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ABSTRACT 

This review article thoroughly examines the key properties of dental restorative biomaterials modified with essential 

oils. By analyzing in vitro, in vivo, and clinical studies, the effectiveness of these biomaterials in crucial areas such as 

antimicrobial properties, compression resistance, bond strength, and cytotoxicity is confirmed. The results suggest 

transformative potential in restorative dentistry, highlighting improvements in infection prevention, improved 

mechanical properties, and biocompatible safety profiles. The discussion of future perspectives highlights an evolution 

towards personalization and the integration of advanced technologies, which could redefine clinical standards and 

significantly improve dental care. 
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Resumen 

Este artículo de revisión examina a fondo las propiedades clave de biomateriales restauradores dentales modificados 
con aceites esenciales. Al analizar estudios in vitro, in vivo y clínicos, se confirma la eficacia de estos biomateriales en 
áreas cruciales como propiedades antimicrobianas, resistencia a la compresión, resistencia a la adhesión y citotoxicidad. 
Los resultados sugieren una posibilidad de influir positivamente en la odontología restauradora, destacando mejoras 
en la prevención de infecciones, propiedades mecánicas mejoradas y perfiles de seguridad biocompatibles. La discusión 
de perspectivas futuras subraya una evolución hacia la personalización y la integración de tecnologías avanzadas, lo que 
podría conducir a una revisión progresiva de los estándares clínicos y mejorar significativamente la atención dental. 
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INTRODUCCIÓN 

En la odontología moderna, la búsqueda de materiales restauradores que ofrezcan tanto 
durabilidad como propiedades antimicrobianas sigue siendo una prioridad constante. La 
prevención de infecciones y el aumento de la longevidad de las restauraciones dentales son 
desafíos esenciales en la práctica clínica.1 
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Los aceites esenciales (AE) son compuestos orgánicos con distintos constituyentes extraídos de 
vegetales por procesos específicos. Se pueden aislar mediante fermentación, trituración, 
extracción o hidrólisis; sin embargo, dependiendo del método elegido, la composición química de 
los AE obtenidos puede ser diferente. Estos se han considerado prometedoras moléculas por sus 
propiedades medicinales como analgesia, sedante, antiinflamatorio, espasmolítico y actividades 
anestésicas locales.2 En este contexto, la modificación de biomateriales restauradores con aceites 
esenciales ha surgido como un enfoque innovador y prometedor.  

La alteración de la composición de los materiales de restauración dental con agentes 
antimicrobianos puede resultar en un agente potencial contra bacterias cariogénicas como 
Streptococcus mutans y Lactobacillus acidophilus, y contra hongos como la Candida albicans. Estos 
compuestos naturales, conocidos por sus propiedades antimicrobianas y terapéuticas, plantean 
una solución potencial para mejorar la efectividad de los materiales utilizados en odontología 
restauradora. Se evidenciará que la actividad antimicrobiana dependerá del tipo de aceite esencial 
usado, a qué microorganismo se enfrenta y en qué material restaurador se implementa, teniendo 
también en consideración sus desventajas, por ejemplo, la citotoxicidad.3 

Debido a los efectos secundarios y el aumento de la resistencia bacteriana, surge la necesidad de 
explorar nuevos agentes terapéuticos y realizar más investigaciones clínicas sobre medicinas 
tradicionales obtenidas de diversas fuentes naturales, como el AE en los materiales restauradores 
dentales por sus propiedades antibacterianas, antifúngicas y antioxidantes; además, está 
demostrado que los AE no inducen a la producción de mecanismos de resistencia bacteriana.4 

Esta revisión tuvo como objetivo explorar las propiedades de los biomateriales restauradores 
dentales modificados con AE. Se pretende analizar las investigaciones más recientes en este 
campo, proporcionando una visión clara de las posibles aplicaciones de estos biomateriales 
mejorados y su impacto en la práctica odontológica actual. Por otro lado, se discutirán las 
perspectivas y desafíos futuros en el uso de aceites esenciales para optimizar los resultados de las 
restauraciones dentales, ofreciendo a los profesionales y a los pacientes un enfoque más eficaz y 
seguro en la preservación de la salud bucal. 

MÉTODOS 

Se realizó una búsqueda bibliográfica en las bases de datos PubMed, Scopus y LILACS. Después 
del análisis, se rastrearon las referencias de las publicaciones elegidas. Se seleccionaron 59 
artículos contenidos dentro del periodo de enero del 2018 hasta agosto del 2023; sin embargo, 
también se incluyeron artículos relevantes de fechas anteriores (Figura 1). Por otro lado, la 
estrategia de búsqueda utilizada fue inicialmente en inglés: ((properties) OR (characteristics) AND 
((dental materials) OR (products with antimicrobial action)) AND (essential oil) AND (dental 
adhesion)). Esta estrategia se aplicó en PubMed y Scopus, y posteriormente se adaptó para 
LILACS utilizando los términos equivalentes en español, ajustando la sintaxis según los 
descriptores disponibles en dicha base de datos. 

La selección de artículos se realizó en dos fases: primero, se evaluaron los títulos y resúmenes, 
posteriormente se revisó el texto completo. Dos revisores independientes realizaron la búsqueda 
y selección de los estudios de manera paralela. En caso de discrepancias, se alcanzó consenso 
mediante discusión, cuando no fue posible, se consultó a un tercer revisor. 
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La revisión incluyó artículos originales y revisiones sistemáticas en inglés y español. Se excluyeron 
cartas al editor, perspectivas y editoriales. 

 

Figura 1. Diagrama de flujo de las fases de selección de los artículos 

Fuente: por los autores 

RESULTADOS 

Actividad antimicrobiana de aceites esenciales en odontología 

En la odontología los AE se utilizan como componentes de enjuagues dentales, pastas dentales y 
soluciones antisépticas.5 Los sistemas adhesivos incorporados con AE podrían disminuir la caries 
secundaria, debido a su actividad antimicrobiana en una biopelícula dental de microorganismos in 
vitro.6 Patógenos orales más relevantes como Streptococcus mutans y Lactobacillus acidophilus 
son los agentes causales principales en el desarrollo de caries.5,6 

Streptococcus mutans desarrolla un rol importante en el proceso de desmineralización inicial de 
los tejidos duros de los dientes, en contraste, Lactobacillus acidophilus es esencial en el desarrollo 
de la caries dental. Varios intentos se han llevado a cabo para potenciar las propiedades 
antibacterianas de los materiales dentales incluyendo en su composición compuestos liberadores 
de plata,7,8 fluoruro de calcio9 o fosfato de calcio amorfo.10 En algunas investigaciones se ha 
indicado que la incorporación de AE en la matriz de los compuestos dentales no afecta de manera 
significativa sus características mecánicas, pero podría mejorar su capacidad antibacteriana, 
reduciendo de esta forma el riesgo de caries secundaria.11 

Por otro lado, Candida albicans, habita en la cavidad bucal como componente estructural de la 
biopelícula de la placa dental, pero se le ha reconocido últimamente como parte de la microbiota 
cariogénica.12,13 

Los AE empleados en biomateriales dentales modificados pueden incluir variedades como el 
aceite de árbol de té, conocido por sus propiedades antibacterianas y antifúngicas. Este aceite, 
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derivado de la planta Melaleuca alternifolia, ha demostrado eficacia contra bacterias orales como 
Streptococcus mutans y Lactobacillus acidophilus, contribuyendo así a la prevención de la caries 
dental y la reducción del riesgo de infecciones asociadas.14 Asimismo, el aceite de clavo, extraído 
de los capullos de clavos de olor, se caracteriza por sus propiedades analgésicas y 
antimicrobianas. Este aceite esencial ha mostrado efectividad contra microorganismos presentes 
en la cavidad oral, como Streptococcus mutans, convirtiéndolo en un candidato prometedor para 
su inclusión en biomateriales dentales con propiedades antimicrobianas.15 Además de estos 
ejemplos, existen otros aceites esenciales con propiedades antimicrobianas, como el eucalipto, el 
tomillo o el aceite de orégano, que también han demostrado ser efectivos contra 
microorganismos presentes en la cavidad oral.16 

Modificación de biomateriales dentales con aceites esenciales: métodos y aplicaciones 

La valoración de las capacidades antimicrobianas de los biomateriales alterados es crucial en la 
exploración y progreso de materiales empleados en ámbitos médicos, odontológicos, 
farmacéuticos y otros sectores donde se busca evitar infecciones. Adaptar los biomateriales con 
atributos antimicrobianos puede ser fundamental para evitar infecciones vinculadas al uso de 
dispositivos médicos, implantes, prótesis, vendajes y otros artículos vinculados a la salud.17,18  

Existe una serie de pasos y consideraciones que son comunes en la evaluación de las propiedades 
antimicrobianas de biomateriales modificados, tal y como se detallan a continuación:  

Paso1. Selección de biomaterial y modificación: el proceso inicial implica la elección del 
biomaterial fundamental a emplear, ya sean polímeros, metales, cerámicas, u otros. 
Posteriormente, se avanza en la alteración de este biomaterial con el fin de integrar atributos 
antimicrobianos. Esta adaptación se puede llevar a cabo utilizando distintas técnicas, como 
revestimientos, la introducción de agentes antimicrobianos, ajustes en la superficie, entre otras 
estrategias.19 

Paso 2. Elección de agentes antimicrobianos: es fundamental escoger los apropiados, como 
sustancias químicas, nanopartículas de plata, cobre, zinc, polímeros con capacidades 
antimicrobianas, entre otros. Es crucial evaluar la efectividad antimicrobiana, la toxicidad y la 
estabilidad de estos agentes.19 

Paso 3. Pruebas de laboratorio: 

• Ensayos de difusión: se utilizan para evaluar la capacidad de los biomateriales para liberar 
sustancias antimicrobianas de manera controlada y eficaz20 

• Pruebas de inhibición de crecimiento bacteriano: se exponen los biomateriales a cultivos 
bacterianos para evaluar su capacidad para inhibir el crecimiento de bacterias20 

• Pruebas de citotoxicidad: se evalúa si los biomateriales modificados son tóxicos para las células 
humanas.20 

Paso 4. Pruebas de liberación controlada: se analiza la liberación sostenida de agentes 
antimicrobianos en el tiempo.  

• Estudios in vitro: los experimentos se realizan en condiciones de laboratorio utilizando 
modelos in vitro que simulan situaciones clínicas, como la exposición a bacterias patógenas 

• Estudios in vivo: en algunos casos, se realizan estudios en animales para evaluar la eficacia y 
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seguridad de los biomateriales modificados en un entorno más cercano a la realidad clínica 

• Evaluación de la durabilidad: se analiza la estabilidad de las propiedades antimicrobianas de 
los biomateriales modificados a lo largo del tiempo y en condiciones de uso real 

• Cumplimiento normativo: es fundamental asegurarse de que los biomateriales modificados 
cumplan con las regulaciones y normativas aplicables en el país donde se utilizarán 

• Análisis de costos: se debe evaluar la viabilidad económica de la producción y aplicación de 
biomateriales modificados con propiedades antimicrobianas.20 

La preparación de inóculos de AE en materiales de restauración odontológica se utiliza con el fin 
de aprovechar las propiedades antimicrobianas de ciertos AE para prevenir infecciones y 
promover la salud bucal (Tabla 1). 

Tabla 1. Preparación de inóculos de acuerdo con el tipo de aceite esencial 

Aceite 
esencial 

Autor (Año) Preparación de inóculos 

Aceite de 
canela 

Yaseen et al. 
(2020)21 

Las cepas de Streptococcus mutans, procedentes de cultivos madre, se cultivaron en 
agar sangre y se incubaron a 37 °C durante 24 a 48 horas, para obtener la suspensión 
bacteriana que se utilizó en la prueba de concentración inhibitoria mínima 

Lapinska et al. 
(2020)15 

Las muestras se inocularon en medio de agar Mueller-Hinton II para Streptococcus 
mutans, en medio RPMI 1640 + NaHCO3 + L-Glutamina + rojo de fenol para Candida 
albicans, y en medio compuesto por 90 % de agar IST y 10 % de agar MRS, ajustado a 
pH 6,7 para Lactobacillus acidophilus 

Almeida et al. 
(2016)22 

Se inocularon mediante microdilución en caldo, mientras que la actividad anti 
biopelículas se midió contra biopelículas maduras cultivadas durante 72 horas en 
superficies acrílicas 

Aceite de 
tomillo 

Sherief et. al. 
(2020)23 

Las cepas de Streptococcus mutans, procedentes de cultivos madre, se cultivaron en 
agar sangre y se incubaron a 37 °C durante 24 a 48 horas, para obtener la suspensión 
bacteriana que se utilizó en la prueba de concentración inhibitoria mínima 

Zhou et al. 
(2024)24 

Se emplearon Streptococcus mutans, Lactobacillus acidophilus y Candida albicans, 
cultivados en agar cerebro-corazón e inoculados en caldo hasta alcanzar fase 
logarítmica. Los cultivos se centrifugaron, resuspendieron en medio fresco y 
ajustaron a una densidad óptica de 0,5 (≈10⁶ UFC/mL), para luego ensayar discos de 
resina modificada con aceite de tomillo-TiO₂ mediante difusión en agar. 

Sienkiewicz et 
al. (2012)25 

Se identificaron bacterias según métodos microbiológicos estándar: cultivo en Agar 
Columbia (bioMerieux), Agar Columbia (bioMerieux) con 5 % sangre, Agar Manitol 
Sal (bioMerieux), Enterococcosel Agar (Emapol), Agar Mac Conkey (bioMérieux) 

Aceite de 
uncaria 

tomentosa 

Lukomska-
Szymanska et al. 

(2016)9 

Las muestras bien mezcladas se incubaron durante 1 horas a 35 °C, mezclando cada 
15 minutos. A continuación, ambos controles (sólo negativos con salina; positivo 
con isopropanol), y las muestras de prueba se centrifugaron (10.000 g, 2 minutos) y 
se lavaron con PBS sin iones Ca y Mg. Todas las muestras se analizaron con el 
método de citometría de flujo LIVE/DEAD 

Aceite de 
timol 

Nunes et al. 
(2020)16 

Las muestras se sometieron a ultrasonido durante 2 min para eliminar el agregado 
de biopelícula en la superficie, que luego se analizó mediante fluorescencia para la 
cuantificación de células viables 

Aceite de 
limoncillo 

Gao et al. 
(2020)26 

Se utilizaron medios de YPD y BHI más glucosa al 1 % para el crecimiento de Candida 
albicans y Staphylococcus aureus, respectivamente. Asimismo, se utilizó medio 
RPMI1640 tamponado a un pH de 7 con MOPS 0,165 M para cultivar biopelículas de 
especies duales entre las especies de Candida albicans y Staphylococcus aureus 

Fuente: por los autores, a partir de los estudios incluidos en la revisión sistemática 
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En síntesis, la evaluación de las características antimicrobianas de los biomateriales alterados es 
un proceso que abarca diversas disciplinas, con pruebas de laboratorio, análisis tanto in vitro 
como in vivo, y la consideración de aspectos regulatorios y de seguridad. El propósito principal 
radica en la creación de biomateriales capaces de prevenir infecciones y potenciar la salud de los 
pacientes en contextos médicos y campos afines.18-20 

Asimismo, la selección del método de evaluación varía según el tipo de biomaterial y su uso 
previsto. Por ejemplo, las pruebas de difusión son idóneas para valorar la actividad antimicrobiana 
en biomateriales de superficie plana, mientras que las pruebas de reducción de carga bacteriana 
son más apropiadas para evaluar la actividad antimicrobiana en biomateriales con superficies 
irregulares.19 

Propiedades antimicrobianas de los biomateriales modificados 

Los biomateriales modificados con propiedades antimicrobianas presentan una serie de 
beneficios en comparación con aquellos que no han sido modificados. Por ejemplo, contribuyen 
a prevenir infecciones en aplicaciones médicas, como implantes quirúrgicos y dispositivos 
médicos implantables. Del mismo modo, contribuyen a disminuir el riesgo de contaminación 
cruzada en entornos clínicos, como equipos médicos y superficies de contacto.27 

Algunos ejemplos de biomateriales modificados con propiedades antimicrobianas incluyen: 

• Biomateriales cargados con antibióticos: los cuales liberan antibióticos de forma controlada, lo 
que ayuda a la eliminación o inhibición del crecimiento bacteriano 

• Biomateriales con actividad antimicrobiana intrínseca: estos contienen sustancias naturales con 
propiedades antimicrobianas, como plata, zinc u óxido de grafeno 

• Biomateriales con propiedades de autocuración: estos pueden repararse a sí mismos después 
de sufrir daños, lo que puede ayudar a prevenir la infección.28 

En general, los biomateriales modificados con propiedades antimicrobianas se evalúan en función 
de los siguientes criterios: 

• Eficacia antimicrobiana: es la capacidad para eliminar o inhibir el crecimiento de bacterias 

• Selectividad antimicrobiana: es la capacidad para eliminar o inhibir el crecimiento de bacterias 
específicas, sin dañar las células del huésped 

• Durabilidad: es la capacidad para mantener sus propiedades antimicrobianas a lo largo del 
tiempo.28 

Los biomateriales adaptados con capacidades antimicrobianas tienen el potencial de disminuir el 
riesgo de infección en distintas aplicaciones médicas, como implantes, dispositivos médicos y 
suturas.29 La investigación en este ámbito está en constante desarrollo, y en la actualidad se 
requieren más iniciativas para crear nuevos biomateriales con propiedades antimicrobianas más 
eficaces y perdurables.29 

Resistencia a la compresión 

La compresión se refiere a la fuerza que actúa sobre un material tendiendo a reducir su volumen. 
En el caso de biomateriales dentales, la resistencia a la compresión implica la capacidad del 
material para resistir estas fuerzas de compresión sin experimentar deformación permanente o 
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fracaso estructural. La evaluación de esta propiedad es esencial para garantizar que los 
biomateriales puedan soportar las fuerzas de oclusión y las tensiones repetitivas en el entorno 
oral.30 

Cuando se aborda la mejora de la resistencia a la compresión mediante la modificación con AE, se 
busca no solo fortalecer la estructura del biomaterial, sino también mejorar su capacidad para 
resistir cargas repetitivas a lo largo del tiempo. Los AE seleccionados aportan propiedades 
específicas que pueden influir positivamente en la resistencia mecánica y pueden interactuar a 
nivel molecular para fortalecer la cohesión interna del biomaterial.31 

Este enfoque no solo tiene implicaciones prácticas para la durabilidad de las restauraciones 
dentales, incluso podría conducir a avances significativos en la prevención de fracturas y fallos 
prematuros. Al profundizar en la resistencia a la compresión, se busca mejorar la capacidad de los 
biomateriales para resistir fuerzas externas y comprender los mecanismos fundamentales que 
subyacen a estas mejoras, abriendo nuevas perspectivas en la evolución de biomateriales más 
eficaces y duraderos en odontología.31 

Efecto de la adhesión en biomateriales restauradores dentales modificados con aceites 
esenciales 

Actualmente, se busca el uso de AE en biomateriales dentales con el objetivo de mejorar 
propiedades como la antimicrobiana, antiinflamatoria y la liberación controlada de sustancias 
beneficiosas para la salud bucal; sin embargo, dichos cambios pueden plantear desafíos en 
términos de adhesión, ya que la presencia de ciertos compuestos puede afectar las propiedades 
de unión de los materiales.32 

En el 2018 se realizó una investigación sobre las propiedades antimicrobianas de combinado con 
cemento de ionómero de vidrio frente a cepas bacterianas, que se llevó a cabo con grupos 
experimentales que contenían AE de jengibre en concentraciones de 3 %, 5 % y 8 %. El grupo control 
no llevaba AE añadidos dando excelentes resultados, como mayor adhesión del aceite de jengibre 
al 5 % en los tipos de ionómero de vidrio convencionales y presentaba efectividad de actividad 
antimicrobiana e inhibitoria tanto contra Streptococcus mutans como contra Staphylococcus 
aureus.33 

Los biomateriales restauradores tienen una gama amplia de clasificación, sin embargo, es 
necesario hacer hincapié en que la enfermedad bucodental que sufre la mayoría de la población 
es la caries, por ello, es importante priorizar la modificación de resinas con AE, buscando un 
panorama más amplio de beneficios. En la literatura se evidencia la carencia de proyectos 
referidos a la adhesión de resinas modificados con AE29, no obstante, los estudios relacionados 
con otros materiales, como los cementos, ionómeros, selladores de conductos, colutorios y 
pastas, han logrado una correcta adhesión, llegando a mejorar sus propiedades como su 
resistencia a la abrasión y a la caries, lo que contribuiría a la longevidad de las restauraciones 
dentales.33 

Evaluación de citotoxicidad 

La odontología moderna se ha beneficiado enormemente del avance de biomateriales que tienen 
por objetivo restaurar las estructuras dentales de manera segura y efectiva. Sin embargo, la 
evaluación de la citotoxicidad de estos biomateriales es relevante para garantizar su 
compatibilidad con los tejidos biológicos contiguos.34 
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El término citotoxicidad alude a la capacidad de un material para causar daño a las células; esta 
propiedad se evalúa mediante estudios in vitro donde se mide la respuesta celular ante la 
presencia del biomaterial. Por lo general, se busca que los biomateriales no generen respuestas 
inflamatorias excesivas, ni afecten negativamente la vitalidad y función celular.35 Además, 
factores como la concentración de los AE, la duración de la exposición y la interacción con otros 
componentes del biomaterial, son consideraciones importantes en la evaluación de la 
citotoxicidad.34,35 Esta propiedad, dentro de los materiales restauradores, depende no solo de la 
composición química, sino también de factores como la técnica de colocación, el tiempo de 
exposición y la presencia de agentes coadyuvantes.36 

Estudios clínicos y perspectivas futuras en la aplicación de biomateriales dentales 
modificados con aceites esenciales 

Los avances en biomateriales dentales modificados con AE han despertado un interés significativo 
en la comunidad científica y odontológica. Los estudios clínicos han proporcionado valiosa 
evidencia sobre la eficacia de estos biomateriales en diversos contextos dentales.37 

En estudios centrados en la regeneración tisular, se ha observado que los biomateriales dentales, 
impregnados con AE, no solo cumplen con las funciones restauradoras convencionales, también 
demuestran propiedades que favorecen la regeneración de tejidos dentales. Esto sugiere un 
prometedor potencial para mejorar la capacidad de respuesta biológica en procedimientos 
restauradores.38 

Asimismo, la evaluación de los efectos antimicrobianos en entornos clínicos ha revelado una 
reducción significativa en la carga bacteriana al utilizar estos biomateriales. Esto no solo tiene 
implicaciones en la prevención de infecciones postoperatorias, sino que además podría ser 
fundamental para abordar problemas recurrentes como la caries.39 

En un estudio clínico enfocado en la resistencia a la compresión, los biomateriales dentales 
modificados con AE mostraron una mejora significativa en comparación con las alternativas 
convencionales. Esto sugiere un fortalecimiento estructural que podría traducirse en una mayor 
durabilidad de las restauraciones dentales, un aspecto esencial para la longevidad de los 
tratamientos odontológicos.40 

La resistencia a la adhesión también ha sido objeto de investigación detallada. Estudios han 
demostrado que la modificación con AE no solo no compromete la capacidad de adhesión de 
estos biomateriales a las estructuras dentales, sino que, en algunos casos, puede mejorar la unión, 
que es fundamental para garantizar restauraciones sólidas y duraderas.41 

La citotoxicidad, un aspecto crítico en la seguridad de los biomateriales dentales, ha sido 
rigurosamente evaluada en entornos clínicos. Los resultados apuntan hacia perfiles citotóxicos 
más favorables, respaldando la viabilidad y seguridad de estos biomateriales en contacto directo 
con tejidos orales.42 

La investigación continua en biomateriales dentales podría llevar a la incorporación de tecnologías 
avanzadas, como la liberación controlada de compuestos bioactivos a lo largo del tiempo. Esto 
podría revolucionar la prevención y tratamiento de patologías orales, transformando la manera 
en que abordamos problemas comunes como la sensibilidad dental.43 
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Por otro lado, la nanotecnología aplicada a estos biomateriales abre nuevas posibilidades para 
mejorar propiedades a nivel molecular, permitiendo avances personalizados según las 
necesidades de cada paciente. La combinación de nanomateriales y AE podría ofrecer una 
precisión sin precedentes en el diseño de restauraciones dentales.44 

En términos de práctica clínica, la adopción generalizada de estos biomateriales modificados 
podría remodelar los estándares de atención dental, incorporando la funcionalidad mecánica y la 
consideración de aspectos biológicos y de bienestar del paciente.45 

DISCUSIÓN 

La integración de AE en biomateriales restauradores dentales ha sido objeto de un análisis 
detallado en este artículo, centrándose en propiedades clave como antimicrobianas, resistencia a 
la compresión, resistencia a la adhesión y citotoxicidad. La discusión de estos aspectos se enfoca 
en la perspectiva prometedora de estos biomateriales en la odontología moderna.46 

La revisión de estudios clínicos destaca de manera consistente la eficacia antimicrobiana de los 
biomateriales impregnados con AE. La capacidad para reducir significativamente la carga 
bacteriana en entornos orales es un hallazgo fundamental, sugiriendo la posibilidad de minimizar 
las infecciones postoperatorias y abordar desafíos persistentes como la caries dental.47 La 
discusión de estos resultados apunta hacia un cambio de paradigma en la prevención y 
tratamiento de enfermedades orales, donde la acción antimicrobiana de estos biomateriales se 
presenta como un aliado crucial en la preservación de la salud dental.48 

La mejora en la resistencia a la compresión observada en los biomateriales modificados con AE, 
señala un avance significativo en la ingeniería de materiales dentales. Esta propiedad, crucial para 
la durabilidad de las restauraciones, se ve potenciada, sugiriendo la posibilidad de aumentar la 
longevidad de los tratamientos restauradores.49 Los resultados discutidos aquí respaldan la 
aplicación práctica de estos biomateriales en situaciones donde la resistencia estructural es vital, 
como en restauraciones de carga oclusal significativa.50 

La discusión sobre la resistencia a la adhesión revela que la modificación con AE no solo mantiene, 
sino que, en algunos casos, mejora la capacidad de estos biomateriales para unirse a las 
estructuras dentales. Esta observación tiene implicaciones directas en la eficacia de las 
restauraciones, proporcionando un respaldo adicional a la viabilidad clínica de los biomateriales.51-

52 Estos resultados desafían percepciones previas y abren la puerta a nuevas posibilidades en 
términos de protocolos de adhesión, sugiriendo que la integración de AE podría mejorar la calidad 
y durabilidad de las uniones del biomaterial con el diente.53 

La evaluación de la citotoxicidad de estos biomateriales es un componente crucial de la seguridad 
en odontología restauradora. La discusión de los resultados destaca perfiles citotóxicos más 
favorables en comparación con alternativas convencionales, reforzando la idea de que la 
modificación con AE puede contribuir a una mayor biocompatibilidad.54-55 Este aspecto ofrece 
tranquilidad en términos de seguridad clínica y respalda la continuidad de la investigación en la 
aplicación de AE en biomateriales dentales.56-57 

La reflexión sobre las perspectivas futuras destaca la dirección emocionante hacia la 
personalización, nanotecnología y aplicación práctica de estos biomateriales. Se resalta la 
capacidad de generar mejoras significativas en la atención dental, sugiriendo que estamos en el 
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umbral de una nueva era en la que la restauración dental no solo es mecánica, sino también 
biológicamente optimizada.58 Estas perspectivas abren la posibilidad de una gradual actualización 
de los enfoques clínicos y la adopción generalizada de estos biomateriales modificados, lo que 
podría mejorar la funcionalidad de las restauraciones dentales y la calidad de vida de los 
pacientes.59 

CONCLUSIONES 

Los estudios clínicos revisados respaldan de manera consistente la eficacia de los biomateriales 
modificados con AE. La capacidad de estos materiales para exhibir propiedades antimicrobianas, 
resistencia a la compresión mejorada, resistencia a la adhesión optimizada y perfiles citotóxicos 
más favorables confirma su viabilidad clínica. 

La acción antimicrobiana de estos biomateriales sugiere un cambio de paradigma en la prevención 
y tratamiento de enfermedades orales. La reducción significativa de la carga bacteriana y su 
potencial aplicación en la prevención de infecciones postoperatorias representan avances 
fundamentales en la atención dental. 

La mejora en las propiedades mecánicas, como la resistencia a la compresión y la adhesión, 
destaca la capacidad de estos biomateriales para fortalecer las restauraciones dentales. Este 
aumento en la resistencia estructural no solo mejora la durabilidad de las restauraciones, sino que 
también amplía las posibilidades de aplicación clínica en diversas situaciones. 

La evaluación de la citotoxicidad confirma perfiles más favorables en comparación con 
alternativas convencionales, respaldando la seguridad de estos biomateriales en contacto con 
tejidos orales. Esto es esencial para la aceptación clínica y el bienestar a largo plazo de los 
pacientes. 

Este artículo consolida el estado actual del conocimiento sobre biomateriales dentales 
modificados con AE, además sirve como un llamado a la acción para futuras investigaciones y 
adopción clínica. La aplicación de estos biomateriales representa una mejora en las prácticas 
actuales, lo cual podría ser el catalizador de un cambio significativo en la forma en que abordamos 
la restauración dental y la salud bucal en general. 
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