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2. Docente de la Universidad Católica Santiago de Guayaquil, Ecuador  
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Introducción: Actualmente un nuevo método de pasta dental aclaradora ha sido estudiada, 
se trata del carbón activado debido a su supuesta capacidad para absorber pigmentos que 
causan cambios en el color de los dientes y su estructura. Objetivo: Definir el efecto aclarador 
y eliminador de manchas extrínsecas de las pastas dentales a base de carbón activado y las 
pastas tradicionales en el diente humano, así como su nivel abrasivo en tejidos dentales y su 
relación con la sensibilidad dental. Materiales y métodos: Este artículo es un estudio 
transversal de revisión sistemática, en base a una muestra bibliográfica retrospectiva es de 
tipo comparativo, descriptivo, analítico. Se han revisado 220 artículos de los cuales se 
seleccionó 30 artículos basado en criterios de inclusión y exclusión en fuentes viables como 
Pubmed, Medline, Scopus y Cochrane. Análisis y discusión de resultados: Las Pastas de 
carbón Activado tienen menor efecto aclarador en la decoloración de manchas extrínsecas y 
aumentan la rugosidad natural del diente debido a que el carbón es un mineral altamente 
abrasivo que afecta directamente la estructura dental deteriorando la película protectora de los 
túbulos dentinarios, desencadenando en sensibilidad dental. Conclusión: Las Pastas de 
carbón activado no alcanzan un efecto aclarador mayor al de las pastas tradicionales, además 
son altamente abrasivas, aumentan la rugosidad dental, recesiones gingivales y sensibilidad 
dental. Palabras clave: carbón activado, pastas tradicionales, pastas a base de carbón 
activado, abrasión dental, esmalte, sensibilidad dental. 

Abstract 

Introduction: Currently a new method of lightening toothpaste has been studied, it is activated 
carbon due to its supposed ability to absorb pigments that cause changes in the color of the 
teeth and their structure. Objective: Define the lightening and removing effect of extrinsic stains 
of activated carbon-based toothpastes and traditional pastes on the human tooth, as well as 
their abrasive level in dental tissues and their relationship with tooth sensitivity. Materials and 
methods: This article is a cross-sectional study of systematic review, based on a retrospective 
bibliographic sample, it is comparative, descriptive, analytical. 220 articles have been reviewed, 
of which 30 articles were selected based on inclusion and exclusion criteria in viable sources 
such as Pubmed, Medline, Scopus and Cochrane. Analysis and discussion of results: 
Activated charcoal toothpaste have a lower lightening effect on the discoloration of extrinsic 
stains and increase the natural roughness of the tooth because carbon is a highly abrasive 
mineral that directly affects the dental structure, deteriorating the protective film of the dentin 
tubules, triggering tooth sensitivity. Conclusion: Activated charcoal toothpaste do not achieve 
a greater lightening effect than traditional toothpaste, they are also highly abrasive, increase 
dental roughness, gingival recessions and tooth sensitivity 
Key words: Activated charcoal, traditional toothpaste, activated charcoal toothpastes, dental 
abrasion, enamel, tooth sensitivity. 



 
 

2 

Introducción 

La estética dental es una de las 

problemáticas actuales mas 

importantes dentro de la 

odontología moderna que ha sido 

impulsada por la demanda y 

exigencia de sonrisas 

estéticamente atractivas por parte 

de los consumidores. 1,2   

Por décadas el tratamiento a 

elección para el aclaramiento 

dental ha sido siempre el 

aclaramiento químico en la técnica 

mixta o de consultorio.1,2 

El cual se basa en la acción de los 

radicales libres de los peróxidos de 

hidrógeno o carbamida sobre la 

estructura del diente estos  

radicales actúan ingresando a la 

estructura del esmalte para 

eliminar cualquier decoloración.1,2   

Sin embargo, el contacto de estos 

los radicales libres sobre los tejidos 

dentales conducen a una tasa de 

efectos secundarios importantes 

siendo el mas común la 

sensibilidad dental transoperatoria 

y postoperatoria.2,3 

Además de que los radicales libres 

del peróxido causan importantes 

niveles de abrasión dental 

mostrando una incidencia del 15 al 

60% en el caso del peróxido de 

hidrógeno y de 15 al 45% en el 

peróxido de carbamida.2,3 

Actualmente existen pastas 

dentales con actividad aclaradora 

las cuales pueden mejorar mucho 

la estética al tener en su 

composición diferentes principios 

activos como las proteasas las 

cuales ayudan a disminuir las 

superficies manchadas atacando 

directamente a las manchas 

extrínsecas desplazando las 

macromoléculas de carga negativa 

asociadas a la película alterada del 

esmalte.3,4 

Según Vaz,2019; al evaluar el 

comportamiento aclarador de 

diferentes tipos de pastas, entre 

ellas pastas aclaradoras a base de 

carbón activado y pastas de 

peróxido de hidrógeno demostró 

que al ocurrir el desplazamiento 

macromolecular negativo se 

mostraron resultados positivos 

evidentes en la coloración dental, 

con la diferencia de que tanto las 

pastas que en su formulación 

contienen carbón activado y 



 
 

3 

peróxido de hidrógeno llegaron a 

ser altamente abrasivas. 1,2,5,6 

 
Efecto Aclarador  
 
Las pastas tradicionales que en su 

composición contienen agentes 

aclaradores como la sílice, 

carbonato de calcio, fosfato 

dicálcico, covarina azul, perlita y 

alúmina, los encargados de 

eliminar químicamente las 

biopelículas de pigmentos y los 

cromóforos de la superficie del 

esmalte. 14-17 

Actuando sobre la estructura dental 

de piezas en las que su coloración 

natural se ha visto alterada debido 

a manchas extrínsecas antiguas o 

en formación, las que pueden ser 

causadas por diferentes medios 

exógenos. 3,4 

Para evaluar numéricamente el 

color, la Comisión Internacional de 

Iluminación (CIE) sugirió un 

sistema en 1976 que consistía en 

tres coordenadas diferentes 

diseñadas como L *, A * y B *. 

Cualquier color se identifica 

totalmente mediante tres 

coordenadas: L *, A * y B *. Los 

valores L* o luminosidad van de 0 a 

100 y denotan oscuridad / brillo; los 

valores A* representados en color 

verde a rojo, y B* que representa el 

componente azul-amarillo, con 

valores que van desde – 80 

representados en color azul y +80 

en color amarillo. 5,6,13,14 

El objetivo deseado dentro de la 

estética dental es conseguir 

disminuir los valores de B*, es decir 

pasar del matiz de color amarillo al 

azul para obtener una óptica 

estética más favorable del 

parámetro de color. 5,7,13-15 

Este resultado se puede conseguir 

gracias a las partículas de covarina 

existentes en la mayoría de las 

pastas dentales aclaradoras 

tradicionales, formando una 

micropelícula semitransparente de 

coloración azulada que disminuye 

los valores de B* inmediatamente 

después del cepillado.5,7,13-15 
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Figura No1.- Evaluación numérica de 

color de acuerdo a la Comisión 

Internacional de iluminación (CIE); 

valores L (blanco)*, A(verde) * y 

B(rojo) *. 

Por otro lado, un nuevo método de 

pasta dental aclaradora ha sido 

estudiada se trata del carbón 

activado debido a su capacidad 

para absorber pigmentos, 

cromóforos, tintes manchas 

intrínsecas y extrínsecas que 

causan cambios en el color de los 

dientes. 7,8,9 

El interés histórico en la utilización 

del carbón para uso intraoral se 

debe a la supuesta capacidad del 

carbón triturado para eliminar las 

manchas y los depósitos de los 

dientes y absorber grandes 

cantidades de sustancias nocivas, 

incluida la descarga de 

secreciones desagradables de las 

encías enfermas. 6,9,11,12 

Estas pastas dentales prometen 

propiedades aclaradoras, 

reminelarizantes, antimicrobianas 

y antifúngicas, sin embargo, estas 

propiedades no han sido 

comprobadas. 3 

De Moraes en el 2017, al comparar 

el efecto aclarador de una pasta 

dental contenida de covarina azul 

e hidroxiapatita vs. una pasta a 

base de carbón activado, demostró 

que las pastas a base de carbón 

activado no cumplen con el valor 

de aceptabilidad adecuado en el 

cambio de color deseado.15 

 

Riesgo de Abrasión Dental. 

Uno de los principales 

componentes de las pastas 

dentales utilizadas para 

aclaramiento han sido los 

abrasivos, cuya misión es limpiar y 

pulir la estructura dental. 1,2,14 

A este sistema abrasivo se le suele 

añadir una amplia gama de otros 

componentes, como tensioactivos, 

quelantes de calcio, polímeros y 

enzimas; enfatizando en que el 

abrasivo es el componente más 

crucial en las pastas dentales para 

la eliminación de manchas 

extrínsecas. 1,2,14 

En el caso de las pastas dentales a 

base de carbón activado para uso 

intraoral han incluido varios 

compuestos inorgánicos y agentes 

aromatizantes, para mejorar la 

aceptabilidad y tratar de cumplir 

con los requerimientos de una 

pasta dental aclaradora para uso 

diario.8,9 
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Sin embargo, las pastas a base de 

carbón activado presentan una 

característica importante, la 

denominada forma fractal o de 

estrella otorgándole una forma y 

tamaño irregular a las partículas 

del carbón activado potenciando 

una mayor rugosidad dental, 

llegando a causar líneas 

asimétricas en la superficie dental. 

6,9,11,12 

En el caso de las pastas 

tradicionales la acción abrasiva 

solo ocurre donde estén los 

pigmentos extrínsecos sin afectar 

el color natural del diente y ayudan 

a prevenir nuevas manchas, 

siempre que se encuentren dentro 

de un grado abrasivo bajo/medio; 

tomando en cuenta que las pastas 

dentales consideradas ideales son 

las que constan de capacidad 

máxima limpiadora y grado mínimo 

de abrasión. 6,9,11,12 

Según la Asociación dental 

Americana (ADA) ha establecido 

un índice de medición llamado 

abrasividad relativa del esmalte 

y dentina (RDA) creado para 

medir el desgaste y efecto erosivo 

de la dentina al cepillarse con 

ciertos dentífricos. 1,6 

Determinando que un valor bajo de 

abrasión oscila entre 0 a 70%, un 

rango medio es considerado del 80 

al 100%, un rango altamente 

abrasivo entre 100 al 250%, 

decretando que valores abrasivos 

mayor a 250% es considerado 

dañino para los tejidos dentales.1,6 

Generalmente las pastas dentales 

aclaradoras tradicionales y las 

pastas de carbón activado se 

encuentran en un rango de 

abrasividad relativa medio/alto 

pudiendo ciertos dentífricos llegar 

a ser altamente abrasivos al uso 

diario.6 

Riesgo de Sensibilidad Dental. 

La sensibilidad dental se define 

como un dolor dental agudo 

causado por la exposición de la 

dentina, que aparece después del 

contacto con estímulos externos 

como calor, frío y la composición 

de dentífricos. 18 19 20 

La etiología de esta afección es 

que el líquido en los túbulos 

dentinarios se modificará debido a 

diferentes cambios térmicos, 

físicos o de permeabilidad lo que 

estimulará los barorreceptores que 

provocan la excitación nerviosa y 

lo convertirán en dolor. 18 19 20,21 
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Las pastas aclaradoras que en su 

estructura poseen peróxido de 

hidrógeno pueden ocasionar 

cambios en la estructura de la 

superficie del diente y una mayor 

sensibilidad dental debido a que 

pueden llegar a ocasionar 

pequeños defectos microscópicos y 

poros debajo de la superficie del 

esmalte. 18 19 20,21 

Por otro lado, el carbón activado es 

considerado un químico altamente 

abrasivo que puede causar 

corrosión del esmalte, su uso 

regular conduce a la pérdida de 

esmalte dental por ende la posible 

exposición de la dentina 

aumentando la sensibilidad dental y 

mayor susceptibilidad a contraer 

caries dental.22,25,2629 

Las pastas de carbón activado 

suelen requerir más tiempo de 

cepillado debido a su viscosidad y 

coloración para lograr los efectos 

deseados y, a menudo el cepillado 

tiende a prolongarse causando la 

perdida de superficie dental y 

exposición de los túbulos 

dentinarios lo que desencadena en 

una hipersensibilidad dentaria 

28,29,30 

Se considera necesario hacer una 

revisión sistemática para 

establecer los beneficios, ventajas 

y desventajas de las pastas 

dentales a base de carbón activado 

en el diente humano y hacer un 

énfasis en la diferencia de su 

principio activo comparándolas con 

las pastas tradicionales de uso 

diario identificando su nivel 

abrasivo en esmalte y dentina, así 

como su capacidad aclaradora y su 

afección sobre los tejidos dentales. 

 

Materiales y Métodos  

 

El diseño de este artículo es un 

estudio transversal de revisión 

sistemática, en base a una muestra 

bibliográfica retrospectiva es de 

tipo comparativo, descriptivo, 

analítico. De método deductivo en 

la búsqueda bibliográfica, 

cualitativo, no experimental y 

documental. La recolección de 

artículos científicos se realizó a 

través de una laptop con acceso a 

internet en los metabuscadores: 

Pubmed , medline, scopus y 

Cochrane. Para comprobar la 
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calidad informativa de las 

publicaciones se utilizo Scimago. 

Se han revisado 220 artículos de 

los cuales se seleccino una base de 

30 articulos que cumplían con los 

criterios de inclusión, la búsqueda 

para selección de artículos fue 

mediante las palabras claves: 

Activated charcoal, efficacy, 

traditional toothpaste, activated 

charcoal toothpastes, 

abrasion,enamel, dental sensitivity. 

 

Resultados  

1.- Efecto Aclarador. 

 

Las pastas a base de carbón 

activado resultan tener menor 

efecto aclarador en comparación a 

las pastas tradicionales que 

contienen agentes aclaradores en 

su formulación, obteniendo 

mejores resultados en la 

decoloración de las manchas 

extrínsecas, pudiendo en 

ocasiones doblar su efecto.

 

2.- Abrasión dental de las pastas aclaradoras

Las partículas abrasivas no afectan 

en su totalidad la rugosidad y 

coloración natural del diente, 

aunque aún existen agentes  

aclaradores que pueden causar 

mayor efecto abrasivo como:  

tetrapotasio y pirofosfato 

tetrasódico. 

Busqueda inicial 220 
articulos.

Descratados: 100 
articulos Q5, 40 En 

español, 50 no cumplen 
las variables.

30 Articulos (1 español, 
29 en ingles).
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3.- Abrasión dental de las pastas a base de carbón activado  

 

El carbón activado es un mineral de 

capacidad abrasiva elevada que 

aumenta la rugosidad dental, 

debido a su coloración oscura 

altera el tiempo de cepillado, 

causando afecciones dentales 

como: abrasión dental, erosión y 

recesiones gingivales.

4.- Sensibilidad dental de las pastas dentales aclaradoras

La eliminación de estructura dental 

como esmalte y dentina es común 

al usar pastas con agentes 

aclaradores, debido a que eliminan  

las partículas que protegen los 

túbulos dentinarios, dejándolos 

expuestos y así iniciando la 

hipersensibilidad dental.

 

5.- Sensibilidad dental de las pastas dentales a base de carbón 

activado. 

Las pastas dentales a base de 

carbón activado afectan 

directamente a los tejidos dentales 

y a la película protectora de los 

túbulos dentinarios, además de  

aumentar la susceptibilidad a sufrir 

enfermedad periodontal y 

recesiones cervicales 

desencadenando en un cuadro de 

hipersensibilidad dental
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Análisis y discusión de resultados 

 

Eficacia de las pastas dentales aclaradoras  

 

Tabla N°1 efecto aclarador de las pastas dentales  

 

 Pastas tradicionales.  Pastas a base de carbón 
activado. 

Vaz VTP et 
al,2018.1 

Efecto aclarador 
relacionado al uso de 
covarina azul.1 

Efecto aclarador menos 
efectivo .1 

Dantas AR 
et al,2015.3 

Efecto aclarador fue 
superior comparado con 
pastas de carbón activado 
y pasta sin agente 
aclarador.3 

Mejor resultado en pastas sin 
agente aclarador, pero no en 
pastas con agente aclarador.3 

De Moraes 
L et al, 
2017.15 

Cambios de color 
observados por encima del 
umbral de aceptabilidad.15 

Efecto aclarador deseado no 
logro superar el valor de 
aceptabilidad.15 

Oliveira M 
et al, 2016 
.6 

Aumento significativo de 
decoloración de las 
manchas extrínsecas más 
antiguas.6 

Resultado no significativo 
sobre la decoloración de la 
superficie dental.6 

 

Según la literatura el efecto 

aclarador de las pastas dentales 

con agentes blanqueadores 

tradicionales como la covarina azul 

o peróxido de hidrógeno mostraron 

cambios significativos incluso 

doblando el resultado sobre la 

decoloración de las manchas 

extrínsecas.1,3,6,15 

Por otro lado, las pastas a base de 

carbón activado tuvieron 

resultados menos efectivos, no 

logrando alcanzar valores de 

aceptabilidad sobre la 

decoloración dental.1,3,6,15 
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Riesgo de abrasión dental relacionado al uso de pastas 

aclaradoras tradicionales.  

 

Tabla N°2 Abrasividad de las pastas dentales tradicionales  

 

Shamel et al, 

2019.2 

Partículas abrasivas actúan sobre manchas extrínsecas y no 
afectan de manera significativa al color natural de los 
dientes.2 

De Moraes 

et al, 2017.15 

Pastas dentales tradicionales no afectaron la rugosidad de la 
superficie dental.15 

Dantas AR et 

al, 2015. 3  

No hubo diferencia de abrasividad entre pastas con agente 
y sin agente aclarador.3 

Patil Pel al, 

2015.5 

Abrasividad actuó de forma leve sobre zonas del diente 
donde las cerdas del cepillo pudieron llegar. 5 

Vertuan M et 

al, 2020.13 

Mayor desgaste abrasivo relacionado al uso de pastas 
dentales que contienen tetrapotasio o pirofosfato 
tetrasódico.13 

Joiner A et 

al, 2016.16 

Resultados abrasivos importantes luego de 2 semanas de 
uso (RDA abrasividad relativa del esmalte y dentina).16 

Casado B et 

al, 2018.27 

Su uso indiscriminado provocó recesión de encías y 
abrasión en la región cervical y en ciertos casos 
hipersensibilidad. 27 

La revisión literaria indica que 

partículas abrasivas actúan sobre 

manchas extrínsecas no afectando 

el color natural del diente, ni la 

rugosidad dental o su efecto es muy 

leve usando agentes como la 

covarina azul. 2,3,5,15 

Por el contrario, otros autores 

señalan resultados negativos, 

como desgaste abrasivo de 

dentina, recesión de encía, 

abrasión en la región cervical e 

hipersensibilidad. 13,16,27
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Riesgo de abrasión dental relacionado al uso de pastas 

dentales a base de carbón activado. 

 

Tabla N°3 Abrasividad de las pastas dentales a base de carbón activado. 

 

Petirwi U et al, 
2017.8 

Valor de rugosidad en la superficie dental aumentó 
después de cepillarse los dientes por 4 minutos y 40 seg 
en un mes de cepillado.8 

Greenwall L et 
al, 2019.9 

Superficie dental perdió brillo, los incisivos centrales 
opacos y tinción extrínseca permanece en varias piezas 
dentarias.9 

Brooks K et al, 
2017.10 

Carbón activado es un mineral abrasivo y aumenta la 
susceptibilidad a las caries por perdida del esmalte el, 72% 
afirmó ser abrasivos.10 

Palandi S et 
al, 2020.11 

Estadística de rugosidad aumentó y el desgaste del 
cepillado fue el causante de ello.11 

Franco et 
al,2020.18 

Efectos del carbón activado: Abrasión dental, erosión 
dental, recesiones gingivales en incisivos inferiores.18 

Thakur A et 
al,2020.22 

Tiempo de cepillado prolongado por color de producto, 
provoca abrasión dental al ejercer más fuerza con el cepillo 
dental.22 

La literatura indica que el carbón 

activado es un mineral que 

aumenta la rugosidad del esmalte 

luego de estar en contacto con la 

superficie dental así mismo la 

coloración de estos productos 

aumenta el tiempo de cepillado 

dental provocando aumento de la 

abrasión dental.8-11,18,22 
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Sensibilidad dental relacionada al uso de pastas aclaradoras 

tradicionales. 

 

Tabla N°4 sensibilidad asociada a pastas dentales aclaradoras. 

 

Epple M et al, 

2019.7 

Agente aclarador de peróxido de hidrógeno en altas 
concentraciones generó cambios en la superficie y mayor 
sensibilidad dental.7 

Hu Me et al, 

2018.20 

Afectan capa de esmalte y dentina eliminando las partículas 
que cubren a los túbulos dentinarios .20 

Casado G et 

al, 2018.27 

Causaron recesiones en la región cervical de las piezas 
dentales.27 

Da Silva E, 

et al, 2017. 4 

Vertuan M et 

al, 2020.13 

Al analizar 3 tipos de pastas diferentes del mismo fabricante, 
pasta que contiene tetrapotasio y pirofosfato causaron 
hipersensibilidad.4,13 

Joiner A et 

al, 2016.16 

Agente abrasivo Fosfato dicálcico dihidrato se acumula en 
superficie dental ocasionando desgaste y susceptibilidad a la 
sensibilidad dental.16 

Arnold w et 

al, 2016.21 

Atribuyó la sensibilidad especialmente a las resecciones 
cervicales y no al desgaste de superficie dental.21 

Bristol A, 

2005.24 

Existe relación entre uso de pastas con agentes aclaradores y 
el inicio de la hipersensibilidad dental.24 

 

La revisión literaria indica que los 

agentes aclaradores ocasionan 

cambios de estructura sobre la 

superficie dental al eliminar y 

debilitar alguna capa de esmalte y 

dentina, dejando los túbulos 

dentinarios al 

descubierto.4,7,13,16,20,21,27 

Por otro lado, autores concluyen 

que no existe relación entre los 

agentes aclaradores y la 

sensibilidad dental, mas bien se lo 

atribuyen a las posibles recesiones 

cervicales.21,24 
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Sensibilidad dental asociada al uso de pastas dentales a base 

de carbón activado. 

 

Tabla N°5 sensibilidad asociada a pastas dentales a base de carbón 

activado. 

 

Thakur et 

al, 2020.22 

Causó síntomas inusuales aparte de la sensibilidad dental 
como por ejemplo el incremento de encías sangrantes. 22 

Casado et 

al, 2018.27 

Ocasionaron daños irreversibles sobre la superficie del material 
de restauración dejando el esmalte débil al descubierto y por 
ende hipersensibilidad.27 

Machla et 

al, 2020.29 

Afecto la formación de película protectora de túbulos 
dentinarios, causando hipersensibilidad e inflamación 
periodontal.29 

Farghal et 

al, 2020.28 

El dentífrico causo luego de un periodo de un mes de uso 
abrasión cervical y sensibilidad dental sobretodo en los 
incisivos centrales inferiores.28 

Ciertos autores coincidieron en que 

la recesión e inflamación de las 

encías fue un factor muy repetitivo 

en el uso de las pastas dentales a 

base de carbón activado, dejando 

al descubierto la zona cervical 

desencadenando en sensibilidad 

dental, así mismo afectaron a la 

formación de la capa que cubre los 

túbulos dentinarios dejando al 

descubierto el esmalte causando 

sensibilidad dental.22,27,29,28 

 

Conclusiones  

 

• Las pastas tradicionales 

presentan mayor efecto 

aclarador sobre tinciones del 

diente en relación al efecto 

de las pastas a base de 

carbón activado, ambas 

poseen un efecto removedor 

de manchas extrínsecas, 

aunque no significativo en 

las pastas a base de carbón 

activado. 
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• La abrasión dental 

relacionada a las pastas 

tradicionales indica que 

ciertos agentes aclaradores 

pueden llegar a ser un factor 

significativo en la afección 

de tejidos dentales, aunque 

no se pudo establecer una 

relación significativa directa 

entre su uso y la abrasión de 

esmalte y dentina. 

 

• El carbón activado es un 

mineral altamente abrasivo 

que ataca al esmalte y 

dentina, sus partículas de 

gran tamaño y forma 

irregular aumentan 

significativamente la 

rugosidad dental, la 

coloración oscura del 

material aumenta el tiempo 

de cepillado al depositarse 

en zona interproximal 

creando susceptibilidad a 

recesiones gingivales. 

 

• La sensibilidad dental está 

asociada al uso de pastas 

tradicionales debido a que 

eliminan partículas que 

protegen a los túbulos 

dentinarios, dejándolos 

dilatados e indefensos ante 

cambios de temperatura y 

físicos, aumentando el 

estimulo nervioso. 

 

• Las pastas a base de carbón 

activado provocaron daños 

irreparables sobre la 

estructura dental y 

sobretodo en la zona 

cervical, se determinó que al 

dejar expuesta esta zona 

más el evidente desgaste de 

los tejidos dentales la 

sensibilidad dental aumentó 

significativamente.

 

Recomendaciones. 

 

Debido al reciente interés acerca de las pastas dentales a base carbón 

activado y su uso en la odontología actual, se recomienda realizar mas 

estudios ECA; para poder evaluar de mejor manera sus resultados sobre la 

estructura del diente humano. 
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