
ABSTRACT

Introduction: regenerative dentistry has undergone significant advances in recent years, and stem cells of dental 
origin have emerged as a promising therapeutic tool in this field.
Objective: to investigate the different types of stem cells of dental origin and to examine their potential 
application in regenerative therapy in dentistry.
Method: a selection of articles published between 2018 and 2023 was performed using the recognized databases 
Scopus, PubMed, ProQuest, Redalyc, Ovid and Medline. 
Results: five main sources of stem cells of dental origin were identified, which have demonstrated their 
ability to differentiate into specialized cells of dental tissue, such as odontoblasts, osteoblasts and myocytes, 
which have diverse applications such as in the treatment of periodontitis, bone repair, regeneration of dental 
pulp after necrosis and the development of new teeth.
Conclusion: this study contributes to broaden our knowledge of this evolving field and highlights the importance 
of continuing to investigate and explore the therapeutic applications of dental stem cells.
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RESUMEN

Introducción: la odontología regenerativa ha experimentado avances significativos en los últimos años, y las 
células madre de origen dental han emergido como una prometedora herramienta terapéutica en este campo.
Objetivo: investigar los distintos tipos de células madre de origen dental y examinar su potencial aplicación en 
la terapia regenerativa en odontología.
Métodología: se realizó una selección de artículos publicados entre los años 2018 y 2023 utilizando las 
reconocidas bases de datos Scopus, PubMed, ProQuest, Redalyc, Ovid y Medline.
Resultados: se identificó la existencia de cinco fuentes principales de células madre de origen dental, que han 
demostrado su capacidad para diferenciarse en células especializadas del tejido dental, como odontoblastos, 
osteoblastos y miocitos, las cuales tienen diversas aplicaciones como en el tratamiento de la periodontitis, la 
reparación ósea, la regeneración de la pulpa dental después de la necrosis y el desarrollo de nuevos dientes. 
Conclusiones: este estudio contribuye a ampliar nuestro conocimiento sobre este campo en constante evolución 
y resalta la importancia de continuar investigando y explorando las aplicaciones terapéuticas de las células madre 
de origen dental.
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INTRODUCCIÓN

En la odontología tradicional, los enfoques terapéuticos se han centrado en la reparación y sustitución de los 
tejidos dentales dañados utilizando prótesis o materiales artificiales. Sin embargo, estas soluciones no permiten una 
regeneración real de los tejidos dentales, lo que conlleva limitaciones en términos de funcionalidad y durabilidad 
a largo plazo.
La terapia de regeneración dental con células madre ha surgido como una emocionante área de investigación 
y desarrollo en el campo de la medicina regenerativa.(1) Los avances en la comprensión de las propiedades 
y capacidades regenerativas de las células madre han abierto nuevas posibilidades para el tratamiento de 
enfermedades dentales, lesiones traumáticas y la regeneración de tejidos dentales dañados.(2)

Las células madre son células indiferenciadas que tienen la capacidad única de autorrenovarse y diferenciarse en 
diversos tipos de células especializadas. Existen tres clases de células diferenciadas: las totipotentes, pluripotentes 
y multipotentes.(3,4) Las células totipotentes son células madre embrionarias que se originan cuando el ovulo se une 
al espermatozoide y forman el cigoto, dándoles la capacidad de diferenciarse en cualquier tipo de célula, tejido 
u órgano del cuerpo. Las células pluripotentes son descendientes de las células madre totipotentes, las cuales 
tiene la capacidad de diferenciarse en células de las capas germinales del embrión, endodermo, ectodermo 
y mesodermo. Las células multipotentes son células madres adultas, y tienen la habilidad de convertirse en 
una célula de su tejido de origen y debido a esta característica son candidatas prometedoras para la medicina 
regenerativa, y para la regeneración dental específicamente las células madres mesenquimales (CMM).(5)

Las células madre mesenquimales han sido aisladas de los tejidos de los pacientes, y pueden diferenciarse en 
varios tipos de células como óseas, adiposas, cartilaginosas y dentales. Se ha encontrado también que estas 
células están presentes en el ligamento periodontal y la pulpa dental y desempeñan un papel fundamental en la 
homeostasis, reparación y regeneración dental.(6)

La pulpa dental, que se encuentran en el interior de los dientes posee un gran potencial regenerativo y tienen 
la capacidad de diferenciarse en diferentes tipos de células dentales, como los odontoblastos responsables de la 
formación de dentina.(7)

Otra fuente importante de células madre para la regeneración dental son las células madre del ligamento 
periodontal. Estas células madre tienen la capacidad de diferenciarse en diversos tipos de células del tejido 
periodontal, como los fibroblastos, los cementoblastos y los osteoblastos. Su capacidad para regenerar el tejido 
periodontal dañado es de gran interés en el tratamiento de enfermedades periodontales, como la periodontitis.
(8) Además de las células madre de la pulpa dental y del ligamento periodontal, también se están investigando 
otras fuentes de células madre para la regeneración dental, como las células madre mesenquimales derivadas de 
tejidos adiposos, (9) las células madre de la papila dérmica y las células madre pluripotentes inducidas.(10)

Uno de los aspectos destacados de la terapia de regeneración dental con células madre es su potencial para 
reducir la respuesta inflamatoria en el sitio de la lesión. Las células madre pulpar y otras células madre utilizadas 
en esta terapia poseen propiedades antiinflamatorias e inmunomoduladores, lo que contribuye a crear un entorno 
favorable para la regeneración de los tejidos dentales.(11,12)

A pesar de los avances en la terapia de regeneración dental con células madre, aún existen desafíos y áreas de 
investigación en curso. Uno de los desafíos es mejorar los métodos de aislamiento y cultivo de células madre 
dentales para garantizar una alta viabilidad y eficacia terapéutica. Además, se requiere una mejor comprensión 
de los mecanismos de diferenciación y regeneración de las células madre dentales para optimizar los resultados 
clínicos.
A pesar de estos desafíos, la terapia de regeneración dental con células madre ha mostrado resultados 
prometedores en estudios preclínicos y clínicos, ofreciendo soluciones más efectivas y duraderas para el tratamiento 
de enfermedades y lesiones dentales.

OBJETIVO

Investigar los distintos tipos de células madre de origen dental y examinar su potencial aplicación en la terapia 
regenerativa en odontología.

MÉTODO

El presente estudio será descriptivo de revisión bibliográfica, la cual se necesita información sobre las células 
madre dentales usados en terapia regenerativa. La recolección de datos científicos será en inglés y español, de 
bases de datos Scopus, PubMed, ProQuest, Redalyc, Ovid y Medline, durante el periodo 2018-2023.
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Criterios de Inclusión y Exclusión
Se establecieron criterios de inclusión para seleccionar los estudios relevantes. Se incluyeron estudios clínicos 
y ensayos controlados que investigaron sobre las células madre dentales. También se consideraron estudios 
observacionales y revisiones sistemáticas relevantes. Los estudios debían presentar el uso de células madre 
dentales en el contexto de la odontología regenerativa, ya sea para el tratamiento de enfermedades periodontales, 
la regeneración de tejidos dentales o la formación de dientes nuevos. Se excluyeron estudios que no aborden 
específicamente el uso de células madre dentales en la odontología regenerativa.
Sin embargo, es importante reconocer que el análisis de los estudios incluidos también está sujeto a posibles 
sesgos, como el sesgo de rendimiento o el sesgo de detección. Se realizaron análisis de calidad de los estudios 
seleccionados para evaluar su rigor metodológico y minimizar los sesgos en la interpretación de los resultados.

RESULTADOS

Células madre de la pulpa dental (CMPD)
La cámara central de la cavidad dentaria está constituida por un tejido blando infiltrado por una red de vasos 
sanguíneos y ramificaciones nerviosas provenientes de la formación apical del diente . Este tejido blando, 
conocido como la pulpa dental, está formada por CMM indiferenciadas y presentan una morfología similar a 
los fibroblastos. (7,13)

Las células madre de pulpa dental (CMPD), tienen la capacidad de diferenciarse en varios tipos de células 
tisulares, tanto mesodérmicas como no mesodérmicas cuales incluyen osteoblastos, adipocitos, condrocitos y 
miocitos, así como células neuronales y endoteliales. Además, pueden diferenciarse en hepatocitos, melanocitos 
y odontoblastos, encargados de la formación de la dentina.
Es posible recuperar el tejido pulpar dental de los dientes que son extraídos durante procedimientos odontológicos 
de rutina o por recomendación médica, ya sea por motivos de salud o estéticos. Esta práctica puede llevarse 
a cabo a lo largo de la vida de una persona. Al obtener cultivos de células madre de la pulpa dental (CMPD), 
estas células pueden ser preservadas mediante crio preservación, lo que garantiza un recurso terapéutico para el 
futuro (14). Otro aspecto que respalda su uso es que, hasta ahora, los dientes extraídos se consideran generalmente 
desechos biológicos. Por lo tanto, es altamente factible aprovecharlos como una fuente para obtener células 
madre mesenquimales, las cuales se consideran útiles para el desarrollo de terapias en medicina regenerativa para 
diversas condiciones, como la diabetes mellitus, enfermedades neurológicas, deficiencias óseas y de cartílago. 
Además, su obtención no plantea mayores consideraciones éticas.(15)

Las células madre presentes en la cámara pulpar desempeñan un papel biológico crucial al participar en la 
reparación de la dentina y el esmalte dental.(16) 

Células madre de dientes deciduos exfoliados humanos (CMDDE)
Las células madre obtenidas de los dientes deciduos exfoliados humanos son células madre mesenquimales 
que se extraen de la pulpa dental de los dientes de leche, que han sido desprendidos durante la infancia, pero 
también se las puede obtener a partir de dientes de adultos.(17) Sin embargo, los dientes jóvenes presentan ciertas 
ventajas en comparación con las células madre de los adultos. Tienen una mayor tasa de proliferación, mayor 
capacidad de diferenciación y un menor riesgo de anomalías genéticas, teniendo un potencial para una amplia 
gama de aplicaciones terapéuticas, incluyendo la ingeniería de tejidos, la regeneración ósea, el tratamiento de 
trastornos neurológicos, la cicatrización de heridas y más.(18) En varias investigaciones in vivo, las CMDDE no 
se diferencian directamente en células osteogénicas, pero inducen la formación ósea y contribuyen al proceso de 
angiogénesis.(19)

Células madre de la papila apical (CMPA)
Las células madre de la papila apical son un tipo de células madre mesenquimales que se encuentran en el tejido 
conectivo de la papila apical, situada en el extremo de la raíz de los dientes en desarrollo, se las obtienen de la 
región de la papila apical de los dientes en desarrollo, principalmente de los dientes permanentes jóvenes.(5)

Las CMPA tienen un gran potencial regenerativo debido a su capacidad para diferenciarse en diferentes tipos de 
células, como células óseas, células de cartílago, células de músculo, células de tejido adiposo y células de dentina, 
pero no se ha demostrado el potencial de diferenciación condrogénica.(20) También tienen la capacidad para 
secretar factores de crecimiento y citocinas que promueven la regeneración tisular.(21)

En investigaciones in vitro, cuando se combinaron con un andamio de hidroxiapatita (HA) e se implantaron en 
ratas inmunocomprometidas, se observó la formación de tejido mineralizado (similar al hueso y la dentina).(22,23)

Celulas madre del ligamento periodontal (CMLP)
Las células madre del ligamento periodontal son un tipo de células madre mesenquimales que se encuentran 
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en el ligamento periodontal que rodea y sostiene los dientes, es una estructura fibrosa que une el diente al 
hueso alveolar.(24) Su obtención es a partir de muestras de ligamento periodontal durante procedimientos dentales, 
como la extracción de dientes o la cirugía periodontal. Estas células madre se pueden cultivar y expandir en el 
laboratorio para obtener una mayor cantidad de células para su uso terapéutico.(25)

Las CMLP tienen la capacidad de autorrenovarse y diferenciarse en varios tipos de células, incluyendo fibroblastos, 
osteoblastos, cementoblastos y células de ligamento periodontal, cuáles son las principales células responsables 
de la homeostasis del tejido del cemento, ligamento periodontal y hueso alveolar.(5)

Células madre del folículo dental (CMFD)
Las células madre presentes en el tejido del folículo dental del germen del diente, derivadas de la cresta neural 
durante el desarrollo embrionario, son precursoras directas de los tejidos periodontales y pueden formar el 
ligamento periodontal, el cemento y el hueso alveolar durante la etapa tardía del desarrollo dental.(26)

Estas células presentan varias ventajas en la regeneración de tejidos. Una de ellas es la facilidad de obtención de 
estas a partir de la extracción de los terceros molares, la cual no afecta a la dentición normal y es mínimamente 
invasiva. Otra ventaja de las CMFD es su potencial de diferenciación multilineal debido a que son células madre 
adultas obtenidas de tejido en desarrollo. Por último, estudios han demostrado que las CMFD presentan mayor 
capacidad de proliferación en comparación con las células madre de la pulpa dental.(27)

La siguiente tabla muestra un resumen los tipos de células madres mesenquimales:

Tabla 1. Tipos de células madre dentales, su origen, multipotencialidad y reparación de tejidos
Células Madres

Dentales
Siglas Origen Multipotencialidad Reparación de tejidos

Células madre de la 
pulpa dental

(CMPD) Pulpa dental 
permanente

Odontoblastos, osteoblastos, 
condrocito, miocito, neurocito, 

adipocito, célula epitelial.

Regeneración ósea, 
neuroregeneración, regeneración 

miogénica, regeneración 
dentinopulpar

Células Madre de 
dientes deciduous 

exfoliados humanos

(CMDDE) Pulpa exfoliada 
de diente de 

leche

Odontoblastos, osteoblastos,
miocito, adipocito, condrocito,

neurocito,

Regeneración ósea, 
neuroregeneración, dentina tubular.

Células madre de la 
papilla apical

(CMPA) Papilla apical 
de la raíz en 
desarrollo

Odontoblastos, osteoblastos, 
neurocitos, adipocitos.

Regeneració mósea 
neuroregeneración, regeneración 

dentinopulpar, formación de raíces
Células madre del 

ligamentoperiodontal
(CMLP) Ligamento 

Periodontal
Odontoblastos, osteoblastos, 
condrocito, cementoblastos, 

neurocitos.

Regeneración ósea, formación de 
raíces, regeneración periodontal.

Células madre del 
folículo dental

(CMFD) Folículo dental 
del diente en 

desarrollo

Odontoblastos, osteoblastos, 
neurocitos

Regeneración ósea, regeneración 
periodontal.

DISCUSIÓN

Las células madre dentales fueron células con alta capacidad de reproducción y versatilidad que pudieron 
especializarse en diferentes tipos de células, como odontoblastos, osteoblastos, miocitos, entre otros.(4) Por ende, 
existió un interés cada vez mayor en profundizar en su potencial y en las aplicaciones clínicas asociadas. Además, 
se planteó la utilización de estas células en el ámbito de la odontología debido a su fácil obtención, ya sea 
mediante la extracción de dientes permanentes o a partir de la exfoliación natural de dientes deciduos. Debido a 
estas razones, se establecieron bancos de células madre en diversos lugares del mundo, con el propósito de que los 
pacientes, mientras aún estaban sanos, pudieran preservar este tipo de células para posibles tratamientos futuros 
que pudieran necesitar. En la actualidad, los bancos de células privados ofrecieron servicios de recolección y 
almacenamiento de células madre, sin garantizar el tratamiento de enfermedades específicas.(28)

Se llevó a cabo una extensa investigación sobre las células madre dentales (CMD) en el ámbito de la regeneración 
de varios tejidos y órganos, como el hueso, el sistema vascular, el hígado, el páncreas y la córnea. Además, se 
exploraron sus aplicaciones en el tratamiento de enfermedades neurodegenerativas.(12)

En el campo de la odontología, se estudió para el tratamiento de la periodontitis, enfermedad inflamatoria que 
causó lesiones en el cemento, el ligamento periodontal y el hueso alveolar; la reparación de problemas óseos 
maxilofaciales, la regeneración pulpar después de la necrosis, y en el desarrollo de dientes nuevos.(29) 
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En la actualidad, no se disponía de un tratamiento periodontal que pudiera regenerar completamente la región 
afectada y al tejido periodontal perdido, devolviéndolos a su estructura normal y funcional. Sin embargo, se 
realizaron investigaciones en las que se exploró el potencial de las células madre del ligamento periodontal 
(CMLP) para abordar esta problemática. Se descubrió que las CMLP tenían la capacidad de diferenciarse 
en osteoblastos y cementoblastos, y pudieron inducir la formación de tejido alrededor de la superficie de los 
implantes dentales. Estudios in vivo realizaron trasplantes de estas células junto con andamios en modelos animales 
inmunocomprometidos, y demostraron la regeneración del tejido periodontal.(30,31)

En investigaciones realizadas en seres humanos, se observó una mejora significativa en el área afectada después 
de utilizar CMLP, aunque el número de pacientes tratados fue limitado. Además, se llevó a cabo un trasplante 
autólogo de CMLP y CMPD en 30 pacientes, demostrando la eficacia de estas células en áreas afectadas por 
enfermedad periodontal sin provocar efectos adversos significativos. (32,33) Estos hallazgos sugirieron que el uso 
de diferentes poblaciones de células madre mesenquimales en el tratamiento de la enfermedad periodontal pudo 
ser una estrategia prometedora. No obstante, se necesitaron más investigaciones y ensayos clínicos para evaluar 
plenamente la eficacia y el potencial terapéutico de estas células en este contexto. 
Las células madre de la pulpa dental fueron objeto de estudio no solo en relación con la pérdida ósea ocasionada 
por la enfermedad periodontal, como se mencionó previamente, sino también en el ámbito de la reconstrucción 
de huesos maxilofaciales. Se realizaron trasplantes de CMPD en combinación con un andamio de colágeno, con 
el objetivo de reparar defectos en el hueso alveolar causados por la extracción de terceros molares impactados.
(34) Estos estudios demostraron la capacidad de regeneración ósea en las áreas tratadas. También se observó en 
estudios a largo plazo la formación de hueso compacto vascularizado en las áreas trasplantadas por CMPD. 
La matriz ósea resultante presentó características histológicas distintas al hueso alveolar normal. Sin embargo, 
a pesar de estas diferencias histológicas, no se observaron alteraciones en la función dental y la capacidad de 
masticación.(35) Estos hallazgos sugirieron que el proceso de diferenciación de las células madre pudo estar más 
influenciado por su origen específico que por las señales provenientes de las células circundantes al área tratada.
La pulpa dental cumplió diversas funciones en la homeostasis del diente, y preservar el tejido pulpar fue 
crucial para garantizar su longevidad. Después de someterse a un tratamiento endodóntico, la pulpa dental 
fue reemplazada por material inorgánico, lo que resultó en un diente desvitalizado y más susceptible a la 
fractura. Por consiguiente, se realizaron investigaciones con el objetivo de encontrar estrategias efectivas para la 
regeneración de la pulpa dental después de un tratamiento endodóntico.(36) 
Actualmente, se investigaron dos estrategias principales para la regeneración de la pulpa dental: el trasplante 
autólogo de células madre de la pulpa dental asociado a andamios y la revascularización del canal radicular.(7)

En el caso del trasplante autólogo de las CMPD, se buscó implantar estas células en el sitio de la lesión, 
generalmente utilizando andamios biocompatibles para facilitar su crecimiento y diferenciación. Esta 
estrategia mostró resultados prometedores en algunos estudios, aunque todavía se requirió más investigación 
para optimizar los protocolos y mejorar la calidad del tejido regenerado.
Por otro lado, la revascularización del canal radicular se basó en la atracción de células madre mesenquimales 
hacia el sitio de la lesión mediante el estímulo de la formación de vasos sanguíneos. Aunque se observaron 
algunos casos en los que se logró una regeneración parcial del tejido pulpar, los análisis histológicos revelaron 
que, en la mayoría de los casos, los tejidos formados no fueron similares a la pulpa normal. En lugar de ello, se 
observaron tejidos como cemento, tejido periodontal y tejidos similares al hueso.
No obstante, un estudio realizado en un modelo animal (perros) logró obtener resultados más prometedores. 
En este caso, se logró la regeneración de un tejido similar a la pulpa dental con nervios y vasos sanguíneos en 
la raíz dental mediante el trasplante de un subconjunto de células madre de la pulpa dental junto con el factor de 
crecimiento derivado de células estromales-1 (SDF-1). Estos resultados alentadores demostraron el potencial 
de ciertos factores de crecimiento y subpoblaciones celulares para mejorar la regeneración de la pulpa dental.(36)

El desarrollo de un diente implicó una compleja interacción de factores de crecimiento y cambios celulares en 
el germen dental que condujeron a la diferenciación celular. Se realizaron investigaciones para generar nuevos 
dientes a partir de células madre. Mediante el trasplante subcutáneo de células madre de la pulpa dental y células 
madre de dientes deciduos exfoliados en ratones y conejos inmunocomprometidos, se logró la formación de 
dentina especializada compuesta por células similares a odontoblastos y un tejido intersticial similar a la pulpa 
dental. Además, se demostró que las células madre del ligamento periodontal pudieron formar cemento in vivo 
después de su trasplante en ratones inmunocomprometidos.(37)

Las células madre de la raíz apical, en colaboración con las células madre del ligamento periodontal, desempeñaron 
un papel activo en la formación de las raíces dentales, lo que permitió la creación de una estructura similar a la 
corona dental capaz de resistir las fuerzas de masticación. Además, se demostró la bioingeniería de un diente 
funcional con una estructura normal y una respuesta adecuada al dolor y al estrés mecánico. Este proceso implicó 
la extracción de células madre del germen dental y su trasplante en el hueso alveolar.(38)
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CONCLUSIONES

En conclusión, la terapia de regeneración dental con células madre ofrece un enfoque prometedor para la 
reparación y regeneración de los tejidos dentales dañados. Las células madre dentales, como las células madre de la 
pulpa dental, las células madre del ligamento periodontal, las células madre de la papila apical y las células madre 
del folículo dental, muestran un potencial significativo para diferenciarse en diversos tipos de células tisulares y 
contribuir a la regeneración de la dentina, el esmalte dental, el ligamento periodontal y el hueso alveolar.
Si bien aún existen desafíos y áreas de investigación en curso, como mejorar los métodos de aislamiento y cultivo 
de células madre dentales y comprender mejor los mecanismos de diferenciación y regeneración, los estudios 
preclínicos y clínicos han mostrado resultados prometedores. Estos avances en la terapia de regeneración dental 
con células madre ofrecen soluciones más efectivas y duraderas para el tratamiento de enfermedades y lesiones 
dentales, y abren nuevas posibilidades en el campo de la medicina regenerativa dental. Con el continuo progreso 
en esta área, se espera que en el futuro se logre una  regeneración dental completa y funcional, mejorando así 
la calidad de vida de los pacientes.
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