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Resumen

La tecnologia y los nuevos descubrimientos en el campo cien-
tifico nos han llevado a una revolucion multidiversa enfocada
en el mejoramiento de los materiales odontolégicos para ob-
tener mayor capacidad de biocompatibilidad en el organismo
humano al igual que acortar tiempos de trabajo, generando
mayor versatilidad de utilizacién para el clinico, reducir cos-
tos e incluso brindarle mayor comodidad al paciente. Los bio-
materiales han sufrido un desarrollo acelerado el cual ha sido
mediado por el desarrollo de nuevas tecnologias y el des-
cubrimiento de nuevos materiales, se ha comprobado que
estos materiales innovadores poseen un mayor desempefio
que los utilizados con anterioridad, los materiales que fueron
utilizados anteriormente, lograban cumplir con la funcionali-
dad sin embargo los nuevos biomateriales han generado un
gran impacto en los tratamientos ya que ademas nos permi-
ten satisfacer las expectativas tanto del clinico como del pa-
ciente, debido a que en sus inicios eran materiales los cuales
su unica funcionalidad era reemplazar tejidos a biomateriales
que tienen la capacidad de activar una respuesta biolégica
en el cuerpo y sus importantes caracteristicas permiten evitar
una proliferacion de las comunidades bacterianas en el 6rga-
no u tejido a tratar ya que el uso de antibiéticos no siempre
es lo mas propicio debido que puede generar una resistencia
bacteriana y lograrian ayudar a sobrellevar otro problema fre-
cuente al que se enfrente la practica clinica.

Palabras clave: Materiales biocompatibles, nanoparticulas,
ingenieria tisular, toxicidad.

Abstract

Technology and new discoveries in the scientific field have led
us to a multi-diverse revolution focused on the improvement
of dental materials to obtain greater biocompatibility capacity
in the human organism as well as shorten working times,
generating greater versatility of use for the clinical, reduce costs
and even provide greater comfort to the patient, biomaterials
have undergone an accelerated development which has
been mediated by the development of new technologies and
the discovery of new materials, these innovative materials
have been proven to perform better than previously used,
the materials that were previously used, managed to comply
with the functionality, however, the new biomaterials have
generated a great impact on the treatments since they
also allow us to meet the expectations of both the clinician
and the patient, due to the fact that at the beginning were
materials which it’s only functionality was to replace tissues
with biomaterials that have the ability to activate a biological
response in the body and its important characteristics allow to
avoid a proliferation of bacterial communities in the organ or
tissue to be treated since the use of antibiotics is not always
most adequate because it can generate bacterial resistance
and would help to cope with another frequent problem that
clinical practice faces.

Keywords: Biocompatible materials, nanoparticles, tissue
engineering, toxicity.
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Introduccion

Un biomaterial en las ciencias médicas es considerado
cualquier material de origen sintético o natural que va a
ser aplicado en tejidos vivos como un dispositivo médico o
implante *. Los biomateriales dieron un giro en los afos 1960-
1970 en sus inicios fueron utilizados en implantes médicos
generando un equilibrio fisico y mecanico, estos biomateriales
de primera generacion contaban con propiedades mecanicas
apropiadas tenian resistencia a la erosion en un ambiente
acuoso y realizaban sus funciones sin provocar toxicidad
a los tejidos, mientras que los biomateriales de segunda
generacion también fueron creados con la finalidad de ser
bioactivos o biocompatibles y se pudo visualizar una mejoria
ante el uso ortopédico dental en este grupo se encontraba
los polimeros: la ceramicas, vitroceramicas y compuestos 2.

En la actualidad los biomateriales se encuentran abriéndose
paso a una tercera generacion en la que se caracterizan por
poder estimular una respuesta celular especifica, para lograr
una construccion de tejido que se requiere, un armazoén que
va funcionar como matriz extra celular, permitiendo obtener
el control en cuanto a la adhesién, proliferacion y migracion
bridando asi un soporte paralas células y asi finalmente insita
a una construccion de tejido en las nuevas investigaciones
han surgido biomateriales destacables para utilizar a manera
de armazén como son: polietileno biodegradable natural,
polimeros biodegradables organicos sintéticos, hidrogeles y
vidrio bioactivo sintético y ceramica®2.

Los polimeros naturales pueden llegar a ser los primeros
biomateriales biodegradables utilizados en humanos, en su
interaccion producen una mejor funcionalidad en sistemas
biolégicos. Estos polimeros pueden clasificarse como
proteinas (seda, colageno, fibrinbgeno, elastina, queratina,
actinay miosina) y polisacaridos (celulosa, amilosa, dextrano,
quitina glucosaminoglicanos) o polinucleétidos (ADN y
ARN)L Otro tipo de biomateriales de tercera generacion
como el vidrio bioactivo y espumas porosas activan genes
para la formacion de tejidos vivos e incluso se intenta crear
materiales que sirvan como armazones con caracteristicas
a nano escala que imitarian el MEC (sustancia de medio
intersticial)®*.

Toda esta evidencia, hace que sea importante conocer los
nuevos biomateriales usados es Odontologia, asi como
también su aplicacion en la clinica, por lo que el objetivo de
esta revision bibliografica es conocer los biomateriales que
han sido descubiertos en los ultimos afios, sus funciones,
su utilizacion y ventajas de su uso en la practica clinica
Odontolégica.

Metodologia

Se realiz6 una investigacion de tipo bibliogréafica, documental,
exploratoria, cualitativa mediante una busqueda de articulos
originales en las bases de datos: Pubmed, Scielo, Science
Direct, Google Scholar. La estrategia de busqueda se llevo
a cabo ingresando la terminologia “biomateriales usados
en odontologia” y “nanoparticulas” durante el periodo de
enero de 2015 a julio 2020, sin limitaciones de lenguaje. Se
excluyeron de la busqueda trabajos de investigacion que
no posean un protocolo metodolégico y articulos que se
encuentren dentro del periodo de tiempo seleccionado.

Extraccién de datos: tras la busqueda inicial se identificaron
60 articulos de los cuales fueron seleccionados 38 articulos
para andlisis cualitativo, tras la exclusion de duplicados
y tamizados (Figura 1); con la lista final de estudios
seleccionados para la revision se procedi6 a extraer la
informacion relevante: tipo de biomaterial, caracteristicas,
mecanismo de accion, utilidad.

La informacién analizada se analizé a partir de la descripcion
de la definiciébn de medicina regenerativa y los biomateriales
de tercera generacion.

Resultados

Medicina regenerativa

La medicina regenerativa tiene por objetivo regenerar células
tejidos u érganos humanos por medio de biomateriales
implantados que permiten reestablecer in vivo o construyendo
sustitutos in vitro®. Dentro de la medicina regenerativa la
ingenieriadetejidos tiene unamplio caminoyaque permite una
union entre células humanas con armazones biocompatibles
para crear suplantantes de tejidos que pueden producir
regeneracion®. Los biomateriales juegan un papel importante
en la expansion de los tratamientos regenerativos®’. La
evolucién de nuevos biomateriales regenerativos es parte
de las estrategias usadas por la medicina y la odontologia
especialmente en el &rea de la periodontologia, cirugia oral,
estética e implantes, tratando enfermedades complejas en la
cavidad bucal y en los tejidos dentales dafiados o perdidos
como en tratamientos de periodoncia y endodoncia®®.

Los biomateriales usados en este campo son conocidos
como biomateriales de tercera generaciéon siendo uno de los
principales el Quitosano, asi como un numeroso grupo de
biomateriales a los que se les ha denominado nanomateriales,
bioceramicas e impresiones en 3D y 4D*.

Biomateriales en reparacion ésea

Los biomateriales deben cumplir con las demandas clinicas
del hueso que incluyen la forma, el tamafo y la ubicacion
anatomica del defecto, entre otras caracteristicas como



las tensiones fisiolégicas que soportan la carga. Los
biomateriales son metales, ceramicas, plasticos o materiales
de origen biolbgico, en el tratamiento de defectos grandes se
emplean endoprétesis metalicas o injertos 6éseos, mientras
que la ceramica se usan en el caso de defectos pequenos y
los plasticos en las superficies articulares artificiales'®".

Los defectos mandibulares pueden resultar de un
traumatismo, enfermedad inflamatoria y tumores benignos
o0 malignos. La reconstruccién del defecto mandibular ha
sido un punto importante de investigacion en cirugia oral
y maxilofacial®'. En este sentido, han sido desarrollados
varios tipos de biomateriales con este propésito entre ellos
los biomateriales artificiales entre los cuales encontramos
los de metal con notables propiedades elasticas, resistencia
mecanica y suficiente capacidad de regeneracion biolégica
con tejido 6seo ™. De la misma manera, los materiales
metalicos no degradables como el titanio es uno de los pocos
materiales que naturalmente cumplen con los requisitos de las
necesidades humanas. Una de sus ventajas es su peso ligero
asi como larelacion de peso a la alta resistencia, baja toxicidad
y alta resistencia a la corrosion, utilizados ampliamente para
placas y tornillos™ y finalmente los materiales poliméricos
degradables que incluyen polimeros naturales y polimeros
graduables los cuales son materiales sintéticos.

Entre los polimeros naturales se incluyen polisacaridos como
el quitosano, proteinas como el colageno, y polinucleétidos
tales como ADN y ARN. Por su parte, los polimeros sintéticos
también conocidos como polimeros artificiales, tienen una
vida util mejor que la de los polimeros naturales y se pueden
procesar segun sea necesario para brindar diferentes
propiedades’® ™.

Otro de los biomateriales artificiales son los materiales
metalicos degradables, de los cuales recientemente se ha
prestado méas atencion a la investigacion de magnesio y
su aleacién como materiales metalicos degradables en la
reparacion ésea y reconstruccion. El magnesio y su aleacion
se utilizan como implantes en la mandibula, que no solo tiene
la resistencia mecanica del metal sino también puede ser
degradado y evitar la extraccion de implantes después de la
segunda cirugia™. Los materiales poliméricos también son
artificiales y son utilizados como reemplazo de tejido 6seo.
Los materiales sustitutos, debido a su buena elasticidad
pueden evitar el estrés de los materiales de implantes
metalicos y bioceramicos'™'".

En la Tabla 1 se muestran los biomateriales de tercera gene-
racion evaluados asi como sus caracteristicas, mecanismos
de accion y utilidades.

Figura 1. Flujograma de seleccion de estudios incluidos en la presente revision

Registros identificados tras la
busqueda bibliografica (n=60)

Registros incluidos para
evaluacion cualitativa (n=38)

Registros despueés de la
exclusion de duplicados (n=50)

Registros excluidos (n=12)
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Tabla 1. Biomateriales de tercera generacion

Biomateriales de

L. Caracteristicas Mecanismo de accién Utilidad Bibliografia
tercera generacion
Se localiza en los caparazones
de los crustaceos y en las Encita a la produccion de los huesos
paredes de los hongos y a su vez deprime el efecto de | ¢ Suplanta materiales usados para vendas
Segundo polimero natural accion de los microorganismos los cuales retrasan el proceso de curacion,
Quitosano que se encuentra en mayor Actta como un armazén regenerador dandoles a las bacterias una resistencia 3,18-20
cantidad. de tejidos con porosidades para que de accion, y citotoxicidad.
Fibras, peliculas, hidrogeles y las células puedan proliferar del sitio
esponjas. necesario y tengan nutricion.
) Atraccion electrostatica y afinidad a | « Producir sustitutos de tejido.
Miden de 1 a 100 nm . ) -
. las proteinas de azufre « Armazones nanofibrosos pueden imitar
Se incorporan ) .
) ) lones de plata pueden adherirse la estructura de la dentina y aumentar
intencionalmente en productos . ) Wy . L
. . ala pared de las células y de la la proliferacion y diferenciacién de las
. para mejorar las propiedades ; " , ) L
Nanomateriales de un material membrana citoplasmatica. células de la pulpa dental y la liberacion 1,5,21-23
’ . lones adheridos pueden desarrollar de iones de magnesio, como tratamiento
Posee una buena adhesion de . P )
. permeabilidad de la membrana para la pérdida 6sea periodontal
osteoclastos, modelacion dsea . . . . . )
- citoplasmatica e incitar una ruptura » Soluciones para riego, medicamentos y
y aumento osteoblastico. ) o
de la envoltura de la bacteria. como aditivo en selladores.
Inhibidor de los productos » .
. . P . + Gran reduccion de la placa bacteriana en
. bacterianos mismos que Accidn directa sobre las enzimas de . Lo . )
Nanoparticulas de . L . . presencia de 6xido de hierro aplicado con
L, . . inducen a la adhesion de las las bacterias de la cavidad oral. . , 24,25
oxido de hierro . - un cepillo de polimero.
bacterias a las superficies.
. . . » Los valores de pH cambiaron
- . Nanohidroxiapatita puede promover . .
Apoya el crecimiento éseo . R reduciendo su acidez y tomando valores
la remineralizacion, .
. tanto en el hueso o en - considerados como normales esto
Nanoparticulas de ! ) Reduce la sensibilidad dental A .
. . y células con potencial de . . mediante un cepillado con pasta dental 26,27
hidroxiapatita . o relacionada con el blanqueamiento L L
diferenciacion 6sea. y la aplicacion de una solucién que
) . . y defectos de esmalte. , . ; ) .
Posee propiedades bioactivas. contenia nanoparticulas de hidroxiapatita
» Pueden ser utilizados para diversos
s tratamientos odontolégicos como:
Excelente accion . . ) -
L . ) Un papel vital en la mejora de las » Tratamiento. protésico.
. antimicrobiana sin afectar las ) ) ) )
Nanoparticulas de . - propiedades de los materiales « Tratamiento restaurativo. 9, 14,28
propiedades mecanicas del . . ) P
plata material utilizados en conjunto con estas » Tratamiento. ortoddncico.
: nanoparticulas. « Tratamiento con implantes dentales.
» Tratamiento periodontal.
Nanoparticulas de Antimicrobiano ante Agregar nanoparticulas de plata ) e
. . . ) " . + Propiedades antifungicas contra la
plata y tratamiento patdgenos orales oportunistas a la resina acrilica para evitar el X i 9,14
- - o . ) Candida albicans
protésico (estomatitis protésica). crecimiento de bacterias.
Nanoparticulas de Adhesivos restauradores que « Accion inhibitoria generalizada de las
lata en tratamiento ) . contienen nanoparticulas de plata bacterias cariogénicas.
P . Antibacteriana. R .p P s . . 9 . 9,29
restaurativo pueden interferir con la formacion » Prevenir caries secundaria.
de biopeliculas.
Nanoparticulas de . . lonémeros de vidrio modificados * Pueden liberar iones de plata durante 4
. Prevenir caries de esmalte. ) . . . .
plata en tratamientos con resina y los adhesivos meses para ejercer efecto antimicrobiano 9,30,31
de ortodoncia compuestos. duradero.
. o . » Pueden erradicar la presencia de
Nanoparticulas de Implantes de titanio recubiertos P
. - . . Staphylococcus aureus y Pseudomonas
plata en tratamientos Antimicrobiano a largo plazo con nanoparticulas de plata por ’ ) )
. o ’ aeruginosa a baja concentracion
de implantes Disminucion del aumenta su medio del control constante de la . . . 9, 32-34
. - . . » . « Eleva la densidad mineral 6sea, la
dentales capacidad antimicrobiana. liberacién de iones de plata con W .
. . . formacion de hueso y el patron trabecular,
varios métodos de recubrimiento. . - "
sin danar los tejidos adyacentes.
Nanoparticulas de . . . Antibiéticos unidos a nanoparticulas | + Efecto antiinflamatorio, a través de 9,28,35
. Propiedades antibacterianas L . o
plata en tratamientos . . . de plata representan una fuerte la modulacion del nivel de citocinas
. sin crear resistencia o . ) ) - L
periodontales . actividad antibacteriana contra inflamatorias y factores de crecimiento.
bacteriana. ) L
cepas bacterianas multirresistentes.
La estructura de la ceramica .
; ) Los ortofosfatos de calcio parecen
tiene forma de cristales L ; P
R ser los Unicos bioceramicos . . 16,17,
. P formada de sales minerales no . ) » Gran capacidad de reconstruccién y
Bioceramicas . potencialmente aplicables para la - . 36,37
metalicas . o L regeneracion de tejido 6seo.
. . . remineralizacion de la superficie
Caracteristicas biocompatibles
- . dental
y fisicoquimicas
Construye un objeto capa . . .
. ) Se han impreso proteinas, células - s - . .
por capa con células vivas R o R » La Bioimpresion 4D utiliza células vivas
. L. . vivas, péptidos y plasma al igual )
Bioimpresion 3D y 4D las cuales se utilizarian para que se autoensamblan con el tiempo 1,5,15

crear un tejido incluso 6rganos
enteros

que para producir el cultivo celular
3D y generar matriz extracelular




Discusion

El sistema estomatognatico por sus caracteristicas es muy
susceptible a dafos traumaticos, exposicion a ataques
microbianos y enfermedades congénitas. Desde sus inicios, la
odontologia convencional ha estado ofreciendo restauracion
y sustitucion del tejido dental dafiado®. Sin embargo, debido
a la capacidad limitada y la corta vida util de las soluciones
restauradoras tradicionales, los cientificos han aprovechado
los avances tecnolégicos para crear mejores soluciones
en el campo de la salud bucal y han optado por una nueva
vision de “odontologia regenerativa™?'®, Este nuevo campo
aprovecha las innovaciones recientes en la investigacion
de células madre, biologia celular y molecular, asi como
ingenieria de tejidos y biomateriales de tercera generacion,
para poder lograr un abordaje menos invasivo y una atencion
de calidad al paciente®’,

Gilbert et al., mencionan que se han hecho numerosos
avances en cuanto a los biomateriales y la ingenieria
tisular, sin embargo, los 6rganos y tejidos humanos son
muy complejos y todavia se mantienen en investigacion
los mecanismos de interaccion entre los tejidos, érganos
o0 células. De la misma manera, diversos reportes han
planteado al quitosano como un biomaterial que acelera la
cicatrizacion de las heridas, promueve la formacion de hueso
y posee propiedades antimicrobianas ademas podria usarse
como sustituto de vendajes que en conjunto con el plasma
crearian un proceso de curacion fisiolégico el cual tendra un
impacto significativo en los sistema de salud publica que lo
utilicen®2s,

Por su parte, Suhani et al.?¢, coinciden en la estrategia basada
en nanotecnologia que utiliza el ensamble de materiales
0 estructuras atomo por atomo o molécula por molécula
para la obtencién del resultado deseado?. Un ejemplo
relevante de nanoestructuras que pueden ser Utiles en
odontologia son las superficies de titanio nanoestructuradas
para implantes dentales las cuales también tienen un
efecto antimicrobiano eficaz, con resultados favorables®s=s.
Asimismo, Narendrakumar et al.®8, compararon la adherencia
de los estreptococos orales a los nanotubulos de titanio y
demostraron que esta caracteristica de adherencia de
los estreptococos orales puede ser modificada con éxito
mediante la anodizacién del titanio.

Por otra parte, Yin et al” sugirieron el uso de nanoparticulas
de plata y demostrando que poseen propiedades
antibacterianas,  antifingicas 'y antivirales.  Estas
nanoparticulas tienen la capacidad de penetrar las paredes
de las células bacterianas cambiando la estructura de las
membranas celulares de las mismas y manteniendo un
area completamente estéril. Ademas pueden aumentar
la permeabilidad de las membranas celulares, producir
especies reactivas de oxigeno e interrumpir la replicacion del
acido desoxirribonucleico liberando iones de plata**.

Por las propiedades antes mencionadas su uso y aplicacion
puede enfocarse en varias areas de la odontologia por
ejemplo en la confeccion de protesis, las nanoparticulas

se juntan con la resina acrilica para dotarle de un efecto
antifungico y antimicrobiano. De la misma manera pueden
usarse las nanoparticulas de plata en periodoncia al ser
afiadidas a antibiéticos como cefalexina lo cual potencia la
accion antibacteriana y previenen la resistencia bacteriana.
Asimismo, en ortodoncia una de las grandes complicaciones
que persiste es la aparicion de caries de esmalte debido al
acumulo de biofilm, en este contexto las nanopaticulas han
sido un pilar fundamental para frenar la progresion de las
caries al agregar nanoparticulas de plata en adhesivos como
ionémeros de vidrio modificados con resina, los adhesivos
compuestos, y elastomeros como las ligas para reprimir el
crecimiento de biopeliculas?+°.

Otro de los nanomateriales inteligentes que destacan son
las nanoparticulas de hierro las cuales poseen una accion
antimicrobiana eficaz por su capacidad inhibidora de enzimas
bacterianas y productos bacterianos que impide la adherencia
de las bacterias a la superficie dental por lo cual constituiria
una opcioén eficaz para un tratamiento preventivo?>?. De
igual manera, las nanoparticulas de hidroxiapatita tienen un
papel importante al excitar la produccion 6sea de osteocitos
y prevenir la desmineralizacion al ser aplicada sobre lesiones
de esmalte y dentina, ademas se ha comprobado su eficiencia
para erradicar la sensibilidad dental en los procesos de
aclaramiento dental®52,

Por su parte, otro biomaterial que adquiere gran relevancia
es la bioceramica, determinante por su biocompatibilidad
debido a su similitud con la hidroxiapatita biologica y a su
capacidad osteoinductiva intrinseca, ademas posee una
buena radiopacidad al igual que propiedades antibacterianas
por lo cual pueden ser utilizadas como sustituto de dentina,
recubrimiento pulpar, y remineralizacion de la dentina®.
Por el contrario, se afirman que si se quiere optar por el
uso de las bioceramicas en un proceso de infeccion 6sea
como puede presentarse en el area maxilofacial se deberia
optar por el desarrollo de una bioceramica con propiedades
antimicrobianas internas#2,

En cuanto a la bioimpresién, se han descrito varias ventajas
que podrian ser de gran utilidad en la practica diaria con este
mecanismo que reproduce proteinas, células vivas, péptidos
y plasma, la misma permite producir un cultivo celular 3D y
generar matriz extracelular. Sin embargo, aun se investiga
para lograr una bioimpresién de células u 6rganos que
poseen capacidades regenerativas®'®.




Conclusiones

El futuro de los biomateriales es prometedor, su progresion
va de la mano con el avance de la tecnologia y se puede
afirmar que los biomateriales de la tercera generaciéon son
componentes inteligentes capaces de proveer utilidad y
biocompatibilidad para devolverle al paciente su funcién y
estética acorde al tratamiento requerido. El clinico debe estar
en constante formacion de avances tecnoldgicos que permita
brindar un abordaje menos invasivo y promover tratamientos
eficientes con una mayor calidad de atencion.
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