residuales que sobreviven al proceso inicial

de desinfeccion.1®

Dado que la gutapercha carece de adhesividad, se debe emplear un
sellador de conductos radiculares que relleno los diminutos espacios entre
la gutapercha y la pared del conducto para proporcionar un sellado
tridimensional del sistema de conductos radiculares.’’ Los selladores
endodonticos ejercen un papel importante en el control de la infeccidn
pulpar al prevenir la reinfeccion del conducto radicular. Asimismo, algunos
selladores presentan actividad antimicrobiana, que se cree que favorece

a reducir y prevenir el crecimiento de bacterias residuales.®

En presencia de humedad, los cementos y los selladores bioceramicos
tienen la capacidad de establecer una adhesion eficaz con las paredes
dentinarias por medio de la formacion de hidroxiapatita; son radiopacos y
de facil manejo en la clinica.’® Los selladores a base de silicato de calcio
se han introducido en el mercado dental como un sellador endodontico

opcional.?°

Son dos las ventajas principales de utilizar bioceramicos como selladores
de conductos radiculares. Primero, su biocompatibilidad ya que cuando
entra en contacto con el tejido, no desencadena una reaccién adversa %!

y, en segundo lugar, los bioceramicos presentan en su composicion
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fosfato de calcio, el cual perfecciona las propiedades de fraguado y da
como resultado una composicion quimica y una estructura cristalina

semejante al material de apatita de los dientes y huesos.??

A lo largo de los ultimos afios aparecieron materiales como el MTA, el cual
ejerce un papel importante en la reparacion del tejido 6seo gracias a su
biocompatibilidad y capacidad de inducir la precipitacion de fosfato de
calcio en el tejido periodontal; y Biodentine, que es un material hidrofilico,
con una excelente biocompatibilidad y altas propiedades mecanicas,

elevada radiopacidad y cuenta con menor tiempo de fraguado.??

En endodoncia se han empleado como materiales para la reparacion
radicular y para el relleno radicular apical varios silicatos de calcio: MTA,

ProRoot MTA y bioagregados como DiaRoot. %4

El agregado de trioxido mineral, conocido como MTA, es un cemento
endododntico biolégicamente activo, que se compone principalmente de
elementos de calcio y silicato. Segun las investigaciones, no solo tiene
una buena biocompatibilidad y capacidad de sellado, sino que también
esta relacionado con resultados clinicos deseables cuando es usado en
obturaciones de extremos radiculares, reparacion de perforaciones,

terapias pulpares vitales y cuando se emplea como tapén apical.?®

Se conoce que tiene la capacidad de liberar iones de calcio e hidroxilo, lo
gue concede un pH alcalino desfavorable para el crecimiento bacteriano.26
El MTA puede estimular a la formacién de nuevo hueso y cemento, y la
regeneracion periodontal. Sin embargo, es dificil de manipular, el tiempo
de fraguado es de unas cuatro horas y puede comprometer su

aplicacion.?’

Para el tratamiento de apexificacion, MTA es el primer material que
permite el crecimiento excesivo de cemento, favorece la regeneracion del
tejido periodontal. Comparado con el hidréxido de calcio, MTA mostro una

mejor cicatrizacion en términos de éxito clinico y radiografico, un tiempo
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de tratamiento mas corto y un tiempo de cierre apical mas predecible. Sin

embargo, el costo del MTA es mas alto que el hidréxido de calcio.?®

Antes de la inclusion en la lista de MTA, el formocresol ha sido el material
estandar de oro para la pulpotomia.'¥?® EI MTA tiene una excelente
actividad antibacteriana y capacidad de sellado, ademas se conoce que
libera compuestos de hidréxido de calcio como productos de degradacion.
Asimismo, se ha informado que proporciona resultados satisfactorios en
el tratamiento de pulpotomia en dientes temporales.?® Sin embargo, una
de las principales desventajas del MTA es que puede causar decoloraciéon

de los dientes.30

La primera presentacion fue MTA gris, pero a causa de la decoloracién de
dientes reportada se present6 MTA blanco, en la cual el componente
quimico de hierro esta ausente, sin embargo, aun se observan
decoloraciones y sigue siendo la principal desventaja del material.
Ademas, han surgido como posibles inconvenientes su tiempo prolongado

de fraguado, su alto costo y la dificultad en su manejo.3!

En comparacion con otros cementos a base de silicato tricalcico,
Biodentine mostr6 mayor resistencia a la microdureza, compresion,
resistencia a la flexion, capacidad de sellado, promueve la fuerza de unién
y libera iones de calcio. Por otro lado, también se observé una mayor

solubilidad a largo plazo y una menor resistencia al cizallamiento.3?

Biodentine se ha vuelto muy popular en el campo del tratamiento de
endodoncia. Posee las mismas aplicaciones clinicas que MTA, pero con
mejores propiedades fisicas y quimicas como el anclaje micromecanico,

no decolora los dientes, tiempo de fraguado rapido y facil manipulacién.33

Se ha sefialado que promueve la cicatrizacion cuando es aplicado
directamente sobre el tejido pulpar y se conoce que induce al desarrollo
de dentina reparativa. 33 Comparado con el agregado de triéxido mineral,
sus ventajas son que se establece en un periodo de tiempo de

14



aproximadamente 10-12 minutos y tiene una resistencia a la compresion

similar a la dentina.®

Biodentine que incluye cantidades de compuestos de silicato tricalcico
gue son mas biocompatibles, surgid6 como material opcional para
pulpotomias en dientes temporales. Se estima que el tamafio de sus
particulas provee una estructura mas densa y menos porosa.
Investigaciones preliminares informaron que Biodentine funciona de forma
semejante a MTA en relacion a la formacion de tejido duro y la respuesta

de células inflamatorias.2®

En vista que es un material relativamente nuevo, hay ausencia de estudios
clinicos a largo plazo. Sin embargo, segun algunas investigaciones,
Biodentine tiene una eficacia clinicamente similar al MTA cuando se
prueba como agente de recubrimiento en dientes permanentes jovenes.
La mayoria de los antecedentes disponibles sobre Biodentine son
informes de casos y ensayos clinicos a corto plazo con seguimiento de 1

afio, y se restringen a pacientes jovenes con una tasa de éxito del 100%.33
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1.3 Antecedentes

Pérez y cols 34 (Ecuador 2022) realizaron un estudio con la finalidad de
evaluar el conocimiento sobre la aplicacion de biomateriales como la
biodentina con propiedades de curacion pulpar en los estudiantes de la
carrera de odontologia de la Universidad Regional Autbnoma de Los
Andes. Se cont6 con la participacion de 30 estudiantes los que fueron
seleccionados de manera aleatoria a quienes se evalu6 mediante una
encuesta. De los resultados se encontré que el 56.7% no conocen los
procedimientos establecidos para la aplicacion de biomateriales y el 80%
refieren no haber utilizado durante la practica biomateriales como

Biodentine.

Concluyeron que existe la necesidad de profundizar en la evaluacion de
los estudiantes de odontologia sobre la aplicacién de biomateriales como

el Biodentine con propiedades cicatrizantes.

No existe evidencia cientifica disponible sobre este tema a nivel nacional

e internacional.
1.4 Justificacion y proposito

La relevancia tedrica del estudio esta relacionada en conocer sobre el
avance de los ultimos materiales empleados en endodoncia y que los
estudiantes de estomatologia puedan adquirir competencias que les
permita destacar, enriqueciéndose de manera profesional, cultural y

personal.

La relevancia metodoldgica se basa en la aplicacién de un cuestionario

validado previamente por expertos, lo que nos dio una confiabilidad alta.

La relevancia practica estad asociada a que el presente estudio queda

como precedente para futuras investigaciones.

1.5 Formulacion del problema
¢, Cudl es el nivel de conocimiento de los estudiantes de Estomatologia de
la Universidad Privada Antenor Orrego sobre materiales bioceramicos en

endodoncia, 2022?
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1.6 Objetivos

1.6.1 General:
Determinar el nivel de conocimiento de los estudiantes de
Estomatologia de la Universidad Privada Antenor Orrego sobre
materiales bioceramicos en endodoncia.

1.6.2 Especifico:
Determinar el nivel de conocimiento de los estudiantes de
Estomatologia sobre materiales bioceramicos en endodoncia,

segun el ciclo de estudio académico.

1.7 Definicién operacional de las variables:

Variable Definicién Definicién Tipo de Escala de
Conceptual Operacional Variable Medicion
Mediante un
cuestionario
Grado de virtual:
Nivel de entendimiento que | -Sobresaliente: | cyalitativa Ordinal
conocimiento el individuo 19-20
sobre posee®, y eneste | -Muy bueno: 17
materiales caso se refiere a -18
bioceramicos los compyestos -Bueno: 14-15-
. ceramicos 16
en endodoncia biocompatibles.® -Suficiente: 11-
12-13
Insuficiente: 10
a menos
Co-variable Definicién Definicién Tipo de Escalade
Conceptual Operacional Variable Medicion
Cada uno de los
Ciclo de bloques de cursos Séptimo,
estudio en que se divide Octavo, Noveno | Cualitativa Ordinal
un plan de y Décimo
estudios.®®
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METODOLOGIA:

2.1 Tipo de investigacion

Tiempo en el Posibilidad de
Numero de Numero de gue ocurrio el Forma de intervencion
mediciones grupos a fenédmeno a recolectar del
estudiar estudiar los datos investigador

Transversal Descriptivo Prospectivo Prolectivo Observacional

ESQUEMA:

M—->O0O
Donde:

M: muestra conformada por estudiantes de VII a X ciclo de

estomatologia.
O: Cuestionario sobre materiales bioceramicos en endodoncia.

2.2 Poblacion y muestra de estudio
La poblacién estara conformada por los estudiantes de VIl a X ciclo
del programa de estudios de Estomatologia de la Universidad Privada
Antenor Orrego - Trujillo en el periodo 2022-1 que cumplan con los
criterios establecidos.
2.2.1 Caracteristicas de la poblacion muestral
Criterios de inclusién:
e Estudiantes matriculados en el semestre 2022-I de VIl a
X ciclo del programa de estudios de Estomatologia de la
Universidad Privada Antenor Orrego.
Criterios de exclusion:
e Estudiantes matriculados que no autoricen su

participacion en el estudio.
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2.2.2 Disefo estadistico de muestreo
Unidad de muestreo
e Alumno matriculado del programa de estudios de
Estomatologia (de VII a X ciclo) de la Universidad

Privada Antenor Orrego
Unidad de analisis

e Alumno matriculado del programa de estudios de
Estomatologia (de VII a X ciclo) de la Universidad
Privada Antenor Orrego, que cumpla con los criterios de

seleccion.

Tamaifo muestral -
Para calcular el tamafio muestral se uso la siguiente formula:

N+Z2sP+Q

ne —
d2«(N-1)+Z2+p=q

Donde:

N = Poblacion.

n = Tamano de muestra.

Z-12 = Valor del estadistico de prueba.

P = Probabilidad de encontrar el evento.

Q = Probabilidad de no encontrar el evento. (1 - P)
d = Porcentaje de error.

Los valores asumidos para los estudiantes de

estomatologia son los siguientes:

N = 302

z a/2 = 1.96 para una confianza del 95%
P=05

Q=05

D= 5%

Remplazando:

n= 302 x (1.96) 2 x 0.5 x 0.5

(0.05)2 x (302-1) + (1.96)2 x 0.5 x 0.5
n= 169.327

n = 169 Estudiantes
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2.2.3

Luego la muestra de 169 estudiantes estara dividida
proporcionalmente en los ciclos a evaluar en proyecto

de investigacion.

CICLOS N° de estudiantes N° estudiantes por ciclo

VI 123 69

VI 66 37

IX 36 20

X 77 43
POBLACION 302 169

Método de seleccidn

Muestreo no probabilistico por conveniencia.

2.3 Técnicas e instrumentos de investigacion

231

2.3.2

Método de recoleccion de datos

Observacional

Instrumento de recoleccion de datos

Se elabor6é un cuestionario virtual, especificamente para la
investigacién, mediante la plataforma Google Forms, el cual
estuvo basado en las referencias bibliograficas consultadas. El
cuestionario presenta 3 secciones; en la primera parte, se
encuentra el consentimiento informado; en la segunda, los
datos personales y el ciclo académico al que pertenece el
estudiante; y la Ultima parte esta conformada por veinte
preguntas sobre los materiales bioceramicos en endodoncia.
Las preguntas estan constituidas por multiples opciones, donde
solo se puede optar por una. La valoracion de las mismas sera
de: 1 punto por respuesta correcta y O puntos por respuesta

incorrecta. (Anexo 1)

2.4 Disefio de Investigacién

2.4.1 De laaprobacion del proyecto

Resolucién Decanal N° 0654-2022-FMEHU-UPAO. (Anexo 2)
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24.2

2.4.3

24.4

De la autorizacién del proyecto

Se solicito la autorizacion del director del Programa de Estudios
de Estomatologia, y posteriormente a los docentes para que
permitieran el acceso a los diferentes cursos de los ciclos a
evaluar. (Anexo 3)

De la validez y confiabilidad del cuestionario

El cuestionario fue presentado a ocho expertos, todos cirujanos
dentistas, los cuales evaluaron cada uno de los items en las
categorias de redaccion, contenido, congruencia y pertinencia.
El resultado de la evaluacion se someti6 a la prueba V de Aiken
para conseguir la validez del instrumento; obteniendo el valor
de: 1. (Anexo 4)

Para determinar la confiabilidad del instrumento se realiz6 una
ejecucion de prueba piloto, en la cual participaron 16
estudiantes de Estomatologia de la Universidad Privada
Antenor Orrego. Se utiliz6 el coeficiente Alfa de Cronbach,
obteniendo el valor de 0.802 lo cual determina que el
instrumento presenta buena confiabilidad. (Anexo 5)

De la recoleccion de datos

Los estudiantes que forman parte de la muestra fueron
conectados a través de plataformas de mensajeria, correos
electrénicos y al ingresar a sus clases virtuales. Se les informd
sobre los objetivos de la presente investigacion y se les envié el
cuestionario mediante un link de la plataforma Google Forms.
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSdAwgE1kglrodC1V
04k4bKHHeKL036-9BdYSFQsQ3ROf4hsZRQ/viewform. El

instrumento contaba con 3 secciones, en la primera parte se

mostraba el consentimiento informado, en la segunda los datos
personales y finalmente se presentaban las preguntas. (Anexo
6)
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2.5 Plan de procesamiento estadistico para el analisis de datos
El analisis de datos se realizara usando el programa Microsoft Excel
2019 y el paquete estadistico SPSS® Statistics 20 version,
posteriormente se desarrollaran las respectivas tablas de frecuencia.
Luego los datos fueron recolectados a través del instrumento validado
para recoleccion de datos y procesados automaticamente en los
programas previamente mencionados, finalmente se realizé la
tabulacion de los datos obtenidos con sus respectivas tablas
estadisticas y graficos correspondientes a los objetivos propuestos en

la investigacion.

2.6 Consideraciones bioéticas
Para la ejecucion de la presente investigacion, se seguira los principios
de la Declaracion de Helsinki, adoptada por la 18° Asamblea Médica
Mundial (Helsinki, 1964).3"
Ademas, se cont6 con la aprobacién por parte del Comité de Bioética
de la Universidad Privada Antenor Orrego, Resolucién N° 0116-2022-
UPAO. (Anexo 7)
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RESULTADOS

El presente estudio evalué el nivel de conocimiento sobre materiales
bioceramicos en endodoncia en estudiantes de Estomatologia de la
Universidad Privada Antenor Orrego encontrando un nivel insuficiente,
con un promedio de 7.97 £ 4.32. Ademas, se observo que 65.68%
presentaron nivel insuficiente, 20.11% suficiente, 8.87% bueno,4.73%

muy bueno y 0.59% Sobresaliente. (Tabla 1)

Segun ciclo de estudio académico, se observo un promedio de 8.09 +
2.53 en Séptimo ciclo, 6.30 + 1.41 en Octavo ciclo, 8.45 + 1.87 en
Noveno ciclo y 9.01 + 2.41 en Décimo ciclo. Ademas, los estudiantes
de séptimo ciclo (60.86%), octavo ciclo (83.78%), noveno ciclo (70%),
décimo ciclo (55.80%), se encuentran en un nivel de conocimiento
insuficiente. Asi mismo, se observo que hay diferencia significativa
entre los grupos (p= 0.001706<0.05). (Tabla 2)

Tabla 1: Nivel de conocimiento de los estudiantes de Estomatologia
de la Universidad Privada Antenor Orrego sobre materiales

bioceramicos en endodoncia, 2022.

Alumnos
vagl (_Jle N %
conocimiento

Sobresaliente 1 0.59%
Muy Bueno 8 4.73%
Bueno 15 8.87%
Suficiente 34 20.11%
Insuficiente 111 65.68%
Total 169 100%

Media 7.97

Desviacién Estandar 432
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Tabla 2: Nivel de conocimiento de los estudiantes de Estomatologia

sobre materiales bioceramicos en endodoncia, segun el ciclo de

estudio académico.

CICLO DE ESTUDIO ACADEMICO
Nivel de Séptimo Octavo Noveno Decimo
conocimiento N % N % N % N %
Sobresaliente 0 0.00% 0 0.00% 1 5.00% 0 0.00%
Muy Bueno 0 0.00% 0 0.00% 3 15.00% 5 11.62%
Bueno 8 11.59% 2 5.40% 1 5.00% 4 9.30%
Suficiente 19 27.53% 4 10.81% 1 5.00% 10 23.25%
Insuficiente 42 60.86% 31 83.78% 14 70.00% 24 55.80%
TOTAL 69 100% 37 100% 20 100% 43 100%
Media 8.09 6.30 8.45 9.01
Desviacion Estandar 2.53 1.41 1.87 2.41
p=0.001706

Chi-cuadrado= 31.4086
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IV.  DISCUSION:

Desde hace unos afios en el area de endodoncia se han realizado avances
significativos en el campo de los materiales biocerdmicos. Muchas
percepciones y formas de trabajar han cambiado, todo esto impulsado por
necesidades clinicas y desarrollos tecnolégicos. Los materiales
bioceramicos pueden ser empleados en: reparacion de perforaciones,
obturacién retrograda, pulpotomia, tratamiento de dientes con &pices
abiertos y también se usan como selladores endodonticos,
atribuyéndoseles grandes ventajas comparadas con los selladores

tradicionales.

Los materiales bioceramicos han mostrado ser capaces de superar algunas
limitaciones de generaciones anteriores de materiales endodonticos, esto
gracias a sus excelentes propiedades fisicoquimicas y biolégicas, por esta
razén en la actualidad son ampliamente recomendados en la préactica
clinica. Ademas, han contribuido significativamente al aumento de las tasas
de éxito en el tratamiento endodontico, ya que tienen la capacidad de
funcionar como tejidos humanos o de reabsorberse y estimulan la

regeneracion de tejidos naturales.

El presente estudio tuvo como objetivo general determinar el nivel de
conocimiento sobre materiales bioceramicos en endodoncia en estudiantes
de Estomatologia de la Universidad Privada Antenor Orrego 2022, en el cual

fueron evaluados 169 alumnos mediante un cuestionario virtual.

Se determin6 que el nivel de conocimiento sobre materiales bioceramicos
en endodoncia en los estudiantes fue suficiente con un 20.11% e
insuficiente en un 65.68%, estos resultados coinciden con los de Pérez et
al®* quienes evidenciaron que las mayores dificultades de los estudiantes
de la carrera de odontologia de la Universidad Regional Autbnoma de los
Andes estan en la utilizacién durante la practica de los biomateriales como

biodentine.
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El 56.7% de dicho estudio no conocia los procedimientos establecidos para
la aplicaciéon de bioceramicos en endodoncia. Es por esto que se
recomienda una mayor investigacion para estimular la aplicacion teorico-
practico del tema. Pese a que el instrumento, indicadores y poblaciéon no
fueron los mismos, los resultados obtenidos demostraron el escaso
conocimiento de los estudiantes con respeto a los materiales bioceramicos
en endodoncia. Esto puede deberse a la falta de profundidad en temas
actuales y novedosos como son los bioceramicos. Asimismo, los resultados
mostrados pueden impulsar a fortalecer la formacion pedagdgica cientifica

y tedrica.

Segun el ciclo académico, el nivel de conocimiento sobre materiales
bioceramicos en endodoncia en los estudiantes de estomatologia es
predominantemente insuficiente en los ciclos VII, VIII, IX, X. El menor
porcentaje se hallé en décimo ciclo, este resultado puede estar asociado a
la mayor practica clinica y adquisicion de conocimientos a lo largo de los

altimos ciclos cursados por los estudiantes.

Basados en los resultados adquiridos, estos evidencian que las mayores
dificultades de los estudiantes de estomatologia estan relacionadas en el
conocimiento y aplicacion durante la practica de algunos materiales
bioceramicos en endodoncia. Por ello, es de suma importancia la
actualizacion de nuevos conocimientos, esto podria darse mediante la
implementacioén de cursos tedricos con aplicacion clinica para un mejor

desempeiio del estudiante.

Existe una extensa bibliografia sobre el tema, sin embargo, aun existe la
necesidad de profundizar en la ensefianza y evaluacion de los estudiantes
de estomatologia sobre los materiales biocerdmicos en endodoncia. Su
importancia recae en que al ser biocompatibles con los tejidos humanos
permiten la resolucion de casos en que los materiales utilizados
previamente no tenian un buen prondstico. Por ello, es un elemento

fundamental que los estudiantes de estomatologia posean conocimientos
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metodoldgicos y practicos para el empleo de materiales bioceramicos. Un
aspecto muy importante para su futura vida profesional, ya que dichos
materiales ayudan a una mejor resolucion de los diferentes tratamientos en

la consulta odontolégica.

Son escasos los estudios que evidencian la evaluacién sobre la utilizacion
de materiales bioceramicos en estudiantes de la carrera de estomatologia.

Ademas, queda como precedente para futuras investigaciones.

En cuanto a las limitaciones, a causa del estado de emergencia sanitaria
actual por la pandemia COVID-19, no se pudo llevar a cabo de manera
presencial la ejecucion de la presente investigacion. Por ello, al ejecutar el
cuestionario virtual a los estudiantes, se les genero inconvenientes como la

falta de atencion y problemas de conexion a internet.
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V.

CONCLUSIONES

El nivel de conocimiento sobre materiales bioceramicos
en endodoncia en estudiantes de estomatologia de la
Universidad Privada Antenor Orrego fue insuficiente.

Segun el ciclo académico, el nivel de conocimiento sobre
materiales bioceramicos fue insuficiente, siendo mas
frecuente en los alumnos de octavo ciclo.
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VI.

RECOMENDACIONES

Enfatizar la gran importancia de conocer los materiales
biocerdmicos, ya que desde su introduccion se han
convertido en los materiales de eleccion en distintas
aplicaciones clinicas en endodoncia, debido a sus
excelentes propiedades.

Incorporar el tema en la ensefianza y/o plan de estudios,
ademas de su aplicacion clinica.

Reforzar en la asignatura de endodoncia el tema de los

materiales biocerdmicos, en especial a los alumnos del
octavo ciclo.

29



VII.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

. Toledo L, Labrada A, Valdés R. Factores asociados al fracaso de la

terapia de conductos radiculares. Odontol. Sanmarquina [Internet]
2018 [consultado el 04 de mayo del 2021]; 21(2): 93-102. Disponible
en: https://docs.bvsalud.org/biblioref/2019/08/1010173/14774-texto-
del-articulo-50936-2-10-20180619.pdf

. Song W, Li S, Tang Q, Chen L, Yuan Z. In vitro biocompatibility and

bioactivity of calcium silicate-based bioceramics in endodontics
(Review). Int J Mol Med [Internet] 2021 [consultado el 04 de mayo del
2021]; 48 Q). Disponible en:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8136140/#b6-ijmm-48-
01-04961

. Tomer K, Kumari S, Rastogi D, Leima L, Singh S, Tyagi A. Bioceramics

in Endodontics - A Review. Int Journal of Applied Dental Sciences
[Internet] 2020 [consultado el 05 de junio del 2021]; 6(3). Disponible
en: https://www.oraljournal.com/pdf/2020/vol6issue3/Partl/6-3-33-

334.pdf

. Sanz J, Rodriguez-Lozano F, Llena C, Sauro S, Forner L. Bioactivity

of Bioceramic Materials Used in the Dentin-Pulp Complex Therapy: A
Systematic Review. Materials [Internet] 2019 [consultado el 05 de
mayo del 2021]; 12 (7): 1-30. Disponible en:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6479584/

. Espinoza F, Lizana A, Mufios P. Bioceramicos en odontologia, una

revision de literatura. Canal Abierto Rev. Cientifica [Internet] 2020
[consultado el 04 de mayo del 2021]; 41: 14-21. Disponible en:
https://www.canalabierto.cl/storage/articles/April2020/50UExjxeli3GD

RfSLENJ.pdf

. Motwani N, Ikhar A, Nikhade P, Chandak M, Rathi S, Dugar M, et al.

Premixed bioceramics: A novel pulp capping agent. J Conserv Dent.
[Internet] 2021 [consultado el 7 de junio del 2022]; 24(2); 124-129.
Disponible en:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8562841/

. Soares |, Cantarini C, Miraglia J, Goldberg F. Empleo del MTA en la

obturacion de perforaciones radiculares de origen iatrogénico. Rev
Asoc Odontol Argent [Internet] 2018 [consultado el 07 de mayo del
2021]; 106:129-135. Disponible en:
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/%20es/biblio-981824

. Estrela C, Decurcio D, Rossi-Fedele G, Silva J, Guedes O, Borges A.

Root perforations: a review of diagnosis, prognosis and materials.
Braz. Oral Res [Internet] 2018 [consultado el 07 de mayo del 2021]; 32
(suppl): 133-146. Disponible en:
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30365614/

. Boetto A, Martinez S. Empleo de Biodentine como alternativa para el

tratamiento de perforaciones radiculares.Informe de un caso clinico.
Rev Asoc Odontol Argent. [Internet] 2020 [consultado el 05 de mayo
del 2021]; 108: 63-67. Disponible en:

30


https://docs.bvsalud.org/biblioref/2019/08/1010173/14774-texto-del-articulo-50936-2-10-20180619.pdf
https://docs.bvsalud.org/biblioref/2019/08/1010173/14774-texto-del-articulo-50936-2-10-20180619.pdf
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8136140/#b6-ijmm-48-01-04961
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8136140/#b6-ijmm-48-01-04961
https://www.oraljournal.com/pdf/2020/vol6issue3/PartI/6-3-33-334.pdf
https://www.oraljournal.com/pdf/2020/vol6issue3/PartI/6-3-33-334.pdf
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6479584/
https://www.canalabierto.cl/storage/articles/April2020/5oUExjxeli3GDRfSLFnJ.pdf
https://www.canalabierto.cl/storage/articles/April2020/5oUExjxeli3GDRfSLFnJ.pdf
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8562841/
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/%20es/biblio-981824
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30365614/

https://docs.bvsalud.org/biblioref/2020/10/1121413/empleo-de-
biodentine-como-alternativa-para-el-tratamiento-1.pdf

10.Real M. Comparacion de la eficacia de los materiales usados como
obturadores retrogrados en cirugias dentales apicales. Rev. Nac.
(Itagua) [Internet] 2019 [consultado el 11 de mayo del 2021]; 11 (2): 64
— 101. Disponible en: http://scielo.iics.una.py/scielo.php?pid=S2072-
81742019000200064&script=sci_arttext

11. Abusrewill S, McLean W, Scott J. The use of Bioceramics as root-end
filling materials in periradicular surgery: A literature review. Saudi Dent
J [Internet] 2018 [consultado el 11 de mayo del 2021]; 30 (04): 273 —
282. Disponible en:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6128316/

12.Suhag A, Chhikara N, Pillania A, Yadav P. Root end filling materials:
A review. Int Journal of Applied Dental Sciences. [Internet] 2018
[consultado el 11 de mayo del 2021]; 4(2): 320-323. Disponible en:
https://www.oraljournal.com/pdf/2018/voldissue2/PartE/4-4-33-
161.pdf

13.Barzuna M, Télles A. Tapon apical con bioceramicos: tratamiento del
apice abierto en una cita. Odontologia Vital [Internet] 2018 [consultado
el 16 de mayo del 2021]; 29: 33 - 38. Disponible en:
https://www.scielo.sa.cr/pdf/odov/n29/1659-0775-odov-29-33.pdf

14. Stringhini E, Gouvea M, Butini L, Mercadé M. MTA and biodentine for
primary teeth pulpotomy: a systematic review and meta-analysis of
clinical trials. Clin Oral Investig [Internet] 2019 [consultado el 16 de
mayo del 2021]; 23 (4): 1967 - 1976. Disponible en:
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.qov/30238414/

15.Rodriguez C, Chuhuaicura P, Oporto G. Antimicrobial Activity of
Bioceramic Root Canal Sealers: A Systematic Review. Int J.
Odontostomat. [Internet] 2021 [consultado el 7 de junio del 2022];
15(2). Disponible en: https://www.scielo.cl/scielo.php?pid=S0718-
381X2019000100031&script=sci_arttext

16.Bukhari S, Karabucak B. The Antimicrobial Effect of Bioceramic Sealer
on an 8-week Matured Enterococcus faecalis Biofilm Attached to Root
Canal Dentinal Surface. JOE [Internet] 2019 [consultado el 5 de mayo
del 2021]; 45(8): 1047-1052. Disponible en:
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31160079/

17.Abu S, Yaseen H, Abdulazis A, Alothmani O. Physicochemical
Properties of Two Generations of MTA-Based Root Canal Sealers.
Materials (Basel) [Internet] 2021 [consultado el 05 de junio del 2022];
14(20): 5911. Disponible en:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8538924/#B1-
materials-14-05911

18.Kapralos V, Koustroulis A, Orstavik D, Titterud P, Valen H. Antibacterial
Activity of Endodontic Sealers against Planktonic Bacteria and Bacteria
in Biofilms. JOE [Internet] 2018 [consultado el 21 de mayo del 2021];
44(1): 149-154. Disponible en:

31


https://docs.bvsalud.org/biblioref/2020/10/1121413/empleo-de-biodentine-como-alternativa-para-el-tratamiento-1.pdf
https://docs.bvsalud.org/biblioref/2020/10/1121413/empleo-de-biodentine-como-alternativa-para-el-tratamiento-1.pdf
http://scielo.iics.una.py/scielo.php?pid=S2072-81742019000200064&script=sci_arttext
http://scielo.iics.una.py/scielo.php?pid=S2072-81742019000200064&script=sci_arttext
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6128316/
https://www.oraljournal.com/pdf/2018/vol4issue2/PartE/4-4-33-161.pdf
https://www.oraljournal.com/pdf/2018/vol4issue2/PartE/4-4-33-161.pdf
https://www.scielo.sa.cr/pdf/odov/n29/1659-0775-odov-29-33.pdf
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30238414/
https://www.scielo.cl/scielo.php?pid=S0718-381X2019000100031&script=sci_arttext
https://www.scielo.cl/scielo.php?pid=S0718-381X2019000100031&script=sci_arttext
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31160079/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8538924/#B1-materials-14-05911
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8538924/#B1-materials-14-05911

https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S009923991730
9755

19.Zmener O, Pameijer C, Della R. Comportamiento biolégico de dos
selladores endoddnticos bioceramicos en el tejido 6seo de la rata. Un
ensayo in vivo. Rev Asoc Odontol Argent. [Internet] 2020 [consultado |
05 de mayo del 2021]; 108: 113-118. Disponible en:
https://docs.bvsalud.org/biblioref/2021/02/1147645/zmener-
comportamiento-biologico-de-dos-selladores.pdf

20.Zordan-Bronzel C, Esteves F, Tanomaru-Filho M, Chavez-Andrade G,
Bosso-Martelo R,  Guerreiro-Tanomaru J.  Evaluation  of
Physicochemical Properties of New Calcium Silicate-Based Sealer. J
Endod [Internet] 2019 [consultado el 20 de mayo del 2021]; 45 (10):
1248-1252. Disponible en: https://pubmed.ncbi.nlm.nih.qov/31447172/

21.Fonseca D, Baptista A, Marto C, Coelho A, Paulo S, Martinho J et al.
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6947586/.  Materials
(Basel). [Internet] 2019 [consultado el 0 de mayo del 2021]; 12(24):
4113. Disponible en:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6947586/

22. Colombo M, Poggio C, Dagna A, Meravini M, Riva P, Federico T et al.
Biological and physico-chemical properties of new root canal sealers.
J Clin Exp Dent. [Internet] 2018 [consultado el 05 de mayo del 2021];
10(2): e120-e126. Disponible en:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5899788/#B19

23.Salceso D, Pineda M, Watanabe R, Ventocilla M, Astupinaro P, Teran
L et al. Sellado apical de dos materiales de obturacion retrograda en
dientes unirradiculares. Rev Cient Odontol [Internet] 2020 [consultado
el 11 de mayo del 2021]; 8 (2). Disponible en:
https://revistas.cientifica.edu.pe/index.php/odontologica/article/view/6
97/700

24.Kang T, Choi J, Seo K, Kim K, Kwon J. Physical, Chemical,
Mechanical, and Biological Properties of Four Different Commercial
Root-End Filling Materials: A Comparative Study. Materials [Internet]
2021 [consultado el 7 de julio del 20221]; 14(7): 1693. Disponible en:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8036496/

25.M. Parirokh M, Torabinejad M, Dummer PMH. Mineral trioxide
aggregate and other bioactive endodontic cements: an updated
overview - part I: vital pulp therapy. Int Endod J [Internet] 2018
[consultado ell; 51(2):177-205. Disponible en:
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/28836288/

26.Silva A, Melo H, Botelho M. CIMENTOS MTA E BIOCERAMICOS:
revisdo de literatura. Rev Cathedral [Internet] 2020 [consultado el 05
de mayo del 2021]; 2(3). Disponible en:
http://cathedral.ojs.galoa.com.br/index.php/cathedral/article/view/179/
54

27.Benavides S, Guallo A, Carillo Y. Capacidad de sellado de biodentina
y el agregado de trioxido mineral mta en la reparacion de perforacion
de furca revisién de literatura. Kiru. [Internet] 2018 [consultado el 05

32


https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0099239917309755
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0099239917309755
https://docs.bvsalud.org/biblioref/2021/02/1147645/zmener-comportamiento-biologico-de-dos-selladores.pdf
https://docs.bvsalud.org/biblioref/2021/02/1147645/zmener-comportamiento-biologico-de-dos-selladores.pdf
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31447172/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6947586/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5899788/#B19
https://revistas.cientifica.edu.pe/index.php/odontologica/article/view/697/700
https://revistas.cientifica.edu.pe/index.php/odontologica/article/view/697/700
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8036496/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/28836288/
http://cathedral.ojs.galoa.com.br/index.php/cathedral/article/view/179/54
http://cathedral.ojs.galoa.com.br/index.php/cathedral/article/view/179/54

de mayo del 2021]; 15(4): 197-207. Disponible en:
https://www.aulavirtualusmp.pe/ojs/index.php/Rev-
KiruO/article/view/1491

28.Shaik |, Dasari B, Kolichala R, Doos , Qadri F, Arokiyasamy J, Chandra
R. Comparison of the Success Rate of Mineral Trioxide Aggregate,
Endosequence Bioceramic Root Repair Material, and Calcium
Hydroxide for Apexification of Immature Permanent Teeth: Systematic
Review and Meta-Analysis. J Pharm Bioallied Sci [Internet] 2021
[consultado el 07 de junio del 2022]; 13(suppll): S43-S47. Disponible
en: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8375928/

29.Celik B, Mutluay M, Arikan V, Sari S. The evaluation of MTA and
Biodentine as a pulpotomy materials for carious exposures in primary
teeth. Clin Oral Investig [Internet] 2018 [consultado el 16 de mayo del
2021]; 23 (2): 661-666. Disponible en:
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/29744721/

30.Chen Y, Chen X, Zhou F, Deng J, Zou J, Wang Y. Materials for
pulpotomy in immature permanent teeth: a systematic review and
meta-analysis. BMC Oral Health [Internet] 2019 [consultado el 07 de
mayo del 2021]; 19:227. Disponible en:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6813108/

31.Kunert M, Lukmonska M. Bio-Inductive Materials in Direct and Indirect
Pulp Capping—A Review Article. Materials (Basel) [Internet] 2020
[consultado el 05 de mayo del 2021]; 13(5) 1204. Disponible en:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7085085/

32.Rajasekharan S, Martens L, Cauwels R, Anthonappa R. Biodentine™
material characteristics and clinical applications: a 3 year literature
review and update. Eur Arch Paediatr Dent [Internet] 2018 [consultado
el];19(1):1-22. Disponible en:
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/29372451/

33.Awawdeh L, Al-Qudah A, Hamouri H, Chakra RJ. Outcomes of Vital
Pulp Therapy Using Mineral Trioxide Aggregate or Biodentine: A
Prospective Randomized Clinical Trial. J Endod [Internet] 2018
[consultado el]; 44 (11): 1603-1609. Disponible  en:
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30292451/

34.Pérez L, Armijos F, Morales J. Evaluacion sobre el empleo
biomateriales con propiedades de curacion pulpar en estudiantes de
la carrera de odontologia. [Internet] 2022 Conrado [consultado el 05
de mayol; 18(2). Disponible en:
https://conrado.ucf.edu.cu/index.php/conrado/article/view/2441/2365

35.Real Academia Espafiola: Diccionario de la lengua espafiola. 232ed.,
[version 23.4 en linea] [consultado el 04 de mayo del 2021]. Disponible
en: https://dle.rae.es/conocimiento?m=form?2

36.Real Academia Espafiola: Diccionario de la lengua espafiola. 232ed.,
[version 23.4 en linea] [consultado el 04 de mayo del 2021]. Disponible
en: https://dle.rae.es/ciclo?m=form#otras

37.Asociacion Médica Mundial. Declaracion de Helsinki de la AMM-
Principios éticos para las investigaciones médicas en seres humanos.

33


https://www.aulavirtualusmp.pe/ojs/index.php/Rev-Kiru0/article/view/1491
https://www.aulavirtualusmp.pe/ojs/index.php/Rev-Kiru0/article/view/1491
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8375928/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/29744721/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6813108/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7085085/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/29372451/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30292451/
https://conrado.ucf.edu.cu/index.php/conrado/article/view/2441/2365
https://dle.rae.es/conocimiento?m=form2
https://dle.rae.es/ciclo?m=form#otras

[Internet]. 2019 [citado el 06 de julio del 2021]. Disponible en:
https://www.wma.net/es/policies-post/declaracion-de-helsinki-de-la-
amm-principios-eticos-para-las-investigaciones-medicas-en-seres-
humanos/

34


https://www.wma.net/es/policies-post/declaracion-de-helsinki-de-la-amm-principios-eticos-para-las-investigaciones-medicas-en-seres-humanos/
https://www.wma.net/es/policies-post/declaracion-de-helsinki-de-la-amm-principios-eticos-para-las-investigaciones-medicas-en-seres-humanos/
https://www.wma.net/es/policies-post/declaracion-de-helsinki-de-la-amm-principios-eticos-para-las-investigaciones-medicas-en-seres-humanos/

VIII.

ANEXOS
ANEXO 1:
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

"NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE MATERIALES BIOCERAMICOS EN
ENDODONCIA EN ESTUDIANTES DE ESTOMATOLOGIA DE LA
UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO, 2022"

Correo electronico:

Consentimiento informado: Acepto () No acepto ( )
Apellidos y Nombres:

Ciclo de estudio: VII () VIHI () IX() X()

1. ¢Qué son los materiales bioceramicos?
a. Materiales inorganicos disefiados para uso meédico y
odontoldgico.
b. Aquellos materiales quimicamente inestables.
c. Materiales organicos disefiados para uso odontolégico.
d. Todos los materiales con capacidad de descomponerse de
forma natural.
2. Segun su interacciébn con los tejidos circundantes, ¢Cual es la
clasificacion de los materiales bioceramicos en odontologia?
a. Bioinertes, biofuncionales
b. Cristalinos, no cristalinos
c. Bioinertes, bioactivos, biodegradables.
d. Abrasivos, no abrasivos, bioactivos.
3. ¢Cual es el pH de los materiales bioceramicos odontolégicos?
a. Inferiora 10
b. Superiora 12
c. Entrel0y11
d. Inferior a 5.6
4. ¢La biocompatibilidad de los materiales biocerdmicos es una?
a. Propiedad mecénica
b. Propiedad fisica
c. Propiedad biologica
d. Propiedad quimica
5. ¢Cualde las siguientes es una propiedad fisico-quimica de los materiales
biocerdmicos?
a. No presentan contraccion
b. pH é&cido
c. Se expanden faciimente
d. Moderada toxicidad
6. ¢Qué material bioceramico es el Zirconio?
a. Biofuncional
b. Bioinerte
c. Bioactivo
d. Biodegradable
7. ¢Cual de los siguientes es un material biocerdmicos bioactivo?

a. Aluminia
b. Fosfato de calcio
c. Zirconio
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d. Ceramica
8. ¢Qué material bioceramico odontoldgico se emplea para la reparacion y
relleno radicular en endodoncia?

a. MTA

b. Formocresol

c. Oxido de zinc — eugenol

d. Hidroxido de calcio

9. ¢En qué tratamiento odontoldégico se emplea el material bioceramico
MTA?

a. Restauraciones simples
b. Exodoncias

c. Apexificacion

d. Pulpectomia

10. ¢Qué material bioceramico odontol6gico posee mayor resistencia a la
compresion?

a. MTA

b. Biodentine

c. Hidroxido de calcio
d. BioRoot

11. ;Qué materiales odontolégicos son los mas recomendados para
perforaciones radiculares?

a. Hidroxido de calcio

b. Bioceramicos

c. Cementos de 6xido de zinc eugenol

d. londmeros de vidrio

12.¢Cuél es la ventaja de usar MTA en el tratamiento de apexificacion?
a. Menos costoso.
b. Tiempo de tratamiento mas corto.
c. Se puede mezclar con varias sustancias.
d. Facil manejo.

13. (Qué material bioceramico odontoldégico proporciona resultados
satisfactorios en el tratamiento de pulpotomia en dientes temporales?
a. Formocresol

b. MTA
c. Hidroxido de calcio
d. BioRoot

14. ¢ Cual es una propiedad del material bioceramico Biodentine?
a. Mayor microdureza
b. Hidrofébico
c. Mayor tiempo de fraguado
d. Toxicidad

15. ¢ Qué material bioceramico odontoldgico induce el desarrollo de dentina
reparativa?

a. Endosequence

b. Biodentine
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c. Cemento Portland

d. Hidréxido de Calcio
16. ¢, Qué puede ocasionar el uso del material bioceramico MTA?

a. Fracturas

b. Dolor de la pieza dental tratada

c. Inflamacion de la encia.

d. Decoloracién de los dientes.
17.¢Qué material biocerdmico odontolégico se emplea en caso de una
obturacion retrégrada?

a. Amalgama

b. IRM

c. MTA

d. Hidréxido de calcio
18.¢Cudl es la ventaja de usar Biodentine comparado con MTA en los
tratamientos odontol6gicos?

a. Menor resistencia a la compresién

b. Corto tiempo de fraguado

c. Menor resistencia a la flexion

d. Uso clinico en perforaciones radiculares

19. ¢, Qué material biocerdmico odontoldgico favorece la cicatrizacion cuando
es aplicado directamente sobre el tejido pulpar?

a. BioRoot

b. Cemento Portland

c. Biodentine

d. Hidréxido de calcio
19. ¢ Qué material bioceramico odontolégico estimula la formacion de hueso
y cemento?

a. MTA

b. Biodentine

c. BioRoot

d. Hidréxido de calcio.
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ANEXO 2:
RESOLUCION DECANAL

@| U PAO E:‘mfnde Medicina Humana

Truygilla, 27 de abril del 2022

RESOLUCION N° 0654-2022 FMEHU-UPAD

VISTOS, v
CONSIDERANDO:

Cue, por Resolucidn N® 1560-202 1 -FMEHU-UPAD se autorizd la inscripeidn del Provecto de fesis
mtitolado *NIVEL DE COMOCIMIENTD SOBRE MATERIALES BIOCERARMICOS EN ENDO DO NCLA EN ESTUDIANTES
DE ESTOMATOLOGEA DE LA UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGD, 20217, presentado por ¢l (la) alumno
(a) GARCIA VALDIVIA ALLISON LIZBETH, registrdndole en ¢l Registro de Proyectos con ¢l nlimeros NO0853
(ochocientos cincuenta y tres):

Cue, mediante documento de fecka 26 de abeil del 2022, el (la) referido (@) alumne (a) solicied la
autorizacibn para la modificacidn del tdiulo del mencionado proyecto de tesis, proponiendo ¢l siguiente
tiulo “MIVEL DE CONOOIMIENTO SOBRE MATERIALES BIOCERAMICOS EN ENDODONCIA EN ESTUDIANTES DE
ESTOMATOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGD, 2022".

Estando a las comsideraciones expuestas ¥ en uso a las atribuciones conferidas a eate Despacho;
5E RESUELVE:

Primero.- DISPONER la rectificacion de la Resolucidn N 1560-202 1-FMEHU-UPAD en lo referente
al timlo del Proyecto de Tesis, debiendo quedar como “NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE
MATERIALES BIOCERAMICOS EN ENDODONCIA EN ESTUDIANTES DE ESTOMATOLOGIA DE LA
UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO, 2022%, presentado por el (la) alommoe (a) GARCiA
VALDIVLA ALLISON LIZBETH, guedando subsistente todo 1o ders.

Segundo.- PONER cn conocimiento de las unidades comprometidas en el cumplimiento de la presente
resolucion.

REGISTRESE, COMUNIQUESE ¥ ARCHIVESE.

Dr. Juan Alberto Diaz Plasencia Dra. Elena Adela Ciceres Andonaing
Decano Secretaria Académica
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ANEXO 3:
AUTORIZACION PARA LA EJECUCION DE LA INVESTIGACION

UPAO | @) smsmesan

UNRTERRAD MSIA AN TTAOE ORENO

" ded futelocinioats i la snbennni al”
Trupllo, 27 de abnal de 2022
Schoess Dres
DOCENTES DE LA ESCUELA DE ESTOMATOLOGIA
Presente -
De 1 comsiderie iin

Modumic la peescnte retiba e condind saludo v, & la vez presertar o ALLISON LIZBETH
GARCIA VALDIVIA, caadianie de cits Escucls Profoionl, quics realizeed tabajo &
avesligatidn pasd poder eptar o Tinlo Profesional de Cirgano Denlista,

Motive por ¢l cual solicito Je brinde las Sicilidades & sucsira cstudaic on mencidem, quien 4
pestir de la focha estird pendiceie con =4 person paet lis coondinacionss que cercipondies.

Sin otro particular y agradeciendo la stencitn beindada, es propicia la oportunidad
para reiteqark los sentimicatos de m A aderacion y estima personal.

Atentamenge
Dr. OSCAR DEL HUERTAS
Dwector ée ba Btosrsto bogea
e L
A o ol
ad

UNNVERSDAD PRIVADRA ANTEROR ORREGD M hnirnn Set 5183 Mossewiie Tugho  Pevs
WNA WG e T oS0 G004 e 20

Tax 282990
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ANEXO 4:
VALIDEZ DE CONTENIDO V DE AIKEN

“Nivel de conocimiento sobre materiales bioceramicos en endodoncia en

estudiantes de Estomatologia de la Universidad Privada Antenor Orrego, 2022”

CRITERIOS REDACCION CONTENIDO
Juez tems 1234567 8 910111213141516171819201 2 3 4 5 6 7 8 9 10111213 141516 17 18 19 20
1 1111111111111111111111111111111111111111
2 1111111111111111111111111111111111111111
8 121711111111111111111111111111111111111111
4 1111111111111111111111111111111111111111
5 1111111111111111111111111111111111111111
6 11711111111111111111111111111111111111111
7 1111111111111111111111111111111111111111
8 1111111111111111111111111111111111111111
TOTAL $1111111111111111111111111111111111111111
V DE AIKEN 1 1
AIKEN TOTAL 1
CRITERIOS CONGRUENCIA PERTINENCIA
Jues TeMS 4 2 345678 91011121314151617181920 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
1 1111111111111111111111111111111111111111
2 1211111111 1111111111111111111111111111111
3 1111111111111111111111111111111111111111
4 12112111111 1111111111111111111111111111111
5 1111111111111111111111111111111111111111
6 121121111121 1111111111111111111111111111111
7 1111111111111111111111111111111111111111
8 11111111111111111111111111111111111111111
TOTAL 111111111111 1111111111111111111111111111
V DE AIKEN 1 1
AIKEN TOTAL 1
Redaccion Contenido Congruencia Pertinencia
ftems. Jueces Acuerdos V - Aiken P -value  ftems Jueces AcuerdosV de Aiken P - value  ftems Jueces AcuerdosV de Aiken P - value  ftems Jueces  AcuerdosV de AikenP - value
1 8 8 100 0004 1 8 8 100 0004 1 8 8 100 0004 1 8 8 100 0.004
2 8 8 100 0.004 2 8 8 1.00 0.004 2 8 8 100 0.004 2 8 8 100 0.004
3 8 8 1.00 0.004 3 8 8 1.00 0.004 3 8 8 1.00 0.004 3 8 8 1.00 0.004
4 8 8 100 0.004 4 8 8 1.00 0.004 4 8 8 100 0.004 4 8 8 100 0.004
5 8 8 100 0.004 5 8 8 100 0.004 5 8 8 100 0.004 5 8 8 100 0.004
6 8 8 1.00 0.004 6 8 8 1.00 0.004 6 8 8 1.00 0.004 6 8 8 1.00 0.004
7 8 8 100 0004 7 8 8 100 0004 7 8 8 100 0004 7 8 8 100  0.004
8 8 8 100 0.004 8 8 8 100 0.004 8 8 8 100 0.004 8 8 8 100 0.004
9 8 8 100 0.004 9 8 8 1.00 0.004 9 8 8 1.00 0.004 9 8 8 1.00 0.004
10 8 8 100 0004 10 8 8 100 0004 10 8 8 100 0004 10 8 8 100 0.004
11 8 8 1.00 0.004 1 8 8 1.00 0.004 11 8 8 1.00 0.004 11 8 8 1.00 0.004
12 8 8 100 0004 12 8 8 100 0004 12 8 8 100 0004 12 8 8 100 0.004
13 8 8 100 0.004 13 8 8 100 0.004 13 8 8 100 0.004 13 8 8 100 0.004
14 8 8 1.00 0.004 14 8 8 1.00 0.004 14 8 8 1.00 0.004 14 8 8 1.00 0.004
15 8 8 100 0.004 15 8 8 1.00 0.004 15 8 8 100 0.004 15 8 8 100 0.004
16 8 8 100 0.004 16 8 8 100 0.004 16 8 8 100 0.004 16 8 8 100 0.004
17 8 8 1.00 0.004 17 8 8 1.00 0.004 17 8 8 1.00 0.004 17 8 8 100 0.004
18 8 8 100 0.004 18 8 8 1.00 0.004 18 8 8 100 0.004 18 8 8 100 0.004
19 8 8 1.00 0.004 19 8 8 1.00 0.004 19 8 8 1.00 0.004 19 8 8 1.00 0.004
20 8 8 100 0.004 20 8 8 1.00 0.004 20 8 8 100 0.004 20 8 8 100 0.004
V- aiken 1.00 1.00 1.00 1.00
V - Aiken total uan

CONCLUSION:

El coeficiente v de Aiken resultante puede tener valores entre 0 y 1. Cuanto mas
el valor se acerque a 1, entonces tendra una mayor validez de contenido
(Escurra, 1988).

Se evalud el Grado de concordancia entre los expertos, obteniéndose un
porcentaje de concordancia de 100%; es decir, todos los expertos estuvieron de
acuerdo con las preguntas estructuradas en el Instrumento de evaluacion,
obteniéndose mayor Grado de concordancia en CONTENIDO, CONGRUENCIA
y PERTINENCIA.
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ANEXO 5:
CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO: ALFA DE CRONBACH

Estudiantes ftems 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 X DE {TEMS
1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 0 1 14
2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 n
3 0 1 0 0 1 0 0 1 1 0 1 0 0 1 1 1 0 0 1 0 9
4 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 0 1 1 1 0 0 0 0 6
5 1 1 0 1 0 0 0 1 1 0 1 0 0 0 0 1 1 0 1 0 9
6 0 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 14
7 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18
8 1 1 0 1 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 15
9 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18
10 1 0 1 0 0 1 1 0 1 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 8
n 1 1 0 1 1 0 1 0 0 1 0 1 0 1 1 0 0 0 0 0 9
12 0 0 0 1 0 0 1 1 0 1 1 1 0 0 1 1 0 0 1 0 9
13 1 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 4
14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 19
15 0 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 0 0 0 0 9
16 0 1 1 1 0 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 8
Vi 0234 0246 025 0234 0234 0234 0215 0234 0188 07188 0.215 0215 0246 0.188 0.234 0.234 0246 0234 025 0234

2 Vi 4.5546875
Vit 19.1875
[o1 0.802760158

aa 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
Coef .correlacién

;
[ 0337 017 0357 058" 0347 07 046 039" 033" 02 047 034’ 077° 027 042" 036 08" 085 058 068

INTERPRETACION:

Como criterio general, George y Mallery (2003, p. 231) sugieren las
recomendaciones siguientes para evaluar los valores de los coeficientes de alfa
de Cronbach (las mismas recomendaciones para la omega de McDonald):

+ Coeficiente alfa =.9 a .95 es excelente
Coeficiente alfa ».8 es bueno
Coeficiente alfa =.7 es aceptable
Coeficiente alfa = 6 es cuestionable
Coeficiente alfa =.5 es pobre
Coeficiente alfa < 5 es inaceptable

En el resultado anterior nos reporta un coeficiente de alfa de Cronbach de 0.802,
el cual es bueno, para una prueba de rendimiento.
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ANEXO 6:
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Apellidos y Nombres:

Doy constancia de haber sido informado(a) del presente proyecto de
investigacién; el cual tiene como propésito determinar el nivel de
conocimiento sobre materiales bioceramicos en endodoncia en
estudiantes de estomatologia de la Universidad Privada Antenor
Orrego, 2022, cuya autoria recae en la alumna Allison Lizbeth Garcia
Valdivia, con ID 000176021. Para lo cual, se me ha solicitado
responder mediante un cuestionario virtual de la manera mas honesta
posible, en donde los datos personales seran confidenciales, de la
misma manera puedo retirarme del estudio si asi lo quisiera. Ademas,
no realizaré ningun gasto, ni recibiré ninguna contribucion econémica
por mi participacion.

Acepto ()

No Acepto()
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ANEXO 7:
RESOLUCION DEL COMITE DE BIOETICA

A Yu
2
| PAO VICERRECTORADOD DE INVESTIGACION
Comité de Bioética

n:sm.unﬁm COMITE DE BIOETICA N°0116-2022-UPAD

' FETIT

Trujilla, 2T de abril de 30322

VISTO, la solicitud de fecha 27 de abril de 2022 presentada por el {la) alumne [a) GARCIA vALDIVIA
ALLISON LIZBETH, guien solicita avtorzacidn para realizacion de investigacion, v,

CONSIDERAMNDO:

Que por solicitud, el [la) alumno (2] GARCEA VALDWIA ALLUSON LIZBETH salicita se Ie de conformidad a
sl proyects de inwestigacidn, de conformided cen el Reglamenta del Cormité de Bioética en
Irvestigacidn de la UPAC.

(ue en wirtud de la Resolucion Rectoral M 3335-3016-R-UPAD de fecha 7 de julio de 2016, se aproeba
el Reglamento del Comité de Bipética que se encsentra en la pdgina web de la universidad, gue tiens
por objetivoe su aplicackin ablipatoria en las investipaciones que comprometan a seres humanos y otras
seres vivos dentro de estudios que son patrocinades por la UPAD y sean condecidos por algdn docente
& investigador de las Facultades, Escuela de Pesgrado, Centros de Investigacidn y Establecimiento de
Salud administradeos por la UPAD.

(ue en ol presente caso, después de la evalmcidn del expediente presentado por el (la) alumnao (a), =l
Comité Considera que el mencionado proyects no contraviens las disposiciones del mencianado
Reglamento de Blo&tica, por tal motlve es procedente su aprobacidn.

Estando a las razones sxpusstas y de conformidad con el Reglamento de Bioetica de Investigacion;

SE RESUELVE:

PRIMERD: APROBAR el proyecio de investigacion: MIVEL DE CONDCIMIENTO S0BERE MATERIALES
BIOCERAMICOS EN ENDODONCIA EM ESTUDIANTES DE ESTOMATOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD
FRIVADA ANTENOR QRREGO, 2022,

SEGUNDD: DAR cuenta al Vicerrectorade de Investigacidn.

REGISTRESE, COMUNIQUESE ¥ ARCHIVESE.
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ANEXO 8
CONSTANCIA DE ASESORIA DE TESIS

£IUPAO

DO, Oscar Del Casliba Hu=rtas
Dhireschor

Escuela de Estornatologia
Universidad Privada &ntenor Ormego

Par medio de la presenie Yo, Espinoza Salcedn Marfa Vicloria, docenie de |a
E=scuela de Estomaiciogia de la Universidad Privada Anlenaor Orrego, declam
gue he acepiado asesorar o ankeproyecio de invesligacdn Suladoc “HWivel de
conocimiento sobre maberiales biccerdmicos &n endodoncia en esiudianies de
Estomalologia de la Universidad Privada Anfenor Orrega, 20217 cuya autoria
recas &n la esiudiante Garcia Valdivia Alison Lizheth, ¥ me comprometo de

marera formal & sumie la resporsabilidad de la asssoria hasta la susieniacidn

de la lesis,

fAgradeciendo su slencidn, guedo de usied.
Alarlamente:

Trujilio, 24 de Julo de 2021
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