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EXACTITUD EN LA MEDICION DE LONGITUD DE TRABAJO Y SUS FACTORES
INTERVINIENTES, COMPARANDO CUATRO LOCALIZADORES APICALES:
ESTUDIO IN VITRO.

ACCURACY IN THE MEASUREMENT OF THE LENGTH OF WORK AND ITS
INTERVENING FACTORS, COMPARING FOUR APEX LOCATORS: IN VITRO STUDY.

MORELIA PORRO DEL POZO !, KERSTIN RAMOS ANDRADE 2.

1Estudiante de Odontologia de la Universidad Catolica de Santiago de Guayaquil.

2Docente de la catedra de Endodoncia de la Universidad Catdlica de Santiago de Guayaquil.

RESUMEN:

Introduccion: Dentro de los procesos para llevar a cabo un tratamiento endoddntico exitoso, se encuentra
la determinacion de la longitud de trabajo también conocida como conductometria.fase en la cual se tiene
por objeto definir una medida de longitud que va a corresponder a la distancia desde un punto de referencia
coronal hasta el punto donde se realizara la debida instrumentacion y obturacidn del conducto radicular.
Fase considerada critica puesto que, si no es delimitada con exactitud puede ser causa de un fracaso
endodéntico. Objetivo: Determinar cual de los cuatro localizadores apicales posee mayor exactitud al
momento de determinar la longitud de trabajo y si la condicion de humedad influye en la toma de esta.
Materiales y métodos: Investigacion de tipo transversal, experimental in vitro, en el cual se recolectaron
40 dientes unirradiculares los cuales fueron divididos aleatoriamente en cuatro grupos de 10, a quienes se
les asignd un localizador: Grupo (Propex II), Grupo (Raypex 6), Grupo (Propex Pixi), Grupo (Root ZX). Se
realizé la conductometria en cada grupo a 0,5mm del foramen apical. Se desgastd los 4mm apicales de
cada conducto hasta exponer la lima, la distancia de la punta del instrumento al foramen mayor fue
registrada bajo microscopio operativo. Resultados: Root ZX fue el localizador apical que mayor precision
brindaba con un 50%, seguido del Propex Il con un 40%, un 30% para el Propex Pixi al igual que el Raypex
6. Conclusiones: Si consideraramos la exactitud de los localizadores a -0,5 mm del foramen mayor, el mas
fiable seria el Root ZX |l seguido del Propex I.

PALABRAS CLAVE: longitud de trabajo, localizador apical, constriccion apical.




ABSTRACT

Introduction: Within the processes to carry out a successful endodontic treatment, is the determination of
the length of work also known as conductometry. The purpose of this phase is to define a measure of length
that will correspond to the distance from a coronal reference point to the point where the proper
instrumentation and obturation of the root channel will be performed. Phase considered critical since it is not
delimited with accuracy can be cause of an endodontic failure. Objective: Determine which of the four apical
locators has greater accuracy when determining the length of work and if the humidity condition influences
the taking of it. Materials and methods: Investigation of transverse type, experimental in vitro, in which 40
unirradicular teeth were collected, which were randomly divided into four groups of 10, to which a locator
was assigned: Group (Propex II), Group (Raypex 6) , Group (Propex Pixi), Group (Root ZX). Conductometry
was performed in each group at 0.5mm from the apical foramen. The apical 4mm of each duct was worn to
expose the file, the distance from the tip of the instrument to the major foramen was recorded under an
operating microscope. Results: Root ZX was the apical locator with the highest accuracy with 50%, followed
by Propex Il with 40%, 30% for Propex Pixi as well as Raypex 6. Conclusions: If we considered the
accuracy of the locators to -0.5 mm of the largest foramen, the most reliable would be the Root ZX Il followed
by Propex II.

KEY WORDS: working length, apex locator, apical constriction.
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INTRODUCCION

Dentro de los procesos para llevar a
cabo un tratamiento endodontico
exitoso, se  encuentra la
determinacién de la longitud de
trabajo también conocida como
conductometria. Fase en la cual se
tiene por objeto definir una medida de
longitud que va a corresponder a la
distancia desde un punto de
referencia coronal hasta el punto
donde se realizara la debida
instrumentacion 'y obturacion del
canal radicular.® Para determinar
este limite apical, las principales
referencias anatomicas e histolégicas
a considerar son la union CDC, el

foramen apical y la constriccién

apical.?®

La constriccion apical es una
estructura anatémica mencionada

como la zona mas estrecha o de

menor didmetro del apice radicular, la
cual indica la transicion entre la pulpa
y el tejido periodontal. 28° Estudios
reportan que su localizacion oscila
entre 0,5mm y 0,67mm coronal al
foramen mayor, y se ha sugerido
como un punto limite ideal para
finalizar la  instrumentacion y el
sellado hermético del sistema de
conducto radicular. Por su parte, esta
variaciones

estructura presenta

anatémicas, que la hacen

clinicamente dificil de localizar. -2 4

8, 19, 26,28.

La correcta toma de la longitud de
trabajo es una fase critica puesto
gue, si no es delimitada con exactitud
puede ser causa de un fracaso
endodontico.1>456 Se han descrito
complicaciones en la region

periapical por una sobreobturacién,



debido a una equivoca longitud de
trabajo, en el cual el material de
relleno que se ha extruido en el tejido
periapical, es causa de una reaccion
inflamatoria.>1%2¢ Por el contrario,
una insuficiente debridacion o
remocion del tejido pulpar infectado
podria  originar  procesos de
agudizacion. De igual manera, se ha
descrito que una inexacta
conductometria podria ocasionar

accidentes endodoénticos.

Si  se manejan medidas de
conductometria erréneas, ya sean
por debajo o arriba del limite apical,

podria comprometer el pronéstico de

nuestro tratamiento endoddntico. 128

A lo largo del tiempo, las técnicas
mayormente utilizadas para
establecer la longitud de trabajo han
sido: sensacion tactil, humedad en

puntas de papel y radiografia. ' 2 48

9, 1219. Habitualmente, uno de los

métodos mas empleados para
determinar la longitud de trabajo es la
radiografia; sin embargo, ésta técnica
es considerada sensible y no ofrece
una medida exacta ya que tiene
ciertas limitaciones tales como:
muestra una imagen bidimensional
de un objeto tridimensional y su
interpretaciéon puede ser subjetiva.
Ademas de presentar distorsiones
radiograficas, existe cierta
variabilidad entre la distancia del
apice radiografico y el foramen apical.
Por lo antes mencionado, se cre6 una
nueva alternativa complementaria
para la  obtencion de la
conductometria como lo es, la
aplicacion del localizador apical. 1% &

9,12, 19,22.

Los localizadores apicales son

aparatos electronicos disefiados
aproximadamente hace mas de 60
anos los cuales miden la resistencia

eléctrica que existe entre el ligamento



periodontal y las paredes del

conducto radicular.>8°

Estos instrumentos electronicos
actian basandose en, resistencia,
impedancia y frecuencias.
Frecuentemente constan de 3
componentes: un monitor que se une
mediante un cable, un gancho labial y
un clip o pinza que conectado a la

lima cierra el circuito eléctrico.8 13

15,26.

Diversos autores han descrito la
precision de algunos localizadores
apicales. 35711171820 Enp  |a
actualidad, existen en el mercado
numerosos localizadores que tienen
como fin permitir la localizacion del
foramen apical. Ante lo expuesto, el
objetivo de este estudio es comparar
que localizador ofrece una mayor
exactitud (Root ZX MINI, Propex Pixi,

Propex Il, Raypex 6) al momento de

tomar longitud de trabajo y si la

condicion de humedad influye en la
toma de esta.

MATERIALES Y METODOS
Investigacion de tipo transversal,
experimental in vitro de caracter
analitico-comparativo, en el cual se
recolectaron 40 dientes
unirradiculares superiores e
inferiores, extraidos en la clinica de
cirugia 1l de la Universidad Catolica
de Santiago de Guayaquil del
semestre B-2017 y donados por el
tutor.

Estos fueron seleccionados bajo
criterios de inclusion tales como:
dientes unirradiculares, dientes con
caries, dientes con apice formado y
criterios de exclusibn como: dientes
multirradiculares, piezas con
tratamientos endodonticos previos,
piezas con calcificaciones u
obstrucciones que impidan el ingreso

de las limas hasta la region apical,

piezas con apice abierto o inmaduro,



piezas con fracturas o perforaciones
radiculares.
Las piezas dentarias  fueron
sumergidas por 10 minutos en
hipoclorito de sodio al 5,25% para su
desinfecciébn y posteriormente se
conservaron en solucion salina al
0,9%, hasta el momento de su uso.
Las unidades dentarias fueron
divididas aleatoriamente en cuatro
grupos de 10 asignandoles un
namero en orden ascendente a cada
pieza dentaria, cada grupo tuvo un
localizador apical:

Grupo (Propex II), Grupo (Raypex 6),
Grupo (Propex Pixi) y el Grupo (Root
ZX MINI). Se tomo una radiografia a
cada diente para evaluar la anatomia
radicular. Se procedid a desgastar
una porcion de la corona con una
fresa de diamante hasta dejar una
superficie nivelada que sirva como

una referencia estable para todas las

mediciones. En algunos casos se

desgasto totalmente la corona ya que
algunas piezas presentaban caries
profundas. Se realizé la apertura de
cada pieza dentaria y todos los
conductos fueron verificados con una
Lima K #10 (Maillefer), para
comprobar  su acceso vy
permeabilidad.

Se preparé una mezcla de Alginato
con solucién salina, materiales con
caracteristicas  electroconductoras
las cuales permiten simular la
situacion clinica. Se coloco la mezcla
en vasos Dappen. A cada grupo se
los subdividi6 en dos: 5 para
mediciones en conductos secos y 5
para mediciones en conductos
himedos; a estos ultimos se les irrigo
con hipoclorito de sodio al 0,05 %. Se
inici6 las mediciones con los

conductos secos.

Para la toma de longitud de trabajo,

se utilizd cada localizador segun la



guia del fabricante. Para todos los
dispositivos, se sumergio el clip labial
en el medio conductor y el diente
hasta la linea amelocementaria, para
gue de esta manera se cierre el

circuito, la lima se introdujo en el

conducto hasta que se observé la
sefal emitida por cada localizador de

que la lima estaba en el foramen

apical y se disminuyé 0,5mm.

Inmediatamente, se ajusto el tope de
caucho a nivel del punto de
referencia, y se retird la lima. La
distancia entre el tope de goma y la
punta de la lima se midid con una
regla  endodontica  milimetrada,
registrando esta medida como la
longitud electronica. Para la medicion
electronica, se us6 limas K # 15
(Maillefer). Todos los dientes se
midieron individualmente, las

mediciones fueron validas si el

instrumento se mantuvo estable por

lo menos 5 segundos en el interior del
conducto. Se realizé las mediciones
de longitud de trabajo en un lapso de
tiempo no mayor a 1 hora desde la
preparacion del modelo para
asegurarnos que el alginato
continuara hamedo. Luego, se
desgast6 los 4 mm apicales de cada
raiz longitudinalmente utilizando una
fresa fina de diamante, hasta permitir
visualizar la lima y ver claramente el
radicular.

final del conducto

Posteriormente, se medié la
distancia (mm) desde la punta de la
lima al foramen mayor de cada pieza
dentaria con una regla milimetrada.
Todos bajo observacibn  con
microscopio operatorio. Finalmente,
se anoto la informacion obtenida en la
hoja de registro y se elaboré una

base de datos con el programa Excel

de Microsoft.



Resultados

Se realiz6 una prueba de analisis
(ANOVA). Ya que quisimos comparar
las muestras a través de sus
varianzas, donde obtuvimos que no
todas las distancias medias son
iguales. Se trabajo con un nivel de
significancia 0,01 para estudio de
calidad, y con un nivel de confianza
del 95% con un error admisible del
5%. Una vez realizada la prueba se
procedi6 a calcular estadisticas
medidas de

descriptivas  con

tendencia central: medidas de
ubicacion y medidas de dispersion,
con el fin de determinar cuél de los
localizadores

cuatro presentaba

mayor precision.

Una vez obtenido los resultados se
explica lo siguiente: el localizador
Root ZX logro tener mayor exactitud
con una moda de -0,5 % siendo la

distancia que mas se repite dentro de

la muestra. Su media aritmética es de
-0,25 la mejor entre los cuatro
dispositivos, presenta una desviacion
estandar de 0,26, es decir; su
dispersibn es mas estrecha con
relacion a la media. Finalmente el
50% de su muestra cumple con la
condicion de mantenerse a -0,5 mm
coronales al foramen apical.

Por su parte, el localizador Propex Il
indicé una media de -0,3, la mediana
de -0,25 con una desviacion estandar
de 0,35 siendo estd mas dispersa con
respecto al Root ZX, de dicha manera
solo el 40% de su muestra se
mantiene a -0,5 de distancia con

respecto al foramen apical.

El localizador Propex Pixi dio como
resultados una media de -0,65, su
mediana es de 0,75, con una
desviacion estandar de 0,41 siendo
estd mucho mas dispersa que la

obtenida con localizadores apicales



Root ZX y Propex Il, solo el 30% de
sSu muestra se mantenia a -0,5 del
foramen mayor. Por ultimo, tenemos
al localizador Raypex 6 quien mostro
valores fuera del conducto, indic6 una
media de 0,25, una mediana de 0,5y
una desviacion estandar de 0,59 al
igual que el Propex Pixi solo el 30%
de su muestra permanecia a -0,5%

del foramen mayor.

Sin embargo; se obtuvo que: en las
muestras de Propex Il y Raypex 6
mientras esté el conducto seco se
obtiene mayor cantidad de seleccion
de medida a -0,5 mm coronales al
foramen mayor. Por el contrario, con
Propex Pixi y Root ZX favorece el

conducto humedo.

(60.0%

50.0%
50.0%
40.0%
40.0%
30.0% 30.0%

30.0%
20.0%
10.0%

0.0%
PROPEX Il RAYPEX6 PROPEX ROOT ZX

PROPEX | RAYPEX | PROPEX
Il 6 PIXI ROOT ZX
-0,5 0,5 -1 -0,5
0 -0,5 -0,5 0
-0,5 -0,5 -1 0
0 0,5 -1 -0,5
-0,5 1 0 0
-0,5 -0,5 -0,5 -0,5
0 0 0 -0,5
-1 0,5 -0,5 0
0 1 -1 0
0 0,5 -1 -0,5

Tabla 1. Distancias (mm) de la punta de la lima al
foramen mayor
*Valores en negativo indican posicion coronal al
foramen.

Fuente: la autora.

Respecto a si la condicion de
humedad influia en la toma de la
analisis

longitud de trabajo el

estadistico revel6 que esta no incide.

9 PIXI

J

Grafica 1. Representacion porcentual de
cada muestra que cumplen con medida
recomendada a-0,5. Fuente: la autora.

Discusién

La idea de medir la longitud radicular
con un dispositivo electronico fue
mencionado por primera vez por
Custer en 1918, esta teoria fue

investigada por Suzuki en 1942,



quién estudié el flujo de corriente

continua en dientes de  perros,
destacando que la resistencia
eléctrica entre el ligamento

periodontal y la mucosa oral
presentaban valores constantes de
6,5 kohm (kilo ohmios), equivalente a
40 pA (microamperios), Apoyado en
estos principios Sunada en 1962,
llevo a la practica clinica estas
teorias, reportando que la resistencia
eléctrica era constante
independientemente de la edad del
paciente, la forma o tipo de dientes.
Cre6 un dispositivo electrénico
basado en la resistencia eléctrica,
compuesto por dos electrodos: uno
conectado a unalimay el otro situado
en la mucosa bucal. De dicha
manera, estos dispositivos revelan
cuando la punta de la lima entra en
contacto con el tejido periodontal por

medio del foramen apical, cerrando

asi el circuito eléctrico.l 8 9. 13, 20,26.

La primera generacion de
localizadores apicales utilizaba la
resistencia, mientras que la segunda
generacion se basaba en la
impedancia. Sin  embargo, las
mediciones no eran siempre fiables
en conductos con restos de tejido
pulpar vital o presencia de Irrigantes.
Esta principal desventaja se mejord

con la creaciéon de los localizadores

apicales de tercera generacién.® ° 14

26.

Los dispositivos de  tercera
generacion siguen actuando con
medidas de impedancia pero esta vez
utilizan madaltiples  frecuencias, es
decir ; relacién de dos impedancias
eléctricas en el mismo conducto
radicular usando dos frecuencias de
corriente diferentes para determinar
la longitud del canal , inclusive en

presencia de liquidos o tejido de

pulpa vital en el canal. Segun Gordon



y Chandler, estas unidades tienen
microprocesadores mas potentes y
son capaces de procesar el cociente
matematico y los calculos del
algoritmo  requeridos para dar
lecturas precisas.? Los localizadores
de cuarta generacion utilizan dos
frecuencias separadas de 400 Hz y 8

kHz similares a las unidades de

tercera generacion.

Para el presente estudio in vitro, se
realizaron mediciones hasta 0,5mm,
para todos los dispositivos, que
corresponde a la distancia
aproximada donde se encuentra la
constriccion apical del conducto
segun reporta algunos estudios.
12348192628 En nuestro estudio,
Root ZX fue el localizador apical que
mayor precision brindaba 50% ,
seguido del Propex Il con un 40% , un

30% para el Propex Pixi al igual que

el Raypex 6.

Somma F, Castagnola et al, 2012 en
su estudio en el cual comparaban la
exactitud de tres localizadores
apicales, al momento de encontrar el
foramen mayor, se obtuvo como
resultado un porcentaje de exactitud
de 60% con el localizador Dentaport

ZX, un 20% con Raypex 5y 40% con

el ProPex II. 22

Por su parte, Paul R, 2011, en su
estudio in vitro, para la deteccion del
foramen apical, mostro confiabialidad
en un 89.7% para Root-ZX y 82.1%
para Propex 11.22 Mientras que Cimili
H, Aydemir S, en el 2013, cuando
evaluaron mediciones dentro de 0,5
mm, la medicion fue 82.5% precisa
para Root ZX Il y ATR EndoPlus, y
85% para Raypex 5 y Propex. La
razon de la discrepancia puede
atribuirse a que la permeabilidad del

canal en general se vio expuesto

debido al bloqueo del conducto por



los restos de dentina, la cual limita la

capacidad del dispositivo para
determinar la ubicacién del foramen

apical. 2#

En este mismo estudio, Al igual que
en el nuestro, se mostr6 que el
contenido del conducto radicular en
los resultados de las mediciones, no
fueron estadisticamente

significativas.

Jain, S., & Kapur, en el 2012,

compararon la precision entre Root
ZXy Propex Il, en presencia de varios

Irrigantes demostrando que el

contenido del conducto radicular

influyé en los resultados de las

mediciones con ambos localizadores
apicales, sin embargo las diferencias
estadisticamente

no fueron

significativas. Aunque no hubo
diferencia significativa entre los dos
localizadores, el dispositivo Root ZX

fue méas preciso para localizar el

10

foramen apical y determinar la
longitud real de trabajo del conducto
con el

radicular, concordando

presente estudio.?’

En nuestro estudio, si bien es cierto la
condicién de humedad no incidi6 de
manera significativa, se indico que el
Root ZX daba lecturas mas precisas
conductos humedad,

en con

resultados semejantes se
encontraron en el estudio de Taneja
S, Kumar M , en el 2017, quienes
estudiaron la precision del Root ZX
con NaOCl mencionando que la
presencia de electrolitos dentro del
canal reduce

su resistencia y

aumenta su capacitancia,

favoreciendo asi su circuito.?®

Castro et al, en el 2011, evaluaron la
precisibn de Propex mostrando un
porcentaje de precision de 80% con

NaOCI al 5.25%., sin embargo solo



se presentaron algunas lecturas

cortas en presencia del Smear Clear.

Conclusion

El empleo de localizadores apicales
para la determinaciéon de la longitud
de trabajo sin duda alguna es de
mucha utilidad, reduciendo el nimero
de radiografias y por ende a la
radiacion, tanto de los pacientes
como de los operadores. Por su
parte, es recomendable que se usen
de manera complementaria con
radiografias ya que estas nos ofrecen
informacion sobre la anatomia tales

como: la forma y curvatura, sin contar
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Anexos

Distancia Frecuencia |Frec.relativa
Valor -1 6 15%
Valor -0,5 15 38%
Valor O 13 33%
Valor 0,5 4 10%
Valor 1 2 5%
40 100%

Tabla 2. Frecuencia del niumero de veces que
se repite lamedicién en las muestras.
Fuente: la autora.

16 15
14 13
12
10
8 6
6 4
4 2
2 —‘
0
Valor -1 Valor -0,5 Valor 0 Valor 0,5 Valor 1
Valores de la medicion
.

Gréafica 2. Frecuencia de mediciones de la

muestra.
Fuente: la autora.




REPRESENTACION DE LA EVOLUCION DE
CADA MUESTRA

=4—PROPEX Il  ==—RAYPEX6  ==#—PROPEX PIXI ROOT zX

Gréfica 3. Representacion de los 10 valores de cada muestra segin su medicion.
Fuente: la autora.

4 )
Conducto seco versus humedo
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Grafica 4. Representacion de precision de cada localizador a -0,5 segln su condicion.

Fuente: la autora.




Figura 1. Desgaste de los 4 mm apicales.

Fuente: la autora.
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