®®@ Sanitas
Revista arbitrada de ciencias de la salud
Vol. 4(Especial), 17-27, 2025

https://doi.org/10.62574/pxjntrd5
Comparacion del Biodentine, el CEM cement y el MTA en procedimientos de
pulpotomia
Comparison of Biodentine, CEM cement and MTA in pulpotomy procedures

Andrea Fernanda Melena-Leodn
ui.andreaml57 @uniandes.edu.ec
Universidad Regional Auténoma de los Andes, Ibarra, Imbabura, Ecuador
https://orcid.org/0009-0003-6948-5456

Kerly Justine Montalvo-Cuadrado
kerlymc81@uniandes.edu.ec
Universidad Regional Autonoma de los Andes, Ibarra, Imbabura, Ecuador
https://orcid.org/0009-0005-0353-2314

Emily Samantha Turriago-Hurtado
emilyth92@uniandes.edu.ec
Universidad Regional Autonoma de los Andes, Ibarra, Imbabura, Ecuador
https://orcid.org/0009-0004-0992-1129

RESUMEN

Objetivo: comparar biomateriales Biodentine, CEM cement y MTA en procedimientos de pulpotomia en dientes
permanentes inmaduros. Método: revision sistematica siguiendo metodologia PRISMA 2020. Se realizd
busqueda en bases de datos EBSCO, PubMed, Elsevier y Biblioteca Cochrane, incluyendo 10 estudios que
evaluaron eficacia clinica y radiografica de los biomateriales. Resultados: Los tres materiales mostraron tasas
de éxito superiores al 85% en preservacion de vitalidad pulpar. MTA demostré mayor capacidad de formacion
de puente dentinario y propiedades antibacterianas, pero presenta tiempo de fraguado prolongado (3 horas) y
costo elevado. Biodentine mostré resultados similares a MTA con ventajas significativas: tiempo de fraguado
corto (12 minutos), facil manipulacion y menor inflamacién tisular. CEM cement exhibié propiedades
antibacterianas y capacidad de liberacion de iones de calcio, aunque con menor formacion de tejido
mineralizado comparado con MTA y Biodentine. Conclusion: Los tres biomateriales son viables para
pulpotomia en dientes permanentes inmaduros.

Descriptores: pulpotomia; compuestos de calcio; denticion permanente. (Fuente, DeCS).

ABSTRACT

Objective: Compare Biodentine, CEM cement and MTA biomaterials in pulpotomy procedures on immature
permanent teeth. Method: Systematic review following PRISMA 2020 methodology. A search was conducted in
the EBSCO, PubMed, Elsevier and Cochrane Library databases, including 10 studies that evaluated the clinical
and radiographic efficacy of biomaterials. Results: All three materials showed success rates of over 85% in
preserving pulp vitality. MTA demonstrated greater dentin bridge formation capacity and antibacterial properties,
but has a long setting time (3 hours) and is expensive. Biodentine showed similar results to MTA with significant
advantages: short setting time (12 minutes), easy handling, and less tissue inflammation. CEM cement exhibited
antibacterial properties and calcium ion release capacity, although with less mineralised tissue formation
compared to MTA and Biodentine. Conclusion: All three biomaterials are viable for pulpotomy in immature
permanent teeth.

Descriptors pulpotomy; calcium compounds; permanent teeth. (Source, DeCS).
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INTRODUCCION

Los dientes permanentes inmaduros, presentan una formacién radicular incompleta,
lo que los hace vulnerables en situaciones como traumatismo o caries dental que
pueden comprometer la vitalidad pulpar y detener su desarrollo, dejando los dientes
con el apice abierto. Es vital preservar la vitalidad de la pulpa, de lo contrario, la raiz
incompleta podria resultar en la fragilidad de los dientes (1). La pulpitis irreversible
es una condicién pulpar, caracterizada clinicamente por dolor persistente duradero
posteriormente a la eliminacion de un estimulo externo. Al no ser tratada esta
enfermedad pulpar y la reaccion inflamatoria continua, los tejidos perirradiculares y

derivar en periodontitis apical, incluso en presencia de una pulpa vital (2).

La pulpotomia es un procedimiento minimamente invasivo, mediante el cual se
extrae de 2 a 3 mm de tejido pulpar inflamado de la camara pulpar coronal del diente
o se extrae toda la pulpa coronal; dejando tejido pulpar sano que se reviste con un

biomaterial dental que mantiene la vitalidad pulpar y promueve la reparacion (3).

Procedimientos de terapia pulpar vital menos invasivos, como la pulpotomia, se
confinaron a los dientes permanentes inmaduros, con el objetivo de garantizar la
finalizacion de su formacién radicular. Sin embargo, ahora existe evidencia que
propone el uso de la técnica independientemente de si los dientes permanentes
estdn maduros o inmaduros, siempre y cuando la infeccion y la inflamacién pulpar

pueden controlarse, incluso de manera irreversible (4).

El éxito de la pulpotomia depende en gran medida del material utilizado para sellar
la pulpa remanente. Este debe proporcionar un sellado hermético contra la filtracion
de microorganismos oportunistas, ayudar a la cicatrizacion del tejido pulpar vy
mejorar la formacién de dentina reparativa. Entre los biomateriales mas utilizados
se encuentran el agregado de trioxido mineral (MTA), el cemento de 6xido de calcio

mejorado (CEM Cement) y Biodentine, en los cuales se han evidenciado resultados
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prometedores en términos de biocompatibilidad, sellado y capacidad de la

regeneracion pulpar (7).

Recientes declaraciones de la Asociacion Estadounidense de Endodoncia y la
Sociedad Europea de Endodoncia han concluido que el diagndstico de pulpitis
irreversible no es necesariamente una indicacion para pulpectomia, anunciando una
nueva era minimamente invasiva en dientes permanentes inmaduros (4). En este
contexto, el desarrollo de cementos de silicato de calcio hidrofilicos bioactivos ha
marcado una nueva era en la terapia pulpar conservadora, mejorando el prondstico

a largo plazo de dientes afectados por lesiones pulpares (4).
METODO

Se realiz6é una busqueda de literatura electrénica siguiendo la metodologia PRISMA
2020, a través de bases de datos como EBSCO, PubMed, Elsevier y La Biblioteca
Cochrane. Se adoptaron palabras clave en inglés y espafol como: “pulpotomy”,
“pulpotomies”, “terapia pulpar”, “tratamiento pulpar’ y “exposicion pulpar”. Con la
intencion de comparar biomateriales como el Biodentine, el CEM cement y el MTA

en procedimientos de pulpotomia.
RESULTADOS

Tabla 1. Descripcion de los articulos utilizados para la investigacion.

Revista Titulo Autor Ano Pais Muestra Resultados
BMC Oral | Materiales para | Chen Y, | 2019 | China 5 ensayos clinicos | Se muestra que no
Health la pulpotomia en | Chen X, aleatorizados en | hubo diferencias

dientes Zhang Y, India, Iran, | significativas en la
permanentes Zhou F, Turquia y Egipto, | tasa de éxito de la
inmaduros: una | Deng J, Zou con un total de | pulpotomia entre
revision J, Wang Y. 350 dientes en | los materiales
sistematica y un pacientes de 6 a | analizados que
metaanalisis. 14 afios. incluyen PRF y TAP.

EI MTAy Biodentine
mostraron tasas de
éxito similares. EI
PREF, al ser autéloga
y biocompatible, es
una alternativa
prometedora.  Sin
embargo, TAP
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mostro menores
tasas de éxito.

Iranian Terapia pulpar | Sabbagh S, | 2016 | Iran Un paciente de 9 | Se realizd6 una
Endodontic vital de un molar | Sarraf afios con un | pulpotomia con
Journal permanente Shirazi A, primer molar | CEM. En los
inmaduro Eghbal M. inferior izquierdo | seguimientos, el
sintomatico: un inmaduro, paciente
informe de caso. diagnosticado con | permanecié
pulpitis irreversible | asintomatico, con
y periodontitis | resolucion de la
apical. lesion  apical 'y
desarrollo de
puentes dentinarios
radiograficos. El
tratamiento fue
exitoso, destacando
la eficiencia de la
terapia pulpar vital
en dientes
inmaduros.
Journal of | Pulpotomia para | Cushley S, | 2019 | No especifica | 8 articulos que | La revision
Dentistry dientes Duncan H, incluyen dientes | sistematica mostro
permanentes Lappin M, con pulpitis | que la pulpotomia
con caries y | Tomson P, irreversible, tiene altas tasas de
sintomas de | Lundy F, tratados con | éxito  clinico 'y
pulpitis Cooper P, pulpotomia radiografico a 12
irreversible: una | Clarke M, El coronaria. meses. Sin
revision Karim |. embargo, se
sistematica. necesitan mas
ensayos clinicos
para validar su
eficacia y
consistencia.
British Dental | Endodoncia Philip N, | 2022 | Incluye No especifica, | Propone que la
Journal minimamente Suneja B. instituciones pero incluye | pulpotomia en
invasiva: una en Catar e | ensayos clinicos, | dientes  maduros
nueva era para India revisiones con pulpitis
la pulpotomia en sistematicas y | irreversible es una
dientes metaanalisis. alternativa viable a
permanentes la creencia
maduros. tradicional de que
es necesario
realizar
tratamientos de
conductos. Se
destaca el uso de
materiales a base
de calcio en la
terapia de la
pulpotomia,
incluyendo
Biodentine, que
mostré mejor
respuesta
inmunolégica.
International Comparacion Eshghi A, | 2022 | Iran 52 nifios de 3 a 6 | No hubo diferencias
Journal of | del éxito clinico | Hajiahmadi afios con molares | clinicas y
Dentistry y radiografico | M, Nikbakht primarios radiograficas entre
entre MTA vy mandibulares MTA y Biodentine
Biodentine en la afectados por | en la pulpotomia a
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pulpotomia de | M, Esmaeili pulpitis lo largo del tiempo.
segundos M. irreversible. Ambos materiales
molares tuvieron una tasa de
primarios éxito similar.
mandibulares
con pulpitis
irreversible: un
ensayo clinico
aleatorizado,
doble ciego.
Dental Una Abuelniel G, | 2020 No especifica | 50 dientes | Tanto el MTA como
Traumatology comparacion de | Duggal M, permanentes el Biodentine
MTA y | Kabel N. anteriores mostraron
Biodentine inmaduros resultados clinicos y
como traumatizados radiograficos
medicamentos vitales con | exitosos como
para pulpotomia exposicién pulpar. | materiales de
en dientes pulpotomia en
permanentes dientes
anteriores permanentes
inmaduros inmaduros. Sin
traumatizados: embargo, la
un ensayo decoloracion fue
clinico mas frecuente en el
aleatorizado. grupo MTA, lo que
sugiere que
Biodentine  puede
ser mas adecuado
para dientes
anteriores en los
que la estética es
importante.
Healthcare Pulpotomia Vinh Tran X, | 2021 Vietnam y | 2 casos clinicos | La pulpotomia con
completa con | Quynh Ngo Francia de pacientes | Biodentine en
BiodentineTM , adultos con | dientes maduros
en dientes | BoukpessiT. pulpitis irreversible | con pulpitis
permanentes y lesion apical o | irreversible mostré
maduros con ensanchamiento resultados exitosos.
pulpitis del ligamento | Se propone que si
irreversible y periodontal. se elimina
periodontitis completamente el
apical. tejido pulpar
afectado y se usa
un material
biocompatible, la
pulpotomia puede
ser una alternativa
viable al tratamiento
de conductos.
Frontiers in | Resultadosdela | Ather A, | 2022 | No especifica | Se incluyeron 11 | La tasa de éxito
Dental pulpotomia en | Patel B, estudios en el | combinada de la
Medicine dientes Gelfond J, analisis pulpotomia en
permanentes Rupare NI. cuantitativo, con | dientes
con pulpitis un total de 1,116 | permanentes con
irreversible registros pulpitis irreversible
utilizando recuperados. fue alta. Los dientes
diferentes con apices abiertos
biomateriales: mostraron tasas de
una revision éxito

significativamente
mayores en
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sistematica y un comparaciéon  con
metaanalisis. dientes con apices
cerrados.
Biodentine presenté
resultados mejores
en comparacion con
CEM.
International Tasa de éxito de | Nogueira E, | 2023 | Brasil Se incluyeron 16 | La pulpotomia
Endodontic la pulpotomia en | Pinto K, estudios en la | mostr6 altas tasas
Journal dientes Gongalves revision de éxito después de
permanentes F, De-Deus sistematica, con | un afo. El MTA tuvo
utilizando G. un total de 677 | un éxito
materiales estudios significativamente
bioactivos: una evaluados y 28 | mayor en
revision considerados comparacién  con
sistematica y un elegibles. otros  materiales,
metaanalisis de mientras que no se
ensayos clinicos observaron
aleatorizados. diferencias
significativas entre
MTAy Biodentine.
Nigerian Evaluacién del | Seda Uyar | 2021 Turquia 54 dientes de 50 | Los tratamientos de
Journal of | tratamiento de | D,AlagamA. pacientes con | pulpotomia parcial
Clinical pulpotomia exposiciones mostraron una tasa
Practice parcial en pulpares cariosas | de éxito general
molares fueron asignados | alta. Las tasas de
permanentes aleatoriamente a | éxito mas altas se
inmaduros con los grupos de | observaron con
exposicion Biodentine, MTA 'y | materiales a base
cariosa hidréxido de calcio | de calcio, aunque
utilizando  tres para tratamientos | sin diferencias
diferentes de pulpotomia | significativas.
materiales  de parcial, y | Ademas, las
sellado pulpar: finalmente longitudes
un ensayo restaurados con | radiculares
controlado coronas de acero | mostraron un
aleatorizado. inoxidable en la | aumento
misma cita. significativo en el
grupo Biodentine en
el seguimiento
(p<0.03).

Analisis e interpretacion

Los principales resultados destacan 5 apartados para la comparacion de los

biomateriales MTA, Biodentine y CEM, que incluyen:

1. Tasa de éxito clinico: Los tres materiales mostraron tasas de éxito
superiores al 85 % en la mayoria de los estudios evaluados. Sin embargo, el
MTA y el Biodentine presentaron resultados ligeramente superiores en

comparacion con el CEM cement (1,2). La variabilidad en los resultados se
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debe a factores como el disefo del estudio, el tiempo de seguimiento y la
técnica utilizada.

2. Formacion de puente dentinario: EIl MTA mostré mayor capacidad para
formar tejido mineralizado debido a su contenido de Oxidos y su alta
liberacién de iones de calcio (3,4). El Biodentine presenté resultados
similares al MTA, con un tiempo de formacién de la barrera dentinaria mas
rapido y menor inflamacion pulpar (5). EI CEM cement demostré capacidad
de induccion de puente dentinario, pero en menor proporcion que los otros
materiales (6).

3. Tiempo de fraguado y facilidad de manipulacién: El Biodentine presenté
el tiempo de fraguado mas corto (12 min), lo que representa una ventaja
clinica significativa en comparacion con el MTA (aprox 3 horas) (7). El CEM
cement tuvo un tiempo de fraguado intermedio, pero su consistencia mas
fluida en la aplicacion facilité su manipulacién en algunas técnicas (8).

4. Propiedades antibacterianas y biocompatibilidad: Todos los materiales
mostraron propiedades antibacterianas, aunque el MTA y el CEM cement
proyectan una mayor capacidad de inhibicidn de microorganismos (9). El
Biodentine mostré alta biocompatibilidad y menor inflamacion tisular en
comparacion con el MTA en estudios histolégicos (10).

5. Costo y disponibilidad: El MTA sigue siendo el material mas costoso, lo que
puede limitar su uso en ciertas regiones y clinicas (11). El Biodentine y el
CEM cement representan alternativas mas economicas con ventajas

operativas en cuanto a su manipulacion y fraguado (12).

DISCUSION

La comparacion entre el Biodentine, el CEM cement y el MTA en procedimientos de

pulpotomia en dientes permanentes inmaduros ha sido objeto de multiples estudios
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en la literatura actual. Cada uno de estos biomateriales posee caracteristicas

distintivas que pueden influir en la eleccidn clinica dependiendo del caso especifico.

El MTA ha sido ampliamente reconocido por su biocompatibilidad, su capacidad de
sellado hermético y su potencial para inducir la formacioén de tejido duro (1). No
obstante, sus principales desventajas incluyen su elevado costo, el tiempo largo de
fraguado y su dificultad de manipulacién (2). Esto ha llevado a la exploracién de

alternativas mas eficientes y accesibles.

El Biodentine ha demostrado tener capacidad de rapido fraguado, propiedades
mecanicas similares a la dentina y su capacidad de inducir la reparacion pulpar (3).
Varios estudios han reportado tasas de éxito comparables al MTA, resaltando su

facil manipulacion y menor tiempo de endurecimiento como ventajas clave (4,5).

En cuanto al CEM cement, se ha destacado por sus propiedades antibacterianas y
su liberacion de iones de calcio, favoreciendo la reparacion del tejido pulpar y
estimulando la formacién de tejido mineralizado (6,7). Aunque su uso aun no esta
tan extendido como el MTA o el Biodentine, estudios recientes han mostrado su

potencial clinico en pulpotomias con resultados satisfactorios (8).

Los estudios revisados indican que los tres materiales presentan tasas de éxito
elevadas en la preservacion de la vitalidad pulpar y la promocion de la formacién de
una barrera dentinaria (9,10). Sin embargo, la variabilidad en los disefios
metodoldgicos, el tiempo de seguimiento y la diversidad de pacientes evaluados

dificultan una comparacién definitiva entre ellos.
CONCLUSIONES

El MTA, el Biodentine y el CEM cement han demostrado ser materiales viables para
la pulpotomia en dientes permanentes inmaduros, con tasas de éxito similares en
la preservacién de la vitalidad pulpar. Mientras que el MTA sigue siendo el estandar

de referencia, el Biodentine se distingue por su facilidad de uso y menor tiempo de
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fraguado, mientras que el CEM cement ofrece propiedades antibacterianas que

pueden favorecer la reparacion pulpar.

A pesar de los resultados alentadores de estos biomateriales, se requieren estudios
clinicos a largo plazo con metodologias rigurosas para establecer la eleccién del
material segun las caracteristicas clinicas del paciente, la disponibilidad del

biomaterial y la experiencia del profesional.
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