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En el momento actual son varios los materiales que se han
utilizado para las pulpotomias en dientes primarios siendo el
formocresol el mds difundido. Estudios clinicos y radiolégicos
muestran que el porcentaje de éxito de las pulpotomias con
formocresol es muy elevado (80 - 100%).

Pero actualmente su uso estd siendo discutido por sus
posibles efectos toxicos: su respuesta pulpar con inflamacion y
necrosis, su citotoxicidad (fijacion total del tejido, imposibilidad
de las células para continuar la proliferacién y alteracion de la
forma), su absorcién sistémica y alteraciones en 6rganos como
rifién e higado, su potencial mutagénico y carcinogénico y su
respuesta inmunoldgica. Existen distintas alternativas, siendo una
de ellas la utilizacién del sulfato férrico. El sulfato férrico es un
agente hemostético, y al controlar la hemorragia pulpar con este
farmaco se pueden evitarlos problemas debidos ala formacion del
coagulo (interfiere en la curacion pulpar), y de este modo dismi-
nuir Ja inflamacién y las reabsorciones internas del tejido pulpar
remanente.

El objetivo de este estudio fue evaluar y comparar la
eficacia de las pulpotomias con formocresol diluido al 20%
(FMC) vy sulfato férrico (FS), segin el grado histoldgico de
inflamacién en pulpa de rata. Se utilizaron como bases 6xido de
zinc-eugenol (ZOE) y cemento de policarboxilato (PCX).
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Se dispuso de un total de 120 ratas en los que se trabajé en
el primer molar maxilar derecho e izquierdo y se utilizaron los
siguientes medicamentos: 1) FMC + ZOE, 2) FS + CPX, 3) FMC
+CPX, 4) FS + ZOE.

Después del tratamiento los animales fueron sacrificados
en intervalos semanales hasta 4 semanas. Se procedio a la prepa-
racién histoldgica de las muestras. Los cortes de las muestras
fueron evaluados en el microscopio ptico para determinar la
respuesta pulpar frente a los distintos tratamientos. El grado de
inflamacion se evalud segtin una escala de puntuaciones: inflama-
cidn leve, moderada, severa y necrosis. También se consideraron
otras variables: capa odontoblastos, dentina reactiva y puente
dentinario. El andlisis estadistico se realiz6 aplicando la prueba de
Friedman. Los datos obtenidos para la variable inflamacién
sugirieron que el tratamiento con menor inflamacién fue el
realizado con FMC + ZOE (p = 0'001). En cuanto al resto de
variables no se observaron diferencias significativas entre los
distintos grupos.

Observamos que el sulfato férrico como farmaco alterna-
tivo paralas pulpotomias no mejord larespuesta pulparinflamatoria
del grupo formocresol y 6xido de zinc-eugenol. Son necesarios
mas estudios en busca de un agente alternativo, sin los efectos
indeseables que se otorgan al formocresol.
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