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INTRODUCCION

Amalgama Dental.- Es un<conjunto de partfculas de aleaci6n
para amalgama dental y las fases resultantes de su reacci6n -
con el Mercurio. Se forma pof trituracibn de la aleacibn para
"~ amalgama dental con una cantidad aproximadamente igual en pe-
so de Mercurio, como el Mercurio es liquido a temperatura am-
biente, se le alea con otros metales que se hayan en estado -
s6lido, éste proceso de aleaci6bn se conoce como amalgamacibn.

El Mercurio se combina con varios metales, sin embargo, en
odontologfa interesa la uni6n del Mercurio con la aleaci6n --
Plata-Estafio que por lo general, contiene una pequefia canti--
dad de Cobre y Cinc, y en éste caso precisamente vamos a ver
un tipo de amalgama con ALTO CONTENIDO - DE COBRE.

La amalgama de Plata-Estafio y Mercurio, es el material méas
usado en odontologfa para la restauracitn de la estructura --
dentaria perdida. Se apresia el uso difundido del material --
cuando recordamos que aproximadamente el 80% de todas las res
tauraciones se hacen con amalgamas, por ésto la importancia -
de las mismas.

Uno de los mé&s grandes avances en el campo de la operato--
ria dental ha sido la introducci6n de amalgamas con ALTO CON-
TENIDO DE COBRE, éstos materiales han demostrado tener una in
tegridad marginal superior, mayor resistencia a la corrosién
y un escurrimiento estético m&s reducido cuando se comparan -
con las Amalgamas Convencionales.

Este trabajo se limita a exponer algunas de las razones --
por las cuales se hicieron é&stas mejoras en las amalgamas, --
ast como las caracterfsticas dadas por diferentes sistemas --
puestos en el mercado. Sin embargo, presento éste trabajo pa-
ra demostrar la gran ventaja y la mejorfa de un tipo de amal-
gama, que puede resultar mejor que la amalgama convencional y



que durante'mucho tiempo a permanecido, entre los odontologos

Ein n1ngﬁn Cambio en su- comp051c10n, y-a pesar de ello el po-m R

"co camblo que pueda sngnlflcar ‘es elrgraﬂ'avance de’ la cien-
sela por: encontrar s1empre algo meJor" més adecuado para las
lrestau aci s S ‘ :

'IMI?ORTANC.I' L ‘A‘M‘AL‘Q‘AM"A it
algama'es un excelente materlal de restauracio6n dental
fho cabe duda que con. el tiempo otros sistemas mds estéticos
 emp1ezan a reemplazar a la amalgama, sin embargo por el momen
to éste material seguird siendo uno de los mads utilizados en
restauraciones que deben .soportar tenciones.

Una de las razones del excelente rendimiento clinico es:la
tendenc1a de la amalgama a disminuir la filtraci6n marginal o
microfiltraci6n, ya que no hay material de restauracibn que -

-se-adhiera al diente, por consiguiente la penetraci6n de los

' liquidos y reciduos es una de las causas més importantes de -
recidiva de caries y por lo tanto de fracasos. En el mejor de
los casos, la amalgama proporciona solo una adaptaciOn bastan
te aceptable a las paredes de la cavidad tallada, por ésta --
razén, se utilizan en algunos casos barnices cavitarios, para
aminorar la filtraci6n alrededor de la restauraci6n nueva.

La manipulaci6bn de la amalgama por el odont6logo es un factor
muy importante en la composici6n y las propiedades fisicas de
éste material.

La mezcla preparada por el odont6logo mediante la aleaci6n
de Plata con el Mercurio tiene una plasticidad que permite --
que sea convenientemente colocada o condensada dentro de una
cavidad preparada en un diente. Se obtiene como resultado una
restauracion de amalgama de Plata, éstas restauraciones de --
Plata por lo general se limitan al reemplazo de tejido denta-
rio de dientes posteriores debido a su aspecto metélico color
gris plateado y al cambio de color que se puede producir como
consecuencia de fen6menos de corrosi6n. En la actualidad se -



;han reallzado numerosos estudlos e lnvéstxgac1ones no solo en
ﬂlos Estados Unidos sino tamblén en Europa, Japén y Australia.

Estos estudlos han permitido meJorar en gran proporci6én la --
“aleacibn para amalgama de que dispone la profesién y depurar

‘la técnica de manipulaci6n, lo que permiti6é obtener mejores -
restauraciones de amalgama. Estos estudios han servido para -
demostrar que no solo son importantes la composici6n y el me-
canismo de amalgamaci6n, sino también que la forma de manipu-
laci6n y las condiciones clinicas que que prevalecen en el --
momento de la insercion.

Se ha dicho que el éxito clinico de la restauraci6n de la
amalgama estd basado en upa atencién meticulosa a los detalles
cada paso de su manipulacién desde que se prepara la cavidad
hasta que se pule la restauracit6n, puede tener efecto sobre -
las propiedades fisicas y quimicas de la amalgama, asf{ como -
sobre el éxito o fracaso de la restauraci6n. Si no se practi-
can los principios fundamentales de la preparaci6n de las ca-
vidades, habrd muchas probabilidades de fracaso.

La aleacion para amalgama dental moderna bien manipulada -
permite obtener restauraciones satisfactorias en todos los ~-
sentidos. Si la restauracifn es defectuosa, en la mayor parte
de los casos la falla proviene del operador y no del material
y como ya se estableci6, o la cavidad fué mal disefiada o la -
amalgama no se manipul6 de manera adecuada.
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CAPITULO 1 . COMPONENTES QUIMICOS DE LAS AMALGAMAS

La composicién quimi ,‘fQSfaLgaciones para Amalgamas --
Convencionales y con Contenido de Cobre se mencionan a -
continuaci6én dentro de la Tabla 1.

Componentes Convencionales Alto Contenido de Cobre

plata (Ag) . 65-70% 65-70%

Estafio {Sn) 23-29% '23-29%
“Cobre (Cu) -~ 0-6% 16%
Cinc (Zn) 0-2% .-

Esta especificaci6on por consiguiente, no indica con preci-
si6n cual debe ser la composicién de todas las aleaciones; --
més bién permite alguna variaci6n en la composici6n. La compo
sici6n de la mayorfa de las aleaciones no es muy distinta a -
la sugerida por el Dr. Black hace aproximadamente 70 afos.

En 1977, se modificaron las limitaciones de composicibn re
queridas por la especificaci6én nomero 1 de la American Dental
Association (ADA)*, con lo cual se permiti6 poner mas Cobre -
en las amalgamas, la cual describiremos més adelante.

* Pagina 28.



El 1ndudab1e éx1to de'
duzcan en el mercado un
prlnc1pa1 entre todas'ésta
tienen, pero resulta 1nt“r
los dlstlntos productoresfcon
‘mo-asf también las dlferentes presentaciones en lo que se re-
fiere a tamafio y:forma de las particulas que integran la amal
gama.

Todos éstos componentes se funden, se someten a un proceso
de homogeneizacibn y luego se cuelan en lingotes, dichos lin-
gotes son pulverizados por diversos métodos y asi determinan
la forma y el tamafio de las particulas de la aleacibn, y és-
tas influyen a su vez, decisivamente, sobre las caracteristi-
cas del manejo del material.

Las amalgamas suelen pulverizarse colocando el lingote en

?;la d1ferenc1a -
orcentaJe “de Cobre que con
ante: comprobar el juego gque hacen
los restantes 1ngred1entes, co-

un torno y reduciéndolo con una hoja de corte. También se lo-
gra el mismo efecto con una méquina fresadora. La velocidad -
con la que se hace la operacit6n, como asf también las caracte
risticas de la fresa, determinan el tamafio de las partfculas.

También hay particulas de amalgama esféricas, que se elabo
ran mediante la atomizaci6n de la aleacién mientras se encuen
tra todavia en estado lfquido.

Recientemente, se han logrado formas de particulas de ca--
racteristicas especiales mediante el sistema de lanzar la ale
acioén fundida contra superficies rugosas, quedando la particu
la en forma de copos.

EFECTOS DE LOS COMPONENTES DE LA ALEACION

La Plata.- Es el componente principal y con éste aumenta -
la resistencia y disminuye el escurrimiento, dentro de las --
composiciones practicas, las aleaciones que contienen cantida
des mas elevadas de Plata, tienden a mostrar una mayor capaci
dad de reaccitn, que las de menor contenido de Plata, su efec
to general es aumentar la expancién de la amalgama, asegura -
adecuada resistencia y up répido endurecimiento o fraguado al
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aE17Esfaﬁ6.- Que es el segundo componente importante, tiende a
reducir la expanci6bn o aumentar la contraccién de la amalgama
asf mismo, reduce la resistencia y la dureza. Cuando en el --
proceso . de amalgamaci6n, el Estafio se combina con el Mercurio
(Hg), se forma una fase Estafo-Mercurio o fase Gamma 2, ésta
fase es la mds debil de la amalgama dental y la causa de la -
baja resistencia a la traccion, el escurrimiento alto y la ma
yor corrosi6n. Dentro de los limites précticos de regimenes -
de expanci6n y reaccién convienen aleaciones con menos conte-
nido de Estafio.

Las aleaciones de Estafio-Mercurio son muy fragiles y resul
ta dificil triturarlos con uniformidad. Cantidades de Estafio
en mayor cantidad también tienden a reducir la resistencia de
la masa de la amalgama, prolongar el fraguado y reducir su --
resistencia a la corrosién.

El Cobre,- Dentro del margen de solubilidad del Cobre, el ma-
yor contenido de Cobre endurece y confiere resistencia a la -
aleacion de Plata-Estafio, también el escurrimiento disminuye
y la expanci6n de fraguado tiende a aumentar, o sea que aumen
ta la dureza y resistencia de la amalgama. Un porcentaje ele-
vado de Cobre en la aleacion aumenta la tendencia de la resta
uraci6n de la amalgama a pigmentarse y decolorarse.

Las afirmaciones procedentes se refieren al efecto del con
tenido de Cobre en la aleaci6n Plata-Estaho, como veremos mas
adelante, se han comercializado aleaciones con contenido algo
més elevado de Cobre con magnificos resultados.



EL Cine

mpurezas presentes, as{ se reduce la (
M isEl"uso del Cinc en la aleaci6n pa-

ffa émalgama‘ es-un tema: SUJeto a controvercias, raras veses -
,Io hay en las aleaclones .en cantidades mayores del 2%.

Lamentablemente e] Cinc, “incluso en cantidades muy peque--
fas produce la expanc10n anormal de la amalgama en presencia
de humedad.

Hay poca evidencia que'indique la existencia de diferenci-
as entre las amalgamés,dbtenidas con aleaci6bn con y sin Cinc,
en lo que respecta d'su”fendencia a pigmentarse en el medio -
bucal. .

En la practica, las amalgamas con Cinc, parecen ser algo -
mis resistentes y féciles de trabajar. Su peligro recide en -
que en presencia de humedad libera hidrégeno, el Cinc provoca
la expancibn retardada de la amalgama con todas las dificulta

des que ello entrafa.

Trabajos recientes parecen demostrar que las cualidades de
las amalgamas con Cinc, son relativamente m&s superiores, mi-~
entras que con el empleo del dique de hule se logra aislar el
campo operatorio, evitando el contacto con la humedad y asf -
reducir de manera significativa cualquier tipo de expanci6n.

Todas éstas formas tienen que ver con las caracteristicas
del manejo y también con el comportamiento de la amalgama ---
dentro de la cavidad.

Pasando ahora a un resumen de la composici6n de cada amal-
gama, digamos que el elemento principal como ya se dijo en la
Plata, serfa poco menos que ideal que por sus caracterfsticas
de resistencia y bajo escurrimiento. No se corroe de manera -
especial y en términos generales, constituirfa un buen materi
al para su-aplicaci6n en la cavidad orgl. Tiene sin embargo,
un defecto grave: tiende fuertemente a la expancién.




» u1do como ingrg
Esténo ‘Este mate
;: ‘equ111bra los -
: ZSu problema es su muy es-
casa resxstenc1a y una aleac16n con exceso de Estafio resulta
déb11=y“quebradlza.

Ahora blen Ia creaci6bn de una aleaci6n de dos metales,que
deben comb;nar con un tercero (el Mercurio), genera un proble
ma adi@idﬁal'que es la amalgamaci6én por fases, la fase Estafio
Mercurio o Gamma 2, es distinta en tiempo y otras caracteris-

ticas a.la fase Plata-Mercurio o Gamma 1.

",Lo que es importante de tener en cuenta es que las caracte
risticas fisicas de la amalgama, cambian de una fase a otra
_y.-que puede tener fases de extrema debilidad.

- Para simplificar un poco las cosas, digamos que las aleaci
ones de Plata y Estafio son bastante frdgiles, ésta fragilidad
puede contrarrestarse de manera satisfactoria mediante el ---
agregado de una proporcion de Cobre, tradicionalmente ésta --
proporcién no rebasaba del 6%, en éstas condiciones, la alea-
cion adquirfa dureza y resistencia y habfa un menor escurrimi
ento.

El Cinc también entra en la f6rmula de muchas amalgamas, -
si bien en cantidades muy pequefias que otras, que rara vez --
rebasa el 2%.



PIEDADES FISICAS

La éma{ééiﬁa"_-f&éﬁtaj se contrae y se expande durante su endure-
‘cimientb;;segﬁn sea‘§uicbﬁbési¢ioh, preparaci6n y manipulacién,-
la resistencia de 1a'amalgama se mide bajo una carga de compresi
'éh,iaunqué en ciertos casos la resistencia a la tracci6n llegan
a ser mas importantes.

La amalgama presenta escurrimiento bajo una carga comparativa
mente liviana, éste escurrimiento, puede deberse a su incapasi--
dad para endurecerse por deformacién, tanto el escurrimiento co-
mo la resistencia son conciderablemente afectados por la composi
cién y éstas propiedades se encuentran también bajo el control -~
del odontélogo.

Se puede hacer una restauraci6n muy deficiente con la mejor -
amalgama, si el odont6logo no realiza apropiadamente los procedi
mientos de trituraci6n y condensaci6én. Es muy importante que el
odont6logo conozca los principios fundamentales de la manipula--
cion,

RESISTENCIA

Es obvio que la resistencia suficiente para impedir una frac-
tura es un requisito fundamental de todo material de restaura--
ci6bn, la fractura aunque sea de una zona pequena o el desgaste -
de los mérgenes acelera la corrosi6n, la recidiva de caries y el
fracaso clinico.

En un estudio de cuatro afios, en el cual se examinaron més de
100 restauraciones de amalgama en dientes temporales, permiti6 -
aclarar que los defectos marginales eran los defectos que ocurri
an con mayor frecuencia en las amalgamas. Mas aGn, otro estudio
reciente dej6 ver que la frecuencia de caries secundaria aumenta
cuando disminuye la integridad de los mdrgenes de la restauracién.
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de una amalgama satisfactoria -
'Kg/émz‘ la mayorfa de las aleaci
a compresi6n superior a éstos -
forma adecuada.

La resistencia a la tracci6n de la amalgama, que es mucho ma--
»’yorfhuéwﬁh fééiétencia a la compresi6n, va a ser de unos 500 Kg/-
:vcmzlvo incluso menor, la resistencia a la traccién de la dentina
es de unos 2800Kg/cm2, por ello la superficie de la secci6n trans
versal del istmo de la cavidad tallada debe ser suficiente para -
compensar su debilidad, por lo menos en parte.

La resistencia de la amalgama se mide por lo general a tempera
tura ambiente. Una amalgama debilitada por un calentamiento breve
recupera su resistencia original en un lapso relativamente corto,
sin embargo, cuanto mayor sea la temperatura, mds prolongado sera
el tiempo necesario para restaurar la resistencia original.

MEDICION DE LA RESISTENCIA

Es muy dificil identificar la propiedad principal, o propieda-
des, a qu se debe el fracaso de la restauraci6én en amalgama, du--
rante muchos anos se midi6 la resistencia de la amalgama dental -
bajo compresi6bn, usando una muestra cilindrica de dimenciones com
parables al volumen de una restauraci6n de amalgama. Medida de és
ta manera, la resistencia a la compresi6n de una amalgama debe --
ser de por lo menos 45000 X pulg. Cuando se manipulan las amalga-
mas en forma apropiada, se obtiene una mayor resistencia a la com
preswion. 11



Desliza-

Resistencia a
la tracci6n -
24hrs Kg/cm2

as miento % MPa (psi)

3501 2.0 612

(49800) (8700)

4401 04 492

e {19800) (62600) (7000)
~“Alto’contenido . -

“de Cobrex*=* ' 12671 5195 0.13 654

(38000) (73900) (9300)

* Fine Cut, L,D, Caulk Conpany.

** Dispersalloy, Johnson and Johnson Dental Products.

*** Tytin, S.S. White Dental Manufacturing Company.

En la Tabla 2. se dan las resistencias a la compresi6n en una
hora y siete dfas después de la preparaci6n de una amalgama con-
vencional y de dos amalgamas con alto contenido de Cobre.

Después de los siete dfas, las resistencias a la compredibn -
de las amalgamas con alto contenido de Cobre son mayores que la

que contiene en menor proporciobn.

N6tese que la resistencia a la

compresién a una hora, que presenta la amalgama convencional, =

es casi el doble que la de las otras dos amalgamas.

Suele objetarse la importancia que tiene la resistencia a la

compresi6n de siete dfas en relaci6n con el rendimiento clinico,.
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es més _que_adecuada.para sopor-
Por desgracia, la amalgama

e en compre516n.

méigéha no resiste grandes tencio--
fio de la restauraci6n ha de contener es
: ay.riesgo de que se doble o expulse du-
inatil emplear una amalgama con alto con-

tenido de Cobréw1H 
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“PROPIEDADES:

Las.prip s ‘de las amalgamas endurec1das dependen
™ ativos de cada caracteristlca microestruc-
ran: med;da en losrporcentajes de cada una -~

‘de éstas fases : i
. ,Lavmas resxstente es-la dominante en la aleaci6n original, es
*decif'la,fase Gamma, cuanto mayor sea la cantidad de ésta fase --
retenida en la estructura final, tanto mds resistente serd la ama
‘1gama.

RESISTENCIA DE LAS DIVERSAS FASES

Es de mucha importancia-el problema de las resistencias relatj
vas de las tres fases que existen en la amalgama y que a continua
cién se nombran:

La fase Gamma.- Que es la fase Plata-Estafio (Ag-Sn), que constitu
ye la fase més resistente de la amalgama dental fraguada.

Las partfculas de Plata-Estafio sin consumir tiene un efecto muy -
fuerte. Miestras mayor sea la parte de ésta fase que se retiene -
en la estructura final, mayor resistencia final tendré& la amalga-
ma. La disminuci6n de Plata produce més fase Gamma.

La fase Gamma I.- La segunda fase en orden de resistencia y es la
fase Plata-Mercurio (Ag-Hg), la solubilidad de la Plata en el Mer
curio es mucho mds baja que la del Estafio po ello la fase Gamma I
precipita primero y luego la fase Gamma 2.

La fase Gamma 2.- Es la tercera fase y es la fase Estafio-Mercurio
que es la més débil y problemdtica. Esta fase, disminuye la resis
tencia a la corrosi6én. La fase Gamma 2, también es la menos esta-
ble en un medio ambiente de corrosién, en concecuencia la fase --
Gamma 2, puede sufrir el ataque de la corrosi6n, y de manera espe
cial el "agrietamiento” de la restauraci6n., No obstante, en la ma
yor parte de las amalgamas de composicién simple se forma la inde
seable fase Gamma 2. ‘

14



En otras palabras, durante la amalgamaCJOn, la aleacibn para -
amalgama reacc1ona con’ el Mercurlo para formar las fases Gamma I
'(Plata Mercurio): y Gamma 2 (Estafo- Mercurlo), que mantienen uni--

" das a las partfculas que no han reaccionado. Cuando se forman can

tidades reiativamente menores de fases Gamma I y Gamma 2, mas re-
sistente serd la amalgama fraguada, dentro de los limites minimos
que se requieren para mantener unidas a las partfculas que no han
reaccionado.

Puede apreciarse fdcilmente que cuanto mayor sea el porcentaje
de Mercurio que se deje en la masa final, reaccionard con mayor -

cantidad de aleaci6n para amalgama, produciéndose mayores cantida

des de fases Gamma I y Gamma 2, y quedardn menos cantidades de --
partfculas sin reaccionar, el resultado es una masa mds débil.

Inmediatamente despues de la trituraci6n, el polvo de la amal-
gama se une al lfquido que es el Mercurio y da a la mezcla una --
consistencia pléstica, los cristales Gamma I y Gamma 2, crecen --
cuando el resto del Mercurio disuelve las partfculas de la alea--

cién. Al desaparecer el Mercurio se endurece la amalgama. La alea

ci6én suele mezclarse con el Mercurio en una relacién aproximada--
mente de 1:1.



~TRITURACION -

arse o triturarse en un

el.uso de ‘algtn dispositivome

" cénico ha llegad‘u : rsal..La amalgamaci6n mecd
nica ahorra tiempo y'fac1l, é _poéédiﬁiéhto.

En préctica; es d1f1c11,:§i no imposible, emplear la trituraci
6n manual en la mezcla de amalgamas preparadas con proporciones -
de aleaci6bn y Mercurio.

El objeto de la trituraci6n es proporcionar una apropiada amal

La aleacnbn‘y el Mercu io
;mortero v un plst" C

gamacién del Mercurio y de la aleaci6n. No resulta préctico mez
clar una aleaci6n en forma de tableta en un mortero con un pisti-
lo accionado en forma manual. Debe limitarse la mezcla manual a -
las aleaciones en forma de partfculas sueltas, sean éstas limadu-
ras convencionales o esféricas. Como el objetivo principal de la
trituraci6n es lograr que las partfculas de aleaci6n sean comple-
tamente mojadas por el Mercurio y al mismo tieﬁpo lograr una masa
de amalgama de propiedades 6ptimas para continuar con las siguien
tes etapas de manipulacibn e inserci6n de la restauracibn, es ra-
zonable suponer que el tiempo de mezcla puede ser establecido pa-
ra cada aleaci6bn de amalgama.

El tiempo normal de mezcla para la mayorfa de los productos de
que hoy se dispone oscila entre los 25 y 45 segundos al utilizar
el mortero y el pistilo.

TRITURACION MECANICA

En la actualidad contamos con un gran ndGmero de marcas comercia
les de amalgamadeores. El principio b&sico de operaci6n es semejan-
te en casi todos. En los brazos de la parte superior de cada apa-
rato de amalgamaci6bn puede versr una cépsula, la cual sirve de --
"mortero”, en ella se inserta un cilindro metélico o pistén de --
plastico, de didmetro menor al de la cépsula, que sirve como pis-
tilo.
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‘ sto: sélesparciran fuera de la cépsula finfsi-
masfpartiédfas v}cﬁfib, debido a la vigorosa agitacién del -
‘amalgamadon; ‘a pérdlda del Mercurio puede alterar la proporcibn
de éste’ en. 1a aleac10n y volver inutil la mezcla; y lo mds impor

tante se formaran gotitas de Mercurio en aerosol que pueden ser

1nhaladas~por-el operador, Siempre deberd verificarse que las ta
vpas'debla.capsula estén debidamente cerradas antes de usarla, --
“aquellabque no ajuste debe ser desechada. También recuerdese que
el uso puede deteriorar el ajuste de la tapa.

El amalgamador debe operarse seg(n la velocidad recomendada -
por el fabricante de la aleacién. Algunos amalgamadores antiguos

-no operan con un suficiente grado de velocidad para amalgamar en
forma apropiada las nuevas aleaciones con alto contenido de Cobre
que se mezclan con un minimo de Mercurio. Sin importar la aleacl
6n o el amalgamador, nunca deben mezclarse en una cépsula més de
dos tabletas de aleacién al mismo tiempo.

No hay recomendaciones Gnicas para el tiempo de mezclado, por
la extensa variedad de amalgamadores, los cuales difieren en ve-
locidad, configuracién de los patrones de oscilacién, disefio de
las cépsulas, etc. Ademés la cantidad de trabajo que se requiere
para la amalgamacién de varias aleaciones varfa muchisimo de uno
a otro; por ejemplo, las aleaciones esféricas requieren menor --
tiempo de amalgamacién que las aleaciones de limadura; una mez--
cla m&s grande requiere mayor tiempo de mezclado que una pequefia.

Las instrucciones del fabricante contienen un catdlogo de ti-
empo para el mezclado de la aleaci6n. Pero debe servir s6lo como
orientaci6n general, por las variaciones en los amalgamadores, -
atn de la misma marca. »
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A cont1nuac16n se presentan tres tlpOS de amalgamas dlferenteS’

ocndad del amal-

gdndoéAde trituracion
Porci6n 2 Porci6n 3 Porcibn

9-12 12-15
L F 16-19 18-22
Wig- 1-bugg',; L LP-60 12-15 14-17 16-20

Torft oo o o 15-19  18-22  20-24
Capmaster o - 15-19 18-22 20-24
Silamat - 6-9 7-10 9-12

Nota. Los tiempos recomendados son aproximados ya que pueden variar
debido a las tolerancias de los fabricantes y variaciones de la co
rriente electrica.

LUXALLOY (Fase dispersa sin Cinc)

Amalgamador “Velocidad == =~ Segundos de trituraci6n
- 1 Dosis 2 Dosis 3 Dosis
1. Tabl. 2 Tabl. 3 Tabl.

Amalgamaster Crown  Baja 20 25-30 25-30
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CASH (Detrey)

‘Baker
Capmaster -
Hanau
Torit

LUMICON-

Amalgamador

Ségﬁﬁaééfde'trituraciOn

osis 2 Dosis 3 Dosis
1“Tabl. 2 Tabl. - 3 Tabl.
Amalgamaster ~ Baja 20 25-30  25-30
ASH (Detrey) Ultra 4 5 6-8
Baker Ultra 30 -4 6
Capmaster Alta 15 17 20
Hanau Alta 15~ 20 25
Torit ~~Baja 25-30 -~
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~ CONDENSACION

Su prop051to es’ condensar 1as par g mma no unidas de manera
que se junten tanto como sea posxble y-formar la amalgama y entren
en todas partes del preparado de la cav1déd y hagan que se adapte
estrechamente a las paredes de ésta. La 'malgama rica en Mercurio
debe llevarse hasta el tope de cada 1ncremento en tanto es conden-
sada, de manera que los incrementos se. unan entre sf. Como ya men-
cionamos, si hay exceso de Mercurio en»la mezcla original, deberd
eliminarse en cada incremento, cuandd‘se trabaja hasta el tope, me
diante el procedimiento de condensaci6n. Con la técnica del Mercu-
rio minimo, el material suave y mojado se elimina durante la conden
sacion de la aleaci6bn con menos riesgos. En condiciones ideales de
trituraci6bn y condensacibn, hay poco peligro de eliminar demaciado
Mercurio durante la condensacion.

Despu€s de hacer la mezcla, debe iniciarse de inmediato la con-
densaci6n de la amalgama dentro de la cavidad preparada, mientras
mayor sea el lapso entre la mezcla y la condensaci6én, més débil --
serd la amalgama. Ademds, se incrementaré el contenido de Mercurio
y el escurrimiento de la amalgama. A pesar de que el tiempo permi*
tible entre la trituraci6n y la condensaci6n varfa en cierto grado
con la aleaci6n, una buena regla consiste en descartar la amalgama
que tenga 3 o 4 minutos de haberse hecho. Por ello para hacer una

restauraci6n grande se requieren varias mezclas.

La reduccién en la resistencia (que resulta de la condensacion
retardada) se debe a la combinaci6n de varios factores. Es proba-
ble que la condensacion del material fraguado de manera parcial --
fracture y destruya la matriz ya formada y si la aleaci6n ha perdi
do una conciderable cantidad de plasticidad, es dificil condensar-
la sin producir capas y espacios internos.

En conclusién, Ia'condensaciOn debe ser lo mé&s répida posible,-
en cualquier caso, debe estar disponible una mezcla de amalgama --
fresca si la condensacién tardard més de 3 o 4 minutos.

El campo operatorio debe conservarse completamente seco durante
la condensacibn. '
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'“ Es- durante éste procedlm '6mpléta adéb:
;fac10n de la amafgama aylas:‘, » a dag Tamblén durante
;ésta operacxén el oper d ad,de Mercurlo que --
“que a, 1o que a su vez in-
cambio d1menc1onal escurrimiento
pnoporc10n. En .general, cuanto --
;ddrante la condensaci6bn, mds se ex
:lffraguar y mayor serd su escurrimien
Un aumento en el contenido de

: wila mezcla de“amalgama no debe tocarse con las manos. La mezcla

"Vfresca de aleaci6n contiene Mercurio libre y por esto debe evitar-
se elrcontacto de la piel del personal dental. En segundo lugar, -
la Sﬁperficie de la piel es hGmeda y podria contaminar la amalgama

Una vez que las cantidades de amalgama se inserten en la prepa-
racién de la cavidad deberéd condensarse de inmediato con una fuer-
te compresi6n para eliminar los espacios y adaptar el material a -
las paredes. La punta del condensador o cara, se presiona sobre la
masa de amalgama en forma manual. La condensaci6tn empieza en el --
centro, y luego la punta del condensador se coloca poco a poco ha-
cia las paredes de la cavidad. Al terminar la condensaci6n de la -
amalgama, la superficie debe tener un aspecto brillante, ésto indi
ca que en la superficie hay suficiente Mercurio para difundirse en
la proxima cantidad de amalgama. Si ésto no ocurre, los incremen--
tos de amalgama no se unirén y la restauraci6n se laminaré.

Si la cavidad es grande o si, por alguna razén, se requiere ti-
empo extra para completar la condensaci6ébn, puede hacerse otra mez-
cla antes de que la original se reduzca o pierda su plasticidad.

La presi6n de condensaci6n depende del 4drea del punto de traba-
jo del condensador y de la fuerza que el operador aplique sobre -
ella. Cuando se aplica fuerza a un tamafio m&s pequefio de condensa-
dor, es mayor la presifn que se ejerce sobre la amalgama.
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sPor: ejemplo, un em‘
sador de: punto c1rcula
condensac16n de 140 =Kg/cm

2‘mm de dlametro orlglna una presxén de
‘el mlsmo ‘empuje aplicado a un condensa

‘  dor de 23, 5 mmide dxametrowcausa una presi6on de condensacién de ape

. nas. 47 Kg/cm Es pues evndente la mayor eficacia del condensador
mas.: pequeno, a no ser que sea demaciado pequefto y que solo haga --
agu3eros en.laz masa Sila punta del condensador es demasiado gran
de,.el operador no puede generar la suficiente presion de condensa
cion.y forsar la -amalgama hacia adentro de las dreas retentivas.

CONDENSACION MECANICA

Sus procedimientos y principios son los mismos que los de la --
condensacion manual; y también en ésta se aplican pequefios incre--
mentos de amalgama. La uUnica diferencia estriba en que la condensa
cion se hace por medio de un dispositivo automético que emplea va-
rios mecanismos; algunos proporcionan cierto tipo de impacto de --
fuerza, mientras que en otros interviene.una répida vibraci6n o --
golpeteo. Independientemente de que el dispositivo sea de impacto
o vibratorio, se necesita menos energfa que en la condensaci6n ma-
nual, y por lo tanto, la operacién se le facilita al dentista.

También se ha revelado que no existe superioridad en las propie
dades fisicas de la masa de amalgama condensada en forma mecdnica
sobre la condensada correctamente en forma manual.

En resumen, el objetivo de la condensaci6n es compactar la alea
ci6on dentro de la cavidad preparada, de manera que se obtenga la -
mayor densidad posible, con el suficiente Mercurio para asegurar -
la completa continuidad de la fase matriz entre las particulas re-
manentes de aleaci6n. Si éste objetivo se consigue, la resistencia
de la amalgama se incrementard y el escurrimiento disminuye.
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yolan rézdn de ésta Ilmltac10n es Slmple se habfa --
losi’s mayores del metal producfan una excesiva expa
Lo e ahamalgama haciéndola poco apropiada para el uso dental
’“tamblén se habia comprobado que se -reducfa la resistencia de la -~

' aleac16n y que “las condiciones de manejo sufrfan cierto deterioro,
51n;embargq, empezaron a aparecer amalgamas con un contenido de Co
. brefcada,vez mayor,; ‘los fabricantes hablaban maravillas de éstos -
huevos,productos y la literatura cientifica sobre el tema parecia

"~ darles ‘la razén. éQue habfa pasado? (Por que misterioso mecanismo

el tab@ del pasado se transformaba en la panacea del presente?

En brincipio, se pudo comprobar que todas las amalgamas con alto -
_contenido de Cobre ensayadas antes de la década de los sesentas --
habfan basado su reforma a la férmula sobre un aumento del Cobre a
ekpensas del Estafio. Las proporciones de Plata y Cinc se habfan de
jado inalterables. Diversos estudios realizados sobre las aleacio-
nes demostraron que cuando el Estafio bajaba del 25%, empezaban a -
aparecer los problemas de expansi6n que hacfan poco menos que inu-
tilizable en estas amalgamas para fines dentales.

Aparentemente, a nadie se le ocurrid sustituir Plata por Cobre,
dejando intacta la proporcién de Estafio en sus niveles normales de
25-27%. Cuando empezaron a hacerse estos experimentos, ya se habfa
acumulado una conciderable masa de opinién cientifica que condena-
ban a las amalgamas con alto contenido de Cobre, razén por la cual
fué necesario realizar un doble trabajo: primero, superar los pre-
juicios contra el Cobre, y segundo, demostrar que sustituyendo Pla
ta en el lugar de Estafio por Cobre, se podfan lograr amalgamas con
mejores propiedades fisicas.

Ya no se presentaban las amalgamas en limaduras solamente, sino
que se popularizo la forma esférica por atomizaci6én y en muchos ca
sos, la combinacién de limaduras con partfculas esféricas en un --
compuesto eutéctico.
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El compuesto eutéctlco formado por la combinaci6n de limaduras
~cons partIcuLas esférlcas otorgo a los fabricantes una nueva posi-
"fla 1ncorporac16n del Cobre. En Iugar de incluir el -
A se fabric6 és-

para -

#fEsta;comblnac16n de formas y materiales estéd concebida para abre-

;v1arzla fase Estafo-Mercurio del proceso de amalgamacibn, evitan-
’  do‘asi Ias dificultades de debilidad y suceptibilidad que tal fa-
 se'tiene.

También es importante mencionar que los resultados del exceso
de Mercurio en las amalgamas son de sobra conocidos: falta de re-
sistencia de la restauraci6n, grandes expanciones de la amalgama
y una tendencia al escurrimiento aGn bajo presiones relativamente
ligeras. Pero lo que es més sutil y que por lo tanto merece aten-
cion especial, es la serie de pequeias fallas que se producen por
errores relativamente insignificantes a la hora de agregar el Mer
curio.
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';,1La'amé1gama puede expanderse o contraerse, segln se manipule.
“Eniteorfa, el cambio dimensional deberfa ser pequefio. Una contrac
..ci6n intensa puede causar microfiltracién y luego formacién de -

‘cal bajo la restauracién. Una expansi6én excesiva puede ejercer
~..presién’sobre la pulpa dental y origina dolor postoperatorio o -

“:ﬁbjen protusién de la restauracién. Normalmente el cambio dimen--

fsfdha}fse registra durante un perfodo de 24 hrs.
_MEDIDA DEL CAMBIO DIMENSIONAL

El' cambio dimensional de la amalgama varfa segln se comprima
durante su colocacién. Al comprimir una muestra decreceré la ex-
pansién o se incrementard la contraccién.

La especificacion No. 1 de la American Dental Association, -
exige que la amalgama no se contraiga ni se expanda en m&s de 20
um/cm. Esta expansi6én se.mide entre 5 min y 24 hrs después de --
haber empezado la trituracién. mediante un dispositivo cuya exac
titud sea de al menos 0.5 um. La prueba se hace a 37°C en mues--
tras de 8mm de longitud y 4mm de didmetro; el volumen de la amal
gama equivale al que se utiliza en las grandes restauraciones de
amalgama.

TEORIA DEL CAMBIO DIMENSIONAL

Casi todas las amalgamas modernas muestran una contraccién --
neta cuando se tritura con un amalgamador mecénico y se evallan
por éste procedimiento. El cambio dimensional suele describirse
como aquel en el cual la muestra experimenta una contraccibn --
inicial por cerca de 20 min. después del inicio de la tritura---
ci6én y entonces empieza a expandirse.

25



eFGamma 1 causarIan una pre516n desde el exterior,
ka la contraccién.

aexpansién.ocurrird si ‘los cristales Gamma 1 chocan y si hay
nte Mercurio en la mezcla al iniciarse la medici6n del cam
' f5naI‘o si- hay suficiente Mercurio liquido como para --
nar una matriz pldstica. Después de que se ha formado --
Aﬁtriszigida Gamma 1,el crecimiento de los cristales Gamma 1
“_éﬁef_que la matriz se expanda. En vez de crecer para --
tros cristales Gamma 1 hacia el exterior, los cristales
m crecerén dentro de los espacios intersticiales que conti-
*enen Mefcurlo Este crecimiento crecerd y consumiré el Mercurio -
que origine una reacci6n contfnua.

‘Asf, la manipulaci6én en la que interviene una menor cantidad -
de Mercurio en la mezcla, favorecerd la contracci6n.

La medici6n del cambio dimenSional casi de todas las modernas
amalgamas indica una contracci6n neta.

ESCURRIMIENTO

El escurrimiento es una propiedad importante que indica las --
caracteristicas de resistencia mecdnica de las restauraciones de
amalgama. Cuanto mayor sea la cantidad de escurrimiento o deforma
ci6bn bajo carga estdtica que experimenta una masa de amalgama,mds
débil se la debe considerar. No solo varfa la cantidad de escurri
miento en los distintos productos y composiciones sino que también
la manipulacion de la masa de amalgama que realiza el odont6logo
durante la mezcla e inserci6n en la cavidad influyen significati-
vamente sobre el porcentaje del escurrimiento. A mayor contenido
de Mercurio en la restauraci6n de amalgama mayor es el porcentaje

de escurrimiento.
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'iﬂaﬁade'Cobre, el escurrimiento
fréctura marginal, muchas de ellas
to 'de 0.4 o menos. No obstante, se -
‘comportamiento clfnico de las di-
ferentes amalgama 'efdésprenderse de sus grados de escu-

; rrlmlento
MEDIC10N Q‘

. ,LagespecificaciOn namerofi*de'la'American Dental Associati6n, -
: cohtiene'larsiguienfe prueba para el escurrimiento: un cilindro de
“‘amalgama de una semana de haberse hecho, de 8 mm de largo y 4 mm -
‘de didmetro, se somete a una carga compresiva de 36 MPa(5200Lb X -
Pulgadaz) en un medio cuya temperatura equivale a 37°C. El cambio
en la longitud del cilindro, que ocurre entre la primera y la cuar
ta horas de prueba, se divide entre la longitud original y se mul-
tiplica por 100. Con ésto se obtiene el porcentaje de escurrimiento
durante el periodo de tres horas, el cual es proporcional al "gra-
do de escurrimiento".

Los valores de escurrimiento que asigna la ADA a las amalgamas
convencionales varfa entre 0.80 y 8.00%. Como se acaba de anotar -
las amalgamas con alto contenido de Cobre tienen valores de escu--
rrimiento mé&s bajos (algunos menores del 0.1%). Sin embargo, no -
hay datos que indiquen que al disminuir el valor de escurrimiento
de la ADA por debajo de 0.1%, se modificara la fractura marginal.
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ESPECIFICACION NUMERO. 1 DE LA A.D.A. PARA ALEACION DE AMALGAMA

. La'ESbecificéﬁiOn:nﬁmero;l'de la"A.D.A. para aleaci6bn de amalga
ma tiene ciertos requisftos que ayudan en forma significativa al -
control de las cualidades de la amalgama dental.

La primera revisi6n de la especificaci6én namero 1 de la A.D.A.
tuvo vigencia desde 1934 hasta 1960. En 1960 entr6 en vigencia la
segunda revisiébn con varios cambios fundamentales en los requisi--
tos logrédndose que se adecuara a la especificaci6bn namero 1 de la
F.D.1. para aleaci6bn de amalgama. La tercera revisi6n, que entr6 -
en vigencia en 1970, reflej6 varios cambios e incluy6 su adopciébn
como Norma Nacional Americana Z 156.

REQUISITOS
La especificaci6n indica que la composiciébn quimica de la alea-

ci6bn para amalgama, debe formar una amalgama pldstica y homogénea
al ser mezclada de acuerdo- con las -instrucciones del fabricante.
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No se.ha descubierto con precisi6n la funcion de la corros}ﬁ%ﬁ;
en el proceéo de destrucci6n marginal. No obstante, se han idea- ’
do varias teorIéquue los relacionan. Las aleaciones convenciona
les. muestran que:la fase Gamma 2 interviene tanto en la falla --
marginal .‘como en la corrosi6n activa. Pero dicha relaci6én puede
aplicarse a las aleaciones con alto contenido de Cobre.

En resGmen, si se quisiera dar una definici6on completa de lo
que se conoce como corrosién es: la destrucci6én de un cuerpo s¢
lido mediante la acci6n quimica o electrqlitica no intencional -
que se origina .en su superficie. Generalmente la pigmentacibn es
el paso previo a la corrosion. '

Hay 2 tipos de corrosi6n que son:
a) Quimica
b) Electro-quimica o Electrolitica

Quimica.- Se presenta cuando reaccionan las dos superficies -

,AVV (Amalgama y el azGfre de algunos alimentos)

Electrolftica.- Como ejemplo se menciona al Galvanismo y como

consecuencia se presenta un deterioro de sus-
tancia de un material.

Aunque el Sulfuro de Plata puede ser muy notorio en los dep6-
sitos opacos, los productos de corrosién que se encuentran con -
mayor frecuencia en las aleaciones de amalgama convencionales --
'son los 6xidos y los Cloruros de Estafio.

Una amalgama con alto contenido de Cobre es cat6dica con res-
pecto a una amalgama convencional. Por ello se afirma que si se
coloca una nueva amalgama de alto contenido de Cobre en una boca
que ya tiene restauraciones de amalgama convencional, se acele--
rard la corrosién y la falla en ésta (ltima

La fase Gamma 2 es la mds an6édica de las que se presentan en -
las aleaciones en amalgama, por ello las amalgamas con alto con--
tenido de Cobre, muestran un mejor comportamiento corrosivo en el
laboratorio cuando se les compara con,las amalgamas convenciona--
les.
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“En” un estudlo_de ]aboratory
‘ 6n - tamblén'
malgamas durante-—

“En generalbgf!;f; acione nido de”Cobre,mees--
tran mejor: comportamlento ‘que-las aleaciones --
;convenc1onales o :

: 'E'Ffé(:for_ OF Lh CONTAMINACION PO

Todas las observaciones brésentadas se han relacionado con el
cambio dimensional s6lo durante las primeras 24 hrs.

Algunas amalgamas mezcladas continGan expandiéndose al menos -
durante dos afios. Se ha sugerido que ésta expancién se puede rela
cionar a la desaparici6n de algunas o todas las fases Gamma 2 en
las amalgamas con alto contenido de Cobre. Sin embargo, si se ma-
nipulan en forma apropiada, la mayor parte de las amalgamas pre--
sentan poco cambio dimensional después de 24 hrs. Sin embargo, si
la humedad llega a contaminar la amalgama, se produce una expan--
si6n considerable, la cual comienza entre los tres y cinco dfas y
continGa meses, alcanzando valores superiores a 400 um (0.4%).
Este tipo de expansi6n se denomina expansién retardada.

La expansifn retardada tiene mucho que ver con el Cinc de la -
amalgama. Se ha demostrado que la presi6n interna del Hidr6geno -
puede elevarse a niveles bastante altos para causar el escurrimi-
ento de la amalgama y originar asf la expansi6n. Si no hay Cinc,
no hay expansién.

La contaminacion de la amalgama puede suceder en cualquier mo-
mento de su preparacién y colocacién en su cavidad. Si durante la
trituraci6bn o condensaci6n tocamos con la mano la amalgama que --
contiene Cinc; podemos introducir secreciones de la piel. Si no -
mantenemos seca la zona de trabajo, la saliva puede contaminar --
la amalgama durante la condensaci6n.
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En sintesis,
.fdadj»séa“clll:ﬁ
~dad tallad
Cinc.

TALLADO Y PULIDO

fUhaivéé condensada la amalgama en la cavidad, se talla la res-
-tauraci6n para reproducir la correspondiente anatomfa dentaria.

Si se ha seguido la técnica adecuada, la amalgama estd§ lista -
para ser tallada tan pronto como concluya la condensaci6n. No ---
obstante, el tallado de la amalgama s6lo comenzaréd cuando &ésta --
haya endurecido lo suficiente para ofrecer resistencia al instru-
mento de tallado. Al tallar, debe ofrse el crepitado o sonido me-
tdlico. Si se comienza el tallado demasiado temprano, la amalgama
estard muy blanda y se desprenderd de los bordes, incluso con el
més afilado de los instrumentos de tallado.

Después del tallado, la superficie de la restauraci6n deberd
estar lista. Esto se obtendrd mediante un brufiido moderado de la
superficie y de los bordes de la restauraci6én., Si la aleaci6n --
endurece de manera bastante ré&pida, deberd tener suficiente resis
tencia y soportar una presion firme, pero no una fricci6n demasia
do pesada.

No se ha definido con precisi6n el efecto exacto del brufido -
sobre la adaptaci6én marginal y sobre las propiedades, como la du-
reza. No obstante, hay pruebas de que las superficies de la amal-
gama que han sido brunidas, y luego pulidas de manera ligera, son
mucho més lisas que las superficies s6lo talladas. El brufido ---
exige tomar ciertas precauciones; no debe ejercerse una presién -
indebida y debe evitarse la generaci6n de calor. Cualquier tempe-
ratura mayor de 60°C, causard la expulsibn del Mercurio. Este ---
exceso de Mercurio, en los bordes provoca una acelerada corrosibn
y fractura marginal, o ambas cosas.
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Como ya se indic6, el
ber& hacerse hasta que‘I -amalgama haya aguado
Deberé&n mediar por lo menos Zd,horas despuésfde la condensacion y
si es posible, més tlempo ‘ES muy’ 1mportante que la“ superficie -~
del metal quede lisa y uniforme.

uracién no de

La técnica de pulido es cuesti6n de preferencias personales; -
aconsejamos consultar textos sobre operatoria dental. lo que nos
interesa subrayar es la necesidad de utilizar abrasivos de grado
decreciente y evitar la generacién de calor.

La restauraci6n no termina hasta que sus mérgenes hayan sido -
ajustados en forma total y sus superficies esten completamente --
lisas.
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CCAPITULO IV e
ST UEFECTOST CLINICOS

~ AMALGAMAS CON ALTO CONTENIDO DE COBRE: EVALUACION DESPUES DE 3
AROS DE PRACTICA EN UNA CIUDAD Y EN UN POBLADO.

El objetivo del estudio fué para comparar los resultados de -
las -restauraciones con una amalgama llamada SYBRALOY, colocadas
por el mismo operador en dos diferentes localidades de prédctica.

Las evaluaciones de las restauraciones fueron basadas en ob--
servaciones de fracturas marginales, manchas y decoloracién.

Las muestras de restauraci6én de SYBRALOY, en una ciudad fue--
ron més satisfactorias que las de una poblaci6n, las decoloracio
nes superficiales prueban ser insatisfactorias, especialmente en
las muestras del pueblo, pero pueden ser removidas con una lige-~
ra pulida.

INTRODUCCION

Las proporciones de las aleaciones y tiempo de trituracién de
las mismas pueden variar entre las prédcticas dentales y los ope
radores quienes colocan las restauraciones, han demostrado ser -
factores importantes, comoquiera que sea ningln estudio ha inves
tigado los efectos en las localizaciones geogréficas de muestras
dentales similares y se pueden tener en los resultados clinicos.

El presente estGdio ecesoré severas caracteristicas clinicas
de alto contenido de Cobre en las aleaciones, restauraciones co-
locadas por el mismo operador en dos diferentes localidades y --
los hé&bitos de varios pacientes quienes participaron en el estu-
dio también fueron evaluados.

MATERIALES Y METODOS

SYBRALOY 1, contiene partfculas esféricas en la aleaci6én con
un contenido de 30% de Cobre, fué la. amalgama que se usé para --
éste estudio.
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La alta ca11dad de las restarraciones que fueron colocadas por
"kun‘operaqpr, ‘en dientes perma‘ <ntes posteriores de pacientes tra-
tados en dos diferentes loca.‘zaciones.

\ “Una investigaci6én fué hecha 3:n Newton, un suburbio de la ciudad
" de Adelaide, en tanto que la otri fué en Lameroo, el centro de la
ciudad, a 200 Km. de distancia, .as dos muestras usaron el mismo
equipo, instrumental, material y técnica. Pero diferentes asisten
tes dentales. Las 157 restauraciores para las evaluaciones después
de tres afios, fueron puestas durante 1979 y 1980 en dientes perma
nentes de 37 pacientes, todas las restauraciones fueron cuidadosa
mente terminadas y pulidas después de dos semanas..

La apreciaci6n especifica en razén de la fractura marginal y -
manchas, es tan buena como la superficie rugosa y decoloraci6n, -
las restauraciones fueron evaluadas al tiempo de colocarlas y des
pues de pulirlas. También fueron hachas evaluaciones directas de
clfnicas de pacientes con higiene oral normal, basadas en la exten
ci6n de depb6bsito de placa y gingivitis.

Pacientes que fumaron més de 20 cigarros diarios o tomaron mds
de 8 tazas de café, fueron clasificados como gran fumadores o gran
bebedores. Las observaciones fuéron también hechas en pacientes -
que tienen dentaduras parciales removibles, las cuales entran en
contacto con las restauraciones. Después de tres afios, habfan 94
restauraciones de SYBRALOY disponibles por evaluaciones de Newton
y 63 de Lameroo.

RESULTADOS
Las restauraciones fuéron evaluadas al final de un perfodo de
3 afos y no hubo diferencia significativa entre las dos muestras

por la edad de los pacientes o la clasificaci6n de las restaura-
ciones puestas o colocadas.
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Nmfahbbcﬁiﬁdbbwﬁné”ai}érencja_sjgnificativa entre los pacientes
de.lagdos muestras .'acerca -de fumar o hébitos de café o los que -~
tenfan dentaduras parciales, hubo una débil tendencia por los pa-
cientes de los suburbios por tener una restauraci6n grande y una
pobre higiene oral, pero la diferencia no fué significativa des--
pués de tres afos en las restauraciones en Lameroo, Se encontr6 -
que habfa una falla debido a una fractura y que fué omitida por -
el estudio.

Ninguna de las restauraciones mostr6é caries marginal, los re--
sultados muestran que las caracterfsticas de fracturas marginales
manchas marginales y superficies rugosas por la restauraci6n, fue
ron todas asesoradas como buenas o adecuadas, en las dos préacti--
cas después de un perfiodo de tres afios, la superficie decolorada
tendi6 a ser clasificada como no satisfactoria. Los registros to-
tales de las diferentes caracterfsticas de las restauraciones de-
terioradas, fuéron significativamente més altas en Lameroo que en
las de Newton.

Las restauraciones con SYBRALOY, de las dos muestras ensefiaron
estadisticamente deterioraci6n significativa por las 4 compara---
ciones de clfinica asesorada y que a continuaci6én se explica:

La comparaci6bn de restauraciones colocadas en las dos muestras --
después de un perfodo de tres afios, pese a las deterioraciones en
las amalgamas, la mayorfa segufan reportandose como clinicamente
buenas o adecuadas, solamente aquellas que fueron no satistacto--
rias necesitaron una ligera pulida para remover la decoloracién
de la superficie.

DISCUSION

Fueron obtenidos dos resultados, que fuéron las amalgamas de -
las dos muestras y fueron'estadisticamente significantes con dete
rioracién através del tiempo, el deslustre fué practicamente malo
pero ésto no quiere decir que las restauraciones necesitaban ser
cambiadas. Por cierto todas las caracteristicas de deterioracién,
segufan siendo buenas o adecuadas, después de tres afos.
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}xas, nor almente neceSItaban una pulida ligera para ser nuevamen
te adecuhdas, éstos resultados fueron inspeccionados y los resul-
 tados fueron al igual que otro estudio reciente llevado a cabo --
"por los autores Smales y Gerke en 1984,

' ‘La segunda conclusibén, es que las amalgamas colocadas en el --
‘pueblo de Lameroo fueron significativamente m&s deterioradas, con
el mismo perfodo de tiempo, cuando comparadas con aquellas coloca
das en la ciudad de Newton.

Se ha comprobado que diferentes operadores y diferentes pfopog
ciones de Aleaci6n-Mercurio, pueden influir entre los resultados
de los estudios de amalgama. El presente estudio utiliz6é la misma
experiencia del operador y us6é la tableta de SYBRALOY normal, pa-
ra eliminar éstos factores que modifiquen los resultados, de cual
quier manera otros estudios han ensefiado que a pesar de que exis-

tan diferencias del operador, ellos no van a ser influenciados, -
especialmente con las aleaciones con alto contenido de Cobre. Se
asegur6 que las porciones de SYBRALOY, fueron usadas con buen con
trol de calidad.

Habfa una ligera tendencia de mds pacientes por tener restaura
ciones grandes en el pueblo que en la ciudad, pero ésto no demos-
tr6 ser significativo por estadistica, como quiera que sea, era -
mds fdcil detectar signos de deterioracién en las obturaciones --
grandes que en las chicas, por cada caracterfstica clfnica contri
buida, los resultados indicaron que las restauraciones colocadas
en pacientes de un pueblo se deterioraban mé&s rapidamente que si
estuvieran ya fuese situadas en una poblaci6n de préctica o que -
si estuvieran viviendo en la ciudad.

De tal forma tal vez haya sido por haber pocos habitos de hi--
giene oral, junto con el poco porcentaje de restauraciones gran--
des colocadas en el paciente que viva en una poblaciobn.
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CONCLUSTON

En conclusi6n las amalgamas con alto contenido de Co-
bre, representa un avance en el desarrollo de las restau
raciones con amalgama ya que tienen un rendimiento clini
co superior cuando se comparan con los materiales conven
cionales, bajo las mismas condiciones clinicas.

Sin embargo, es nécesario efectuar estudios con pla--
zos més largos para poder diferenciar las caracterf{sti--
cas propias de la adicién de Cu.

Pienso que es necesario elaborar una teorfia que inte-
gre las variables que pueden influir sobre éstos nuevos
materiales, para ser posible una diferenciaci6n de los -
factores mads importantes en su rendimiento clfnico.
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