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INTRODUCCTION

La introduccidn de los composites fotopolimerizables supuso una
importante mejoria tanto en la estabilidad del color, como en la

resistencia al desgaste.

A comienzos de la década de los 70's se introdujo el primer pro
cedimiento de fotopolimerizacidn en resinas compuestas polimeri
zables con luz ultravioleta. Aunque en este caso el mecanismo
sigue consistiendo en la generacién de radicales libres, en vez
de utilizar una fuente de energia quimica, los nuevos sistemas
emplean energia foténica procedentes de lamparas de luz ultravig

leta o de haldgeno,

La accidén de la luz en sus longitudes de ondas largas sobre un-
éter fotosensible constituyen la base de las primeras resinas

actividas por la lu=z.

Las observaciones clinicas a largo plazo sobre materiales foto-
polimerizables han demostrado que tienen una mayor estabilidad
del color y que resisten mds fdcilmente la pérdida de contorno

cuando se colocan en zonas que han de soportar tensiones.



CAPITULO X

HISTORIA DE LAS RESINAS

El nombre genérico de plasticos, corresponde a un grupo de sus-
tancias naturales o sintéticas que provicnen de la gran diversi
dad de la gquimica del carbono o coleoides orgdnicos que dentro -—
del grupo, podemos decir que vivimos en la era del plastico y -

que han sustituido en gran parte a los metales.

En Odontologia, los pldsticos sintéticos tienen gran utilidad y
diferentes aplicaciones entre otras: bases para dentaduras arti
ficiales, aparatos de ortodoncia y ortopedia, placas para prostgo
doncia y cirugia, placas protectoras, carillas eététicas en corp
nas y puentes, prétesis removibles, materinles de obturacién en

operatoria, etc.

Los pldsticos fueron utilizades como adhesivos desde su apari--
cidn, pero su uso no generalizd hasta fines de la década de 1940
cuando se introdujeron las resinas epfxicas como materiales mi-
lagrosos, es decir, ficilmente aplicables y capaces de hacer —--—
uniones entre superficies similares o distintas que pudieran so

portar una tonelada o mas por pulgada’.

Los requerimientos de la industria aeroespacial en cuanto a las
uniones de alta resistencia metal con metal, metal con plédsticos,
rApidamente produjeron una moderna tecnologia basada en la di--

versidad de nuevas resinas.



Esta tecnologia se reforzé con el desarrollo paralelo de lami-—-

nados de vidrio y metal con fibras o resinas compuestas.

A mediados de la década de 1950, los investigadores comenzaron a
vislumbrar la posibilidad de que ciertos aspectos de la crecien
te tecnologia adhesiva podria transferirse a dentina y esmalte

para hacer factible una nueva forma de Odontologia.

La tecnologia de estos materiales ha tenido su verdadero origen
en el trabajo realizado por R. L. Bowyen, miembro de la Asocia-

cidén Dental Americana de Oficina Nacional de Normas.

A fines de la década de los 50's, se desarrolld la clase espe——
cial de materiales dentales que actualmente se éonoce como dia-
crilatos aromdticos y cuando tiencn cargas, hay resinas compues

tas y combinadas.

El diacrilato principal utilizado en la tecnologia de materiales

dentales se basa en la resino epdxica de empleo m3s comfin.

Las resinas fueron investigadas desde el punto de vista Odonto-
l6gico durante la década de los 60's, para determinar fundamen-

talmente su posible uso como ortodéntico.

La Gnica desventaja aparente de dicha resina, es la falta de ca
pacidad para conseguir tiempos de curado clinicamente practicos

sin calor externo.

Los diacrilatos de estructura similar investigados por Bowe, su
peraron el problema al tiempo que preservaban la mayorfa de 1las
excelentes propledades de la f6rmula de la resina epbxica.
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A principios de 1960, cuando los adhesivos tisulares de ciano-
crilato fueron usados por primera vez para el sellado de los --
puntos y fisuras en desarrollo por investigadores de los Estados

Unidos y Japdn.

Tal vez en esa época o antes, ya se elaboraban restauraciones de
acrilico con una técnica de grabado dcido, de la reparacidn de -

los &ngulos incisales fracturados,

En 1960, aumenti el inter&s en la Odontologia adhesiva, las fuer
zas convenientes de adhesién logradas en condiciones 6ptimas, -
llevaron a los investigadores a buscar mejores condiciones de -
restauraciones en anteriores, afin cuando las térnicas adhesivas

eran inadecuadas.

En algunos procedimientos adhesivos, algunos investigadores si--
guen prefiriendo los antigilios materiales acrilicos para obtura-
cidén, y los cementos policarbexilatos en lugar de resinas com-—

puestas.

Las resinas compuestas y los sistemas de resinas sin carga, con
tinGan siendo materiales de eleccidn para la mayorfa de los in-

vestigadores, en gran parte en las aplicaciones adhesivas.

En su trabajo original sobre dngulos incisales fracturados, - -
Laswell y cclaboradores en 1971, observaron la técnica adhesiva
que era también Gtil para el tratamiento de los defectos del es

malte.

El operador sdlo tiene que usar un dcido y limitar el tallado -
del esmalte, siempre y cuando sea posible., En 1955, Michael - -
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Buonocure, publicéd un método simple para incrementar la adhesién
de los materiales de obturacidén, scrilicos a la superficie del -
esmalte y publicd que cuando el e¢smalte era tratado con un acido
¥y luego lavadeo con agua, se formaban microporosidades en la su--

perficie del esmalte,

El grupo de pléstricos o polimeros se pueden clasificar en cuatro
formas diferentes:

1) Por su origen.

2) Por su aparicién cronolbgica.

3) Por su comportamiento al calor.

4) Por su tipo de reaccidén que experimentan los plésticos, du-
rante el proceso de polimerizacidn.

Clasificacidén de acuerdo con cl origen.

Naturales, Plisticos o Resinas de origen natural,
La mayoria son productos de exudado de troncos de ciertas plan--
tas, tales como el dmbar, colofonia, gomalaca, copal, sandarca,-

damnara, etc.

Sintéticos. Resinas Sintéticas.

Han desplazado en su uso a las naturales segiin el tipo de polime
rizacidén o formacidn de cadenas. Se clasifican en aquellas en --—
las cuales la polimerizacidén viene acompafiada de formacidn de --
productos secundarios, se denomina de condensacidn. Un segundo -
tipo produce cadenss por adicién o suma de moléculas.

Resinas sintéticas de policondensacién. Las mads usadas son las
de fenoplasticas, aminoplasticas, gliceroftdlicas y superpolia-
nidas.

El grupo de fenopldsticas es la reaccién de fenol + formol=fenol
formaldehido por Baekeland, con el nombre de Bakelita.
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Dentro del grupo de aminopldsticos, la melamina utilizada en ais
lantes y fabricacién de discos fonogrificos.

Resinas gliceroftdlicas: tienen su principal aplicacidn en barni
ces y esmaltes al horno para automdviles.

Superpoliamidas: se destaca el nylon, principal representante de
las superpoliamidas, muchas de estas resinas se han empleado en

la elaboracidn de aparatos y dentaduras, pero sin éxito

Clasificacidn por su uso cronoldgico.

El pldstico sintétice mids antiglo fue el celuloide (1870}, segui

do por Bakelita (1908) y la acetil celulosa (1908).

Clasificacidn por su comportamiento al calor.

Las resinas termoplasticas: sc presentan en estado de polve o --—

perlas: se ablandan o plastifican con el calor; estado en el cual
pueden ser moldeadas con presién, para luego enfriarlas. En este

proceso no se experimentan cambios quimicos,

Resinas termoestables: &stas requieren para 1la polimerizacién de

agentes quimicos tales como iniciadores y activadores. Cuando re

quieren de calor como activador se le denomina termocurables.

Clasificacién por su tipo de recaccifén con respecto a los plisticos

Cuando el activador cmpleado es de tipo quimico, estas polimeri-—-—
zan en frio al medio ambiente y reciben el nombre de resina.

De autopolimerizacidén. Durante el procesode polimerizacidn se su-
ceden cambios quimicos, los requisitos ideales de un polimero o -
plistico para uso dental serfa de la siguiente forma:

- No debe ser tdxico e irritante

- Traslucidez y transparencia.



Capacidad de poder darle color.

Estabilidad de color,

Estabilidad dimensional. No debe de haber cambios de volumen:

contraccidén o distorcidn.

Propiedades fisicas y mecdnicas adecuadas para su uso en boga.

Debe de ser impermeable en los fluidos orales y no tomar mal -

olor o aspecto desagradable.

Insclubilidad en el medio oral.

No debe poseer olor o sabor.

Baja densidad.

Su temperatura de ablandamiento térmico debe estar por encima
de la temperatura de los alimentos o bebidas que ingiere el
paciente.

En caso de ruptura, debe poder repararse fdcilmente

La fabricacién de aparatos y su manipulacién no debe exigir

equipos complicados.



CAPITULO II
RESINAS COMPUESTAS

Con los grandes avances logrados en la moderna tecnologia de po-
limeros sintéticos, de altas propicdades fisicas y mecénicas, se
vislumbra en un futuro cercano su aplicacién como material res~-—

taurador efectivo.

Las férmulas de resinas compuestas poseen 3 componentes fundamen
tales:
A) La matriz orgidnica de Resinas,

B) E1 Refuerzo inorgénico.
C) El puente de unién entre las fracciones orgdnica~inorganica

Matriz orgdnica.

La molécula de Bowen para su resina compuesta es de naturaleza -

hibrida acrilica-epéxica, en donde los grupos reactivos epdxicos

(oxiranos) terminales se reemplazan por grupos metacrilicos, mo-

lécula conocida como BIS-GMA.

Esta molécula de acuerdo con Braden peosee caracteristicas nota--—

bles:

1. El niicleo de Bisfenol A. Este niicleo quimice se encuentra pre
sente en plisticos de alta resistencia, tales como los poli-~-—
carbonatos y polisulfonas, polimeros termopldsticos, asi como
entermoestables, tales como las epdxicas.

2. Grupos terminales metacrilicaes, los cuales pueden ser polime-
rizables por los m&todos anotados de perbxido de benzoilo con

iniciador y los grupos activadores,



3. Los grupos hidroxilicos. Estos grupos inducen la unién por -
el hidrdgeno constituyéndose en un material de alta viscosi-
dad.

Las ventajas en el uso de este tipo de mondmeros es la siguiente:

- La contraccidén de polimerizacidn es mucho menor que la experi
mentada por las resinas de metacrilato de metilo, ya que la =-
molécula hidrida del grupo acrilico es s8lo una pequeiia parte
de la gran molécula.

- No es volatil,

~ La reaccidn exotérmica de polimerizacién es baja,

- El tamano de la molécula y su poca movilidad disminuye la po-
sibilidad de penetracidn en los tibulos dentinales, siendo --
asi menos irritante.

- Este copolimero es mucho mis resistente, y de mejores propie~
dades fisicas que los correspondientes a las resinas acrilicas,
siendo de naturaleza termoestable, la alta viscosidad del mo-
ndmero requiere la formulacidén de un diluyente, cual es el --

glicol dimetacrilato.

El Refuerzo

La fase inorginica adicionada a la matriz de polimeros permitird
en alta concentracidn aumentar las caracteristicas de resisten--—
cia compresiva, tensidn, aumento de la dureza yresistencia a la

abracign, disminucidn del coeficiente de expansién térmica, asi

como la de la contraccidn volumétrica de polimerizacidn.

De acuerdo con los sistemas de resinas, el refuerzo inorglnico -
puede oscilar entre un 50% hasta un 48%. Dentro de los materiales
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usados como refuerzo, podemos mencienar: cuarze fundido-vidrio -
de aluminio-silicatos de litio y aluminio-fluoruros de Ca-Vidrio

de estroncio-vidrio de Zn.

Caracteristicas del refuerzo,

Forma de particula: en general se usan diferentes tamafios de par
ticulas, afin cuando algunos sistemas comerciales utilizan parti-
culas muy finas como las de macroparticula y otros tamafios gran—--—
des o hibridas en cuanto a tamahos de particulas.

En el caso de que se requiera radio-opacidad, se adiciona vidrio
de bario F, o estroncio lantano.

Agente de Unidn: para que una sustancia utilizada como refuerzo
actfie como tal, es neccsario que dicho refuerzo tenga unidn qui-
mica a la sustancia a la cual va a reforzar.

Para facilitar la unidn entre dos fases completamente diferentes,
quimicamente, la orgdnica o de polimeros y el refuerzo inorgidni-
co se utilizan los agentes de unidén., Esta unidn debe ser fuerte,
de lo contrario, se producird el desprendimiento de las particu-
las de vidrio y la penetracidn de humedad en la interface.

El agente de unidn mas efectivo y de uso actual, es el metacril-
oxi-propil-trimetoxi-silano.

CcH OCH

3 3

CH2= c -~ COZ(C“2)3 - SI-—=- OCH3

OCH3

SILANO

Los dobles enlaces de esta molécula permiten ficil unidn a los -

mondémeros metaacrilicos, mientras las fracciones si reaccionan -
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con el grupo inorgdnico de refuerzo constituyéndose asi en un --—
verdadero puente de unién. En la prdctica, dicho agente de unidn

es pintado en las particulas de vidrio.

Como se puede deducir de la siguiente tabla, las mejoras logradas
para las resinas compuestas son realmente significativas tanto -
por el refuerzo como por la molécula misma, que de acuerdo con -
Phillips, el peso molecular de Bis-Gma es 512, comparativamente

con la molécula de metacrilato de metilo cuyo peso es solo 100,

PROPIEDADES FISICAS Y MECANICAS DE MATERIALES ESTETICOS
UTILIZADOS EN OPERATORIA

Propiedad Silicatos Resinas Resina
acrilicas - compuesta

Resist.compresiva (MPa) 186-207 71.7 210-290
Resistencia tensional 13 22.8 35-55
M6dulo elastico 25000 2.340 8.000-16000
Dureza 'Knoop) 65 16-20 50-55
Coef.expansidn térmica 7.6 80-90 26-40
Concent, de polimerizacidn - 5.2% 1,2%
Solub. en agua mg?lcm’ 3.5 0.23 0.01-0,06

Biocompatibilidad de las resinas compuestas.

Las resinas acrilicas poseen un potencial irritante sobre el com-
plejo dentino pulpar, como parte integrante de la molécula BIS-GMA
molécula hibrida acrilico-epéxica se debe tener en cuenta, el re-—
querimiento de protejer la dentina expuesta mediante el uso de un

cemento o base intermedia,

La desadaptacidén y pérdidad de sellado entre el material restau-—
rador y las paredes dentarias permitiendo el fendmeno de percoia

cidn marginal con entrada constante de microorganismos, fluidos,
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resvos alimenticios, etc., es quizds el de mayor significado en -~
el proceso de irritacién y alteracidn de la mormalidad dentinopul
pal, de acuerdo con Brannstrom, en los espacios creados entre el

material obturante y paredes dentarias, se alejan y multiplican -
millones de microorganismos, se acumulan productos téxicos prove-
nientes de dichas bacterias y de la descomposicién de restos ali-

menticios.

Los estudios microbiolédgicos demuestran la presencia de anaero--
bios gran positivos y gran negativos, cocos, etc., gue fédcilmen-
te pueden ingresar a lo largo de los tidbulos dentinales hacia --

las capas profundas.

Brannstrom puntualizdé ¢dmo los cortes histolégicos a través de -
dientes con restauraciones desadaptadas, muestran una capa abun-
dante de bacterias y microorganismos por debajo de la restaura--—
cidn, En caso de presencia de dentina reparativa, es digno de --
anotar como el cierre o bloqueo de los canaliculos dentinales no
permiten el ingreso de las colonias de microorganismos. La pre—-—
sencia de estos microorganismos, en otras palabras, la infeccidn

presente, es el factor mis decisivo en la irritacidn pulpar.

Por otra parte, los estudios citotdxicos de Wennberg y colabora-
dores, es decir, la colocacidn de muestras del material dentro -~
de un cultivo de cé&lulas vivas, ha demostrado relativa biccompa-
tibilidad de las resinas compuestas, es decir, la no presentacidn

de muerte celular o escasa inhibicidn en su crecimiento celular.

En el estudio de Wennberg se investiga la reaccidn dentino - pul
par, al colecar restauraciones en resinas compuestas en contacto
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directo con dentina recién cortada en preparaciones cavitarias -

realizadas en dientes de mono.

Se realizd el estudio con dos clases de resinas compuestas:

una

de polimerizacidn quimica adaptic. La segunda de fotocurado foto

fil y un tercer material Sxido de Zinc-eugenol como testigo. Los
resultados son los siguientes:
REACCION PULPAR A TRES MATERIALES DE OBTURACION
Dias Material No. de Dentina Ninguna Reaccidn Pular
dientes remanente mm. ligera moderada
Control de 24 0.47 23 1 -
la preparacidn
7 Adaptic. 8 0.51 7 1 -
Fotofil 16 0.61 3 13 -
ZnQ Eugenol 5 0.73 4 1 -
78 Adaptic 11 0.71 7 4 -
Fotofil 14 0.54 3 6 5
ZnQ Eugenol 6 0.76 6 - -

Clasificacién

De acuerdo con la teorfa previamente expuesta,

ta por 3 fases:

- Fase orgdnica. Es decir,el grupo de polimeros.

una resina compues

- Fase de unidn. Que es responsable de la integracién entre la -

fagse orgidnica e inorgdnica.

~ Fase inorgénica.

Material de refuerzo generalmente vidrio.

La clasificacién de las resinas compuestas pueden hacerse de va—_

rias formas:

Por la época de aparicion,

la cual indica,

ademas,

los avances -

respectivos particularmente en las clases de refuerzos utiliza--—

dos o los tipos de comondmeros.

De acuerdo con esta clasificacibn

tenemos en este momento cinco generaciones de resinas compuestas.
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Clasificacidén Cronoldgica.

Primera Generacidn

Las primeras resinas compuestas aparecidas en el comercio se ca
racterizaron por una fase orgdnica compuesta por BIS-GMA (fdrmu
la de Bowen) y un refuerzo en forma de esferas y prismas de vi-
drio en un porcentaje del 70%,

Este refuerzo de tamafio de particula grande: macroparticuls de
8-10 micrones.

En la actualidad no contamos con productos comerciales de esta
generacidn: consiste de 3 m. de polimerizacidn quimica y adaptic
de Johnson & Johnson. También de polimerizacidn quimica, fueron

exponentes de esta generacibn.

Segunda Generacidn.

La fase orgdnica o de polimeros se aumenta al 50% y al 60%. El
porcentaje de refuerzo de vidrio decrece en forma proporcional,
Es la generacidn de las resinas de microparticula.

Esponentes de esta geperacidn son:

Isopast (Vivadent) Polimerizacidn Q)
quimica

Silar (3m.) Polimerizacidn Q)

Silux (3m.) Fotocurado (F)

Helio-progress Vivadent (F)

Tercera Generacidn.
Corresponde a la de los hibridos, cn donde se involucran en la -
fase inorginica diferentes tamafios de particula micro y particu

la pequefia. Son exponentes de esta generacidn:

Miradapt - Johnson & Johnson [€4)]
Prisma-Fil ~ L.D. Caulk (Q)
Valux - 3M. Co. Fotocurado (F)
Estilux H - Kulzer {(F)
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Cuarta generacidn.

Corresponde al grupo de resinas compuestas mds novedosasg, las -
cuales vienen con alto porcentaje de refuerzo inorgdnico con --
base en vidrio cerdmico y vidrio metdlico. Son resinas compues-
tas para posteriores: Herculite (ker), P-30 (3M), Heliomolar —--
(Vivadent), P-50 (3M). Estilux posterior - Kulzer, Ful-Fil (Cau
1k).

Quinta Generacidn.

Resinas compuestas para posteriores. Técnica indirecta procesa-

da con calor y presidén, o combinaciones con luz, calor, presién,

etc,

Clasificacidn cronoldgica:

Primera generacién
Segunda generaciin
Tercera generacidn Particulas hibridas.
Cuarta generacidn Refuerzo ceramico
Quinta gencracidn : Técnica indirecta

Macroparticula
Microparticula

Una segunda forma de clasificar las resinas compuestas puede —-—
ser la forma en que se efecta su polimerizacidn.
I. Resinas compuestas por iniciadores y activadores quimicos

polimerizacidén quimica.

II. Resinas compuestas que requieren energia radiante: luz ul-
travioleta, o luz visible: resinas de fotocurado.

Una tercera forma de clasificacién seria el de su composicién -

polimérica:

Resinas compuesta de BIS-GMA

Resinas compuestas de BIS-GMA Modificadas
Resinas compuestas de uretanos—diacrilates.
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Los diferentes elementos de refuerzo en las resinas compuestas
ha variado, es decir, ha disminufdo su tamaifio. Por ejemplo, La
microparticula caracteristica de la férmula de la primera gene-
racidn estd compuesta fundamentalmente de cuarzo, vidrio boro--
silicatos o ceriimicos. Los tamaiios de la particula oscilaron --
inicialmente entre 1 a 100 micrones, Actualmente como particula
de distribuciédn matemftica se ticne un rango entre los 5 micro-
nes.

Microparticula

Se obtiene por hidrdlisis y precipitacién;inicialmente estas mi
croparticulas tuvieron un tamaziio promedio de 0,04 micrones. Ac-—
tualmente se utilizan tamafos ligeramente mayores de 0,05 a 0,1
micrones. De todas formas de dispersidu coloidal no visible al -
ojo humano.

Puesto que el uso de estas microparticulas coloidales al ser --
adicionadas en forma directa a la mezcla liquida de mandmeros,
los torna extremadamente viscosos y dificil de manipular, se ha
ideado formas diferentes de realizarlo sin comprometer las pro-
piedades fisicas. En seguida se muestran diferentes tamaiios for

mas y distribucidn de particulas:
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Resinas compuestas hibridas.

La matriz orginica de resinas se refuerza con la incorporacién

de particulas de material inorgdnico de diferente tanmaiio.

Esta técnica se ha impulsado dentro de los productos de la pri-
mera generacién, como Adaptic y Conase. Es por esto, que las rg
sinas de la primera generacidén han desaparecido. La mezcla de -
diferentes tamafios de particulas mejora considerablemente la --
tersura superficial y la capacidad de pulimiento, problema inhe
rente a las primeras fdérmulas de macroparticula. No se podian -
pulirse, ocasionando superficies rugosas aptas para el anclaje

de pigmentos y de placa; al producirse la abrasién de la matriz
de resina las particulas de vidrio aflorahan a la superficie --

creando una irregularidad de gran magnitud.

Como representante del grupo hibrido se pueden mencionar:

Tamaiio promedio

de particula

10 micrones Adaptic a partir de 1980
10 micrones Concise a partir de 1980
10 micrones Aurafil

10 micrones Estilux (post)

10 micrones Ful-fi1l

10 micrones Miradapt

3 micrones P-10 y P-30, Vytol

3 micrones Comand U.F,



Micro-particula

Heterogéneas-particulas
Prepolimerizadas

Productos

Isopast
Phasea-fill
Silar
Superfil

comerciales

Durafill
Heliosit
Silux
Lite

Alto grado de pulimiento

Ventajas:

Buena estética

Conserva tersura

Radiolicidas
Sensibles a2 la técnieca

Desventajas:

Algunos problemas en

propiecdades dptimas y

fisicas

RESINAS COMPUESTAS~ESTUDIO COMPARATIVO

Resinas compuestas primera
generacién.Macro~particula

Resinas Compuestas hibridas

Ventajas:

Propiedades dpticas. Buenas
propiedades fisico~mecinicas

Posible radio-opacidad

Buenas propiedades Spticas
Buenas propiedades fisicas
Resistencia a la abrasién.

Cualidades de morfologia-su
perficie,

Desventajas:

Imposibilidad de pulimento
Rugosidad superficial
Acumulacidén de placa y
pigmentos

Caracteristicas de pulimento
y morfologia superficial in-
ferior comparadas con las mi
cro-particulas.
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Mecanismo de abrasidn

En el momento este tipo de resina de microparticula heterogenea
en particulas prepolimerizadas es la mé&s popular. Las otras dos
formulaciones afin no estdn comercializadas.

A continuacidn las principales férmulas de resinas compuestas,
nombre comerciales, fabricantes,tipo de polimerizacién, tipo de
refuerzo, etc.

Existen, ademds en el comercio, fdérmulas especiales para orto-—
doncia, con el fin de anclar los diferentes aditamentos directa

mente al esmalte dentario.

Mecanismo de abrasidn




RESINAS COMPUESTAS. PRODUCTOS COMERCIALES

RADIO- TIPQ DE

NOMBRE. FABRICANTE CLASIFICACION OPACIDAD  POLIMERIZACION
ADAPTIC JOUNSON & JOHNSON HIBRIDO NO QUIMICA
AURAFIL JOHNSON & JOHNSON HIBRIDRO SI LUZ VISIBLE
BRILLIANT COLTENE HIBRIDO S1 LUZ VISIBLE

+ CALGR
COMMAND SYBRON KERR MACRD SI LUZ VISIBLE
COMAND U.F. SYBRON KERR HIBRIDO 81 LUZ VISIBLE
CLEARFIL KURARY CO. MACRO - QUIMICA
CONCISE 34 CO. HIBRIDO HO QUIMICA
CERVIDENT 5.5. WHITE MACRO 51 QUIMICA
CERTAIN JOUNSON & JOHNSON MACRO NO LUZ VISIBLE
DISTALITE JOHNSON & JOIHSON MICRO - LUZ VISIBLE
DURAFIL XULZER MICRO NO LUZ VISIBLE
ESTILUX KULZER HIBRIDO SI LUZ VISIBLE
FINESSE L.D. CAULK HMICRO §O QUIMICA
FULL-FILL L.D, CAULK HIBRIDO SI LUZ VISIBLE
HELIO~PROGRESS VIVADENT MICRO NG LUZ VISIBLE
HELIOSIT VIVADEN MICRO KNG LUZ VISIBLE
HELIOMOLAR VIVADENT MICRO St LUZ VISIBLE
HERCULITE-XR KERR-SYBRON HIBRIDO S LUZ VISIBLE
ISOPAST VIVADENT MICRO NO QUIMICA
ISOMOLAR VIVADENT MICRO NO QUIMICA
LILE PHASE-ALLOY INC. MICRO NO LUZ VISISBLE
MIRADAPT JOHWSOH & JOHNSOM HIBRIDO ALGO QUIMICA
MIRATHON DENT-MAT HIBRIDG ST QUIMICA
MARATON DENT-MAT HIBRIDO S LUZ VISIBLE
MULTIFIL~VS KULZER HIBRIDO sI LUZ VISIBLE
OCCLUSIN COE LAB. HIBRIDO SI LUZ VISIBLE
PRISMA FINE L.D, CAULK MICRO NO LUZ VISIBLE
PRISMA FIL L.DB. CAULK HIBRIDO SI LUZ VISIBLE
FRISMA AP.H, CAULK HIBRIDO sI LUZ VISIBLE
PIOFILE 5.8, WHITE MACRO SI QUIMICA
P-10 M. C0. RIBRIBO NQ QUIMICA
P-30 M. CO. HIBRIDO SI LUZ VISIBLE
P-50 3M. CO. HIBRIDO ST LUZ VISIBLE
PHASEA FILL PHASE ALLOY MICRO ool QUINICA
REMBRANDT DENT-MAT MICRQ NO LUZ VISIBLE
SINTERFIL TELEDYNE-GETZ HIBRIDO S1 LUZ VISIBLE
SILAR M. co. MICRG HO QUIMICA
SILUX 3M. CO. MICRQ NO LUZ VISIBLE
SILUX PLUS M. €0, HIBRIDO ST LUZ VISIBLE
SIMULATE SYBRON-KERR MACRO 38 QUIMICA
SUPERFIL BOSWORTH MICRG NG QUIMICA
SINILE KERR MACRQ hidl QUIMICA
ULTRABOND DENT-MAT HIBRIDO ST QUIMICA
ULTRABOND DENT-MAT HIBRIDO 51 LUZ VISIBLE
VALUX 34, CO. HIBRIDO SI LUZ VISIBLE
VISTO FIL ESPE-PREMIER HIBRIDO NO LUz VISIBLE



CAPITULO IIX
RESINAS DE FOTOCURADO

En el capitulo anterior, mencionamos los diferentes tipo de po-

limerizacidn:

a) Por medio de agentes quimicos, utilizando un iniciador y un
activador,

b) Polimeros de termocurado. Emplean un iniciador quimico y un
activador de tipo fisico: el calor. El principio fundamental
descritc previamente se basa en la formacidn de radicales 11
bres induciendo la apertura de dobles o triples enlaces,cfec—
to logrado por el iniciador activado.

c) Polimerizacidn dc energia radiante.

Hace mds de 15 afios surgid la primera técnica de polimerizacidn

por cnergia radiante, utilizando una fuente productora de rayos

ultravioletas.

En este caso, 1a induccidn de formacién de radicales libres se -
logra mediante la energia de luz ultravioleta con una longitud
de onda de 360 mandémetros, actuando como activador sobre un --
agente iniciador, incorporado en la resina: benzoinmetil-éter.
Ante el efecto de la energio radiante U.V. se parte la molécula
creando radiales libres exitantes, que inducirdn a la apertura

de dobles enlaces y formacidn de cadenas.

El sistema de fotocuradoc, causdé un gran impactd dentro de la --
profesidn, pues su principal ventaja radica en la facilidad de
elaborar grandes reconstrucciones sin apremio de tiempo, con la

posibilidad de seleccién y combinacién de colores para lograr -
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el efecto estético deseado, ademids de lograrse un grado de poli
merizacidn mayor.

Uno de los primeros productos comerciales fue la lampara de U.V.
de polimerizacidén Nuva-lite de la casa L.D. Caulk, la resina --
compuesta Nuva-Fil y su sellante de fosetas y fisuras Nuva~Seal.
Al poco tiempo de su uso se produjeron algunas publicaciones en
relacidén con los posibles efectos patdgenos de la radiacidn ul-~

travioleta.

Al respecto, el consejo de materiales dentales de la Asociacidn
Dental Americana, hace una publicacidén acerca de la radiacién —
ultravioleta y su aplicacidn en Odontologia. En este reporte, -
se mencionan los diferentes tipos de emisidén de rayos ultravio-

letas, clasificados de acuerdo a su longitud de onda.

Tipos de onda
Radiacidén U.V. onda corta, longitud de onda entre 200 y 290 na-
németros.
Clasificados como Rayos U.V.C. {(corta)
Esta es una radiacidén germicida que debido a su posee ca
pacidad ionizante.
Por consiguiente produce muerte celular atacando el DNA de la -
célula, componente de los rayos solares. Es filtrada en gran =--
parte por las capas atmosféricas por el ozono y la presencia de
vapor de agua. Puede causar ademds, eritema y conjuntivitis. Es

un radiante que debe evitarse.
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Radiacidn U.V. Onda Media. Longitud de Onda entre 290 a 320 na-
ndémetros,

Rayos U.V, B.(Onda media). Componente dentro de la radiacidn -
solar, asi como las anteriores ticne cfecto ionizante, y al - -
igual, produce desprogramacidn celular por ionizacion sobre el
DNA/RNA. Produce quemaduras y formacidn de ampollas sobre la --
piel,arrugas , queratosis y caAncer de piel., Irrita la conjunti-
va, produciendo conjuntivitis, ticne como el anterior efecto --

acumulativeo y tiempo de latencia.

Radiacién U.V. Onda larga. Longitud de onda entre 320 y 400 na-
németros.

Rayos U.V.A. (onda larga).

Esta radiacién llega en gran cantidad dentro de la radiacién so
lar. Causa el denominado bronceado de la piel, es relativamente
inocua, Causa, sin embargo, en determinados paciente exacerva--—
cidn viral. Se contraindica ¢l uso en pacientes albinos, pacien
tes medicados con drogas de efecto fototdxico.

Contraindicados en pacientes con lupus evitematoso sistémico,—
xeroderma pigmentoso,

Posteriormente la publicacién de Birdselletal, confirma los ha-
llazgos anterformente anotados (1977)por la cual cae en desuso

Yy es retirado este sistema comercialmente.

Luz ultravioleta.
El gistema de polimerizacidn con luz ultravioleta ha sido reem-

plazado en forma segura y efectiva con la aparicién de unidades
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de fotrocurado de emisién de luz visible sin componente ultravip
leta; las unidades poseen una limpara haldgena con produccién -
de un haz de color azul con una longitud de onda promedio de —-
468 nandmetros., La resina viene incorporada con un agente qui--

mico sensible a dicha luz.

Ventajas del fotocurado

- Radiacidn inocua, pues no posee efecto ionizante sobre las ~-
células,

-~ Presentacidén del material de resina en forma de una sola pas-
ta; al no requerir espatulado, como en las férmulas de polime
rizacién quimica no se incorpora aire.

De acuerdo con Leinfelder, teniendo en cuenta la densidad de
las resinas compuestas, al espatular los dos componentes de
la forma quimica, es inevitable el atrapamiento de aire, lo -
cual ocasiona vacios que pucden oscilar entre 100 y 500 micrg
nes, lo cual, ademids de debilitar la resistencia del material
lo torna mds opaco y mds apto a la absorcidn del agua. E1 - -
aire, ademids, produce una inhibicién de polimeracidén en las -
capas deresina adyacentes a la burbuja o poro.

- Es espatulado en etapa avanzada, ocasiona disturbio en el pro
ceso de polimerizacidn y disminucién en el grado de polimeri-
zacidén disminuyéndose asi todas las propicdades fisicas y me-
cdnicas, Asi pués, se logra mas alto grado de polimerizacidn
en las resinas de fotocurado.

- La mayor densidad, laausencia de grandes poros llenos de aire
permiten ademds en la resina de fotocurado una mejor estabi--—
lidad del color y resistencia a la abrasién.
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Ventajas de manipulacién, ya que el operador dispone de todo
el tiempo que sea necesario, asi como el control efectivo y -~
el logro del color deseado.

Las resinas de fotocurado permiten la aplicacidémn por incremen
tos, la combinacién de colores y la aplicacidn de tintes, con
el fin de caracterizar la restauracidén llegando a la mimetiza
cién con los dientes adyacentes en un proceso altamente artis-
tico, razdn por la cual se habla hoy en dia de una Odontologis
cosmética.

Se asegura en el sistema de fotocurado la perfecta polimeriza-
cidén de mirgenes delgados, cosa que no sucede en las resinas
de polimerizacidn quimica.

La contraceidn de la resina es minima y controlada.

La posibilidad de termiando y pulimiento final en una sola --

sesidén clinica,

Las diferentes marcas de resina de fotocurado poseen caracteris

ticas individuales de acuerdo con el fabricante, como son:

Peso y tamafio. (portdtiles o de mesa)

Inclusién de medidor de tiempo en segundos automitico (croné-
metro) graduablbe o por emisidén de sonido.

Fibra 6ptica flexible y largo con tubo rigide para la conduc-

cidén de la luz,
Longitud de onda entre 459 y 496 nandémetros.

Profundidad de penetracidn promedio de 2.5 mm.
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Los colores obscuros son mds dificiles de polimerizar, por lo =-
tanto, las capas o incrementos deben sSer mis delgados: 1,0-1.5mm.
y polimerizacién, en capas delgadas.

Las resinas de microparticula en igual forma deben polimerizarse
en capas delgadas, pues ofrecen mayor oposicidn al paso de la ~
luz,

En el reporte de Blankenaut se analizan siete sistemas de lampa~—
ra de fotocurado en relacidn con la longitud de onda e intensi-—
dad. Teniendo en cuenta que los fotoactivadores quimicos dentro
del cuerpo de la resina requieren de luz en la gama de 468 y 480
nandmetros promedio, las ldmparas se han ajustado a dicha gama -
que corresponde a luz azul 424-291 nm. o a la franja verde 491~
575 nm. Las unidades poseen picos de longitud de onda en los --

limites azul-verde.

Hay 3 lamparas Command, Visar y Heliomat. Poseen picos de lon—-
gitud de onda md3s cercanos al verde.

Las demds se mencionan en orden decreciente de 460-480 nm.

1. Comand

Heliomat

Visar

. Prisma-Lite
Elipar visio

. Kulzer-translux

~N U > wN

Vigar II

25



CAPITULO IV
RESINAS COMPUESTAS PARA POSTERIORES

De acuerdo con Vanherle, Lambretchts y Braem, los reguerimientos

de un material plastico ideal para ser usado en restauraciones ~

para posteriores son:

Propiedades de biocompatibilidad,

Poseer resistencia a la abrasidén y desgaste, en forma compara
rativa al demostrado por las amalgamas de plata.

Mantener la forma y funcidn.

Poseer caracteristicas de sencillez en el proceso de manipula
cidn, condensacidén y acabado.

Logro de buena adaptacidn marginal, sellado y conservacién —-
de los margenes

Ser radiopaco, es decir, permitir el control radiogrdfico
Capacidad estética

Coeficiente de expansién térmica adecuado y compatible al del
tejido dentario.

Baja contraccidn de polimerizacidn

Biocompatibilidad.

Propiedad fundamental que debe poseer todo material para use --

bioldgico. Los biomateriales de uso en restauracidén no deben -

ser tbxicos o irritantes, ni poseer caracteristicas de potencial

alérgico o cancerigeno. Los materiales restauradores de resina

compuesta, poseen efecto irritante en el complejo dentino-pul--

par, es por esta raz6n que se hace necesaria la proteccién den-

tinal mediante el uso de una base intermedis protectora, pre--—
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ferencialmente del tipo de hidréxido de calcio, no degradable o

por iondmero de vidrio Liner.

Propledades fisicas y mecédnicas.

Del estudio comparativo de la resistencia compresiva, tensional
y mddulo eldstico entre los diferentes polimeros, amalgama y te-
Jido dentarioc, podemos deducir:

- Las resinas acrilicas poseen los valores mids bajos tanto en
resistencia compresiva tensional y médulo eldstico.

- Las resinas compuestas de micro~particula son superiores a los
polimeros de resinas acrilicas; en resistencia compresiva tri
plican y aidn cuadruplican el valor. El mdédulo elistico como -
indicativo de rigidez, valor que debe ser particularmente alto
para evitar la deformacién es dos veces mis alto en las resi-
nas de micro-particula comparativamente con los acrilices.

~ Las resinas compuestas de macro~particula son superiores ean -
dichas propiedades a las acrilicas y a las resinas compuestas
de micro=-particula.

- Las resinas compuestas del tipo hibrido superan en todo a cual
quier de las fdérmulas de resinas compuestas. Particularmente -
su modo eldstico es 2 a 3 veces mds alto que el de las resi--
nas de macro~particula y casi 10 veces mds alto que el de sus
correspondientes acrilicas.

- Es de particular interés los valores comparativos similares -
entre una resina compuesta hfbrida y los valores calculados -
para una amalgama de tipo convencional, que ha demostrado efec

tividad en restauraciones para posteriores.
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PROPIEDADES FISICAS COMPARATIVAS

Material Resistencia Resistencia Modulo elast.
tensional MPa compresiva MPa MPa
R.acrilicas 22.8 71.7 2.340
R.Compuestas (macro) 35-55 210=290 8.000~16.000
R.Compuesta(micro) 30-40 255~330 3.200-5400
R.Comp. (hibridas) 52-67 310~384 13.790-24.000
Amalgama{prismitica) 54.7 318 21,100
Dentina 52 297 18,500

Abrasién.

Las consideraciones en cuanto a grado de desgaste por abrasidn
muestran, superioridad en los hilridos al compararse con las -—
demis férmulas de resinas compuestas. En algunas circunstancias

se pueden comparar con valores similares a las de las amalgamas

en aquellas restagraciones conservativas de pequeia extensidén. —-
Sin embargo, en restauraciones de gran tamafio y en la zona mo--

lar, el desgaste de la resina compuesta es apreciable,

Caracteristicas de manipulacidn.

Las caracteristicas de condensacién y terminado final son mas -
dispendiosas y requieren de mayor cuidado, comparativamente con
la de las restauraciones en amalgamas. Con los nuevos instrumen
tos de acabado y pulimento se obtienen buenos resultados, en el

terminado de las restauraciones de resinas compuestas.

Adaptacidn marginal y sellado.

Teniendo en cuenta las posibilidades de grabado dcido del esmal-

te y el uso de ilmprimadores, se logra con las resinas compuestas
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un excelente sellado marginal muy superior al sellado con amal-
gamas. Partiendo del principio de restauraciones conservativas,
con poca extensidn y logrando un control efectivo de la contrac-—
cién de polimerizacién se obtienen restauraciones de mixima efeg

tividad clinica.

Radiopacidad.

La mayoria de las f6érmulas actuales de resinas compuestas para
posteriores, poseen radiopacidad adecuada que permite radiograd-—
ficamente el control para observar defectos o excesos en las —-—

dreas proximales gingivales.

Capacidad estética.

Las resinas compuestas hibridas de fotocurado, presentan colo--—
res diferentes que permiten una buena mimetizacibn y estética -
con el tejido dentario adyacente, Esta propiedad es de gram va-—

lor particularmente en restauraciones a nivel de premolares.

Coeficiente de expansidn térmica.

El alto contenido de material inorgdnico, en formas y tamafios de
partficula variada, logra compensar los altos coeficientes de ex~—
pansidén térmica experimentados con las férmulas convencionales

¥y los de micro-particula.

Control de contraccidn de polimerizacidn,

A este respecto, las resinas compuestas hibridas de fotocurado,
demuestran bajos valores de contraccidn de polimerizacidén, par—

ticularmente con la técnica de incrementos delgados polimeriza-
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dos sucesivamente. No asf las de polimerizacidn quimica, que al
ser condensadas en una sola etapa, desarrollan valores de con--
traccién mis altos,

El informe cientifico del doctor John Kanca en 1985, analiza la
dureza superficial y la uniformidad de curado de 11 férmulas de
resinas compuesta, mediante el uso del durimetro Barcol, midi-—
endo dicha dureza tanto en la zona superficial como en la capa
de fondo con variables de exposicidn a la luz de fotocurado:

1. 20 segundos a una distancia de cero,

2., 40 segundos a una distancia de cero.

3. 20 segundos a 4 mm. de distancia.

4, 40 segundos a 4 mm. de distancia,

Los resultados obtenidos demuestran claramente la necesidad de -
incrementos delgados, y proximidad de la punta activa de luz. El
tiempo recomendable de exposicidén a la luz debe ser de 40 segun—

dos.

Indicaciones clinicas de las resinas compuestas para uso

en_posteriores,

Las indicaciones clinicas de los polimeros de resina compuesta

para posteriores son en el momento actual muy precisas y defi--
nidas. Bajo ninguna circunstancia deben utilizarse como substi-
tuto generalizado de las amalgamas de plata, y eon ningfin caso ~
la elaboracién de cuadrantes completos, pues teniendo en cuenta
que la resistencia a la abrasién y desgaste no ha logrado hasta
el presente valores confiables, se presentardn problemas de in-
oclusién en corto tiempo.

Asi, podemos establecer las indicaciones generales:
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- Lesiones por caries incipientes, en forma individual.

- Restauraciones a nivel de premolares, preferencialmente.

- Restauracidnes para la Clase I y Clase II, conservativas, con
un minimo de extensidén y cavidades muy reducidas en sentido -
vestibulo~1lingual.

- Indicadas en dientes temporales

- Restauracidn de la Clase IV

- Restauracidn de bordes incisales.

Contraindicaciones:

=~ Bruxismo.

- Caries rampante.

- Oclusidn desfavorable

- Restauraciones miiltiples.

32



RESINAS COMPUESTAS PARA POSTERIORES

Nombre Fabricante Tipo de polimerizacién
Amalux Pierre Roland Prod. L
Brilliant Coltene Q
Brilliant Luz Coltene L
Crearfil Post. Kuraray
Destilite Johnson & Johnson L
Durafill Kuizer Co.

Estilux Post Kulzer Co. L
Ful-£il L.D. Caulk L
Herculite X.R. Kerr~Sybron L
Heliomolar Vivadent L
Iscmolar Vivadent Q
Isosit Vivadent Termocurado
Marathon Den-Mat., Co. L
Miradapt Johnson & Johnson Q
Nimetic dispers Espe Q
Oclusin Coe L
P-10 3M Co. Q
P-30 34 Co. L
P-50 3M. Co. L
Profile 5.8.White Q
Scintilux 2 Pierre Roland P, L
Sinterfil Teledyne getz. L
Visio Fil Espe L
Visién dispers Espe L

Técnica operatoria.

Restauracidn para posteriores.

- Caries incipientes a nivel especial de premolares y en casos -

limitados en molares en donde exista el midximo de tejido sano

remanente.
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En todos los casos, en donde sea factible conservar la mayor -
cantidad de esmalte.

El drea de carga masticatoria minima.

Una relativa baja susceptibilidad a la caries en el paciente.

Como restauracién temporal o provisional en dientes muy afec-

tados por caries, mientras se realiza el tratamiento endoddn~-
tico.

En casos especificos, en donde se desea el mdximo de estética,
por ejemplo primeros premolares superiores o inferiores.

En restauraciones de Clase I, muy limitadas y para ser usada -
la obturacidén en resina compuesta en combinacidn con sellantes
de rosetas y fisuras: restauracién y preventiva.

En restauraciones de la Clase II, con minima destruccién y —-—

siempre y cuando la etapa proximal posea la pared gingival por
encima del nivel gingival,

Comc material est&tico, en combinacién con amalgamas de amplia
extensidn vestibular, en cuyo caso la restauracidén de resina -
compuesta se utilizari en la zona vestibular, practicande una

pequeiia caja sobre la amalgama, otorgando asi un buen aspecto

cosmético.

El material de resina compuesta debe ser del tipo hibrido de -
las férmulas especiales para posteriores y de fotocurado.

En ningiin caso se harén restauraciones miltiples de resinas -

compuestas para posteriores en todo un cuadrante.
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Clase I, Técnica para la preparacidn cavitaria.

Previo a la preparacidn de la cavidad, el operador debe hacer --
una evaluacidn concienzuda de las posibilidodes de la utilizacidn
de una resina compuesta pars posteriores. Seguidamente, se debe -
proceder a marcar los puntos de contacto oclusales, producidos -
por el antagonista en céntrica., Mediante el uso de un papel de -
articular delgado (8-10 micrones de espesor), se marcan y eva——-—
1fian dichos puntos. La situacidén ideal sera aquella en la cual -
las cfispides antagonistas poseen contactos en zonas de esmalte

que no queden comprometidas en la preparacidén cavitaria.

Paso 1,
Marca de contactos inter-cclusales en céntrica y lateralidad,
Paso 2.

Preparacidn cavitaria de la etapa oclusa. Esta debe tener un mi-
nimo de extensidn, en sentido vestibular lingual, la preparacién
oclusal debe tener una anchura que no sobrepase 1/5 la distancia
intercuspidea.

La fresa serd una cilindrica o de pera pequefia, ya sea de carburo
o de diamante de grano fine.

La profundidad estard dictaminada por la extensidén de tejido ca-
riado en profundidad. Conserve el midximo de esmalte dentarioc al-
rededor de la etapa oclusal. Dicho esmalte, ain cuando esté so——
cavado, debe conservarse, siempre y cuando practiquemos la remo-—
cidn completa de la caries.

La resina compuests por su capacidad resilente similar a la de -
la dentina, puede utilizarse como dentina artificial, en las - -

sreas socavadas, actuando asi como soporte de dicho esmalte.
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Remueva con fresa redonda el tejido dentinal cariado e infecta-
do. Lave profusamente con agua tomizada, seque y nuevamente re-—
pita el procedimiento. Remueva solamente el tejido coloreado. -
Proceda a colocar una base intermedia protectora, se aconseja -
el uso de un hidréxido de calcio dcido resistente de las férmu-
las no degradables como Life de Kerr, o Reolit de Vivadent, Cuan-
do la profundidad de la cavidad es medianamente normal, es de--~
cir, que existe una capa dentinal remanente gruesa, se aconseja

el uso de las foérmulas de iondmeros liners.

- Definicidn del dngulo cavo superficial. Mediante el uso de --

una fresa, en forma de llama, recdondee suavemente el dngulo -

cavo.

Proceda a efectuar el aislamiento del campo operatorio, se rg

comienda la utilizacidn del dique de goma.

Efectfie 1a aplicacién de la solucién desmineralizante, aplique

la con un pincel o mediante una aguja de jeringa para insuli-

na cargada con el gel Acido.

Apliquelo exclusivamente en el esmalte, sobre el &gulo cavo -

superficial.

- Deje actuar el 4cido por un tiempo de 15 segundos.

-~ Lave profusamente con un chorro atomizado de aire agua por un
minimo de 30 segundos.

- Seque cuidadosamente, asegfirese de la limpieza del aire, &ste
no debe estar contaminado por aceite o agua, compruebe este -
factor, proyectando el chorro de sire sobre la luna de un es-

pejo.
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El esmalte correctamente grabado debe tener una apariencia =~-
blancuzca, lechosa y sin brillo.

Seleccione la formula de resina compuesta hibrida para poste-
riores del tipo de fotocurado del color indicado.

Mezcla y aplique con un pincel el agente imprimador, Este ta-
pizard en capa delgada todas las paredes cavitarias y angulo
cavo. Proyecte un suave chorro de aire para eliminar excesos.
No inunde la cavidad con la solucidon imprimadora o adhesivo,
Proceda a fotocurar por 10 segundos dicha solucién imprimado-
ra. Seque suavemente con aire.

Tome una pequefia cantidad de resina compuesta, mediante el uso
de una espatula de tefldn, Con el extremo adecuado, condénse-—
la primero en los dngulos o zonas socavadas. Polimerice por 40
segundos con luz visible de la punta de la ldmpara, procuran-—
do acercar dicha parte lo md3s prdoxima a la resina.

Prosiga condensande pequefios incrementos laterales y fotopoli
merice cada incremento por 40 segundos.

La {ltima capa se adosa mediante el uso de la espdtula de te-
£f16n, ligeramente humedecida en el agente imprimador, conden-
se y dé la forma anatdmica, fotopolimerice por 40 segundos. -
Asegfirese previamente de no dejar excesos sobre la cara oclu-
sal.

Retire la tela de caucho, interponga una delgada hoja de papel

articular, haga cerrar al paciente en céntrica.

Realice el ajuste de oclusidn.
Pulimento. Si se observan todos los pasos previos de pulimen-

to serd minimo. Utilice las puntas de diamante de grano fino
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(15-40 micrones) y discos de dxido de aluminio en donde sea -

factible su uso.

Clase II. Té&cnica directa.

- Se deben observar todos los pasos anotados previamente para -
la preparacidn de la etapa oclusal (marca de los contactos —--
oclusales).

~ Coloque 2 cunas de madera, tanto por vestibular como por lin=-
gual, tratando de lograr una ligera separacién interdentaria,

- Proceda a preparar la caja proximal,

~ Con una fresa cilindrica delgada 556, adelgace el reborde mar-
ginal proximal y proceda a bajar la pared gingival. Esta debe
gquedar supragingival, Las cujias permitirdn visuvalizar perfec-
tamente dicha zona. Las paredes vestibular y lingual se pre--
paran ligeramente convergentes hacia oclusal su delimitacidn
vestibular y lingual debe apenas liberar el contacto proximal.

- Una vez terminada la caja proximal, redondee la arista axio ~-
oclusal con fresa redonda o en llama. La arista correspondien
te a la pared gingival debe biselarse suavemente. Angulo cavo
superficial suavemente redondeado.

- Base intermedia. Aplique un hidréxido de calcio &cido resis~--
tente, si es necesario, coloque una segunda base de iondmero
para lograr la profundidad adecuada.

~ Adapte una banda transparente y contorneada. Su anchura debe
coincidir exactamente con la altura gingivo—oclusal. El mate~
rial de banda debe ser particularmente delgado con el fin de

lograr facilmente el idrea de contacto. Si se dispone de las -
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Cavidad para Clase Il en resina

bandas automatriz transparentes, seleccione la mis adecuada,~
Estas por su delgadez y transparencia ficilitardn el logro de
contacto y permitirdn el fdcil pasoc de la luz de forocurado,

Retire la banda. Proceda al paso de aplicacidn de la solucidn
dcida en forma de gel. Recuerde, la aplicacidén debe efectuarse
en todas las zonas de esmalte circundante., El campo debe estar
perfectamente aislado. Deje actuar el gel dcido 20 segundos.
Proceda a lavar profusamente 30 segundos como minimo. Segque ~

cuidadosamente. El esmalte grabado deberd tener el aspecteo ip

dicado.

Aplicacidn del agente imprimador. Apliquelo en capa delgada -~
con pincel, pintando todas las paredes y adngulo cavo superfi-
cial. Proyecto un chorro de aire suave. Proceda a fotocurado
por 10 segundos, Seque suavemente.
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- Colocacidn de la banda. Retire las cufias de madera y ubique -

las cufias transparentes reflectivas. Asegure una perfecta ---

adaptacidén de la banda en la zona gingival.

Condense una pequefia y delgada capa de resina compuesta en la

zona gingival, addsela con el condensador de teflén., Proceda

a polimerizar por 40 segundos, dirigiendo la luz a través de

la cuna transparente, por bucal y lingual.

Continlle condensando pequeciios incrementos hasta llenar la ca-

ja proximal, Cada incremento debe ser polimerizado por 40 se-

gundos.

Continue con la parte oclusal, D& forma anatdmica utilizando

las espdtulas de teflén.

El tiempo requerido para finalizar una restauracién de la Clg

se II serd mayor, comparativamente con ¢l requerido para una

restauracidn similar en amalgama.

Terminada la restauracidn, retire las cufias y la banda. Efec-

tie el control de oclusidn.

- Fotopolimerice nuevamente cada superficie por 40", Los instry
mentos para pulimento aparecen en la siguiente figura.

- Cercibrese de haber logrado un buen contacto proximal sin --

escesos. Compruebe con seda dental,

Sistema Caulk pa-
ra posteriores.
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Condensacidén por
incrementos. Caja
proximal. Banda -
transparente.
Cufias reflectivas
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Técnica Inlay-Onlay. Resinas 5a. Generacidn.

Las dificultades que se presentan en la técnica directa con re-—

sinas compuestas para posteriores conllevan con frecuencia a de

fectos enlla restauracién terminada como son:

— Defectos en la zona gingival de la caja proximal, traducidos
en excesos o faltantes.

- Fallas en la unién a nivel gingival.

- Falta de contacto inter-proximal y el consigulente empaqueta-—
miento de alimentos.

- Inadecuada forma anatdmica oclusal.

~ Pulimento defectuoso.

Todas estas fallas y dificultades se pueden obviar con &xito uti

lizando la técnica indirecta.

Restauraciones indirectas para posteriores.

1. Preparacidén cavitaria., Se recowmienda evitar biseles. Todos -
los angulos diedros deben redondearse, las terminaciones en
donde se necesite proteccién cuspidea, deben hacerse en chan-
fer, donde se comparan dos tipos de preparaciones.

Para preparaciones Onlay se debe hacer un desgaste de 1.5 nm.
en las ciispides, para dar una adecuada resistencia a la pre-
paracidén. Si la ciispide no es funcional, el desgaste puede -
ser de 1 mm,

- La terminacidn debe ser siempre supragingival, para hacer

mds fdcil al remocién del material cementante.
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Las paredes cavitariss deben ser ligeramente divergentes -
hacia oclusal, gracias a las cualidades adhesivas del matg
rial cementante.
Se aplica hidréxido de calcio como protectar pulpar en zonas
profundas, dejando libre la superficie de dentina de las pa-
redes laterales.
Aplicacidn del material de base, sobre el hidréxideo de calcio,
se recomiends el usc de iondmercs de vidrio tipo "lining", -
con este material se recubre toda la dentina.
Una vez endurecido el iondmero de vidrio, se toma la impre--
sién, con una silicona de adicidn.
En el laboratorio se hace el vaciado de la impresidn en yeso
tipe IV & V. Se preparan troqueles individuales y modelo de
posicidu,
Montaje en el articulador.
Elabore la reconstruccidn en l1a resina especial teniendo en
cuenta las instrucciones de cada fabricante. Polimerizacibn
por calor y presidn en cdmaras de fotocurado, como el Isesit,
luz y calor en la técnica Coltene, luz en la técnica Kulzer.
La restauracidn debe tener Sptimas caracteristicas anatdmi-~-
cas, adecuado espesor y lineas terminales definidas., Perfec—
to pulimento,.
Una vez hemos retirado la obturacidn provisional, debemos 1lim
piar la superficie que va a recibir la pbturacidn, esta lim-
pieza debe hacerse con sustancias llamadas acondicionadores,
Llevamos 1la obturacidn a posicidn, hacemos los ajustes nece-
sarios y se repite la operacidn de pulimento de la ohtura~—-

cidn. Arene suavemente la superficie interna.
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10. La restauracidn se retira y se limpia con dcido, lavéndola -
inmediatamente con agua abundante. Limpieza con ultrasonido.

11. La preparacidén dental se limpia con piedra pomez y se lava -
retirando excesos del material,

12, Se aisla el campo operatorio para proceder a la aplicacién -
del dcido desmineralizante que se colocarid en el esmalte del
angulo cavo superficial, se deja actuar por 20 segundos en ~
esmalte.

13. Lavamos profusamente con agua durante 30 segundos.

14, Secamos la superficie interna de la restauracién y la prepa-
racién dental, con aire libre de impurezas.

15. Aplicamos agente de unidn a la preparacién dental y a la ca-

ra interna de la restauracidn.

Cementacidn,

Se mezcla el material cementante de consistencia bastante flui-
da, se coloca este material en la cara interna de la restaura—-—
cidn, se lleva a esta a posicién, se presiona para hacer fluir
los excesos del material cementante, se retiran los excesos me-
diante el uso de un explorador y seda dental en la zona de 1/3
gingival. Se pueden deslizar bandas metdlicas extradelgadas.

Verifique la adaptacidn mediante una radiografia coronal.

Cementos recomendados.

Todos del sistema de doble polimerizacidn quimica y fotocurado:

Dual Vivadent-Porcelite dual de Kerr-Dual de 3M.
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RESTAURACIONES PARA POSTERIORES

Cuadro comparativo

Amalgamas

Resinas compuestas

Técnica operatoria conocida
Bajo coste (relativo)

Fécil de condensar en xonas
proximales
Tipo de cavidad clisics

Bases intermedias con-
vencionales

Bandas metdlicas
Cufias de madera

Ko requiere grabade #dcido
Condensacidn por incrementps

Obtencidn relativamente facil
del contacto proximal

Tiempo adecuado de trabajo
Longevidad reconocida

Técnics operatoria muy cuidadesa,
dispendiosa.

Costos elevades, aparatologio ~
eapecifica

Diffcil la condensacién por la
consistencia del material
Conservacidn extrema de tejido

La pared gingival
siempre supragingival,
distancia VL minima

Base doble: hidrdxido de caleio~
iondmeroc de vidrio.

Bondas transporentes

Cufias especiales

Bequiere grabado acido

Condensacidn definida por ubieca~-
cacidn y direccidn de los estra-~

tog

Mdximo cuidaado para la obtep—-
cidn del contacto proximal

Se requiere el doble de tiempo

Desgaste progresive
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CAPITULO V
ADHESION Y GRABADO ACIDO

Mencionemos algunos de los miltiples problemas con los que se -
enfrenta el Odontdloge para lograr ls adhesidén al tejido denta-—
rio:

a. Medio oral permanentemente hfimedo, por la presencia de sali-
va fluida, serosa y muy viscosa~mucosa, que bafia permanente-~
mente los dientes.

b. La composicidn heterogénea del tejido dentario, particular—-—
mente de la dentina y cemento radicular.

c., Cambios constantes de la temperatura oral.

d. Cambios de pH en el medio oral.

e. Fuerzas aplicadas.

Superficie del esmalte dentarioc.

Cuando un diente hace erupcidn, la superficie del esmalte posee
una cuticula que al poco tiempo va desapareciendo por la abra-—-
8ién propia de la masticacidn., La nueva superficie del esmalte
se ve seguidamente recubierta por una pelicula constituida por
saliva y proteinas que eventualmente puede ser permanente en ca
so de mala higiene oral, es decir, la conformacién de la placa
dental, poblada, ademds de microorganismos, Los denominados =--—
prismas del esmalte convergen hacia esa superficies, con excep-
cidén de las estructuras de los dientes deciduos, que con gran -
frecuencia posee una capa superficial de sustancia aprismitica

debido a que los prismas adamantinos no alcanzan la superficie,
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ne se observan en esa capa eprismdtica limites interprismiticos

y falta de arquitectura clisica.

La presencia de estas peliculas, particularmente contaminadas,

hacen que la superficie del esmalte sea poco reactiva y de baja
energfa, por consiguiente poco apta a la adhesidén. Mientras no

se modifique esta situacidén no habrd posibilidad de lograr unién
por medio de un adhesivo; afortunadamente y gracias a los traba
jos de investigacidn del doctor Michael Buonocore, en una publi
cacidén que data ya més de 30 afios, se logra un método simple de
condicionar las superficies del esmalte pars unirse con resinas
acrilicas mediante el uso de soluciones dcidas, basado en un --—
principio industrial de tratamiento dcido de estructuras que ——
irfian a recibir pintura o plasticos, mejorando la unién de di--

chas pinturas,

A pesar de lo antiguo de dicha publicacidn, s6lo hasta hace po-
cos afios dicha técnica se ha popularizado, y ha demostrado ser
una técnica eficaz y segura que promueve la modificacidn del --

substrato dentario y lo hace apto para la adhesién,

Tipos de &cidos. Concentracidén., Efectos.

Inicialmente Buonocore utilizé el &cido fosfdrico al 85% para la
técnica de grabadeo del esmalte; posteriormente Silverstone com-—
prueba cémo las altas concentraciones de dcido estdn en relacién
inversa a la formacibén de microporos. A esta misma conclusidn -

habfan llegado Gwinnett y Buonocore en su trabajo sobre adhesi-
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vos y prevencidn de caries publicado en 1965, y posteriormente
siete afios mds tarde describen el efecto del &cido en la estruc
tura del esmalte visto al microscopio electr8nico de barrido. -
De acuerdo con los trabajos de Silverstone, una solucidén de &ci
do fosférico al 30% aplicada sobre el esmalte por 60 segundos -
produce una pérdida superficial de 10 micrones y penetra hasta

una profundidad de 20 micrones.

El esmalte posee una composicidn predominante de hidroxiapatita

de Ca férmula Ca(POA)ﬁ(OH)Zen forma cristalina de prismas y que

al corte transversal en el tejido maduro tienen la apariencia -
de hexdgonos, con orientacién en dngulo recto a la superficie -
del esmalte, es decir, mostrando sus extremos.

Silverstone y c¢olaboradores clasifican el efecto grabado dcido

en la estructura histolégica del tejido esmalte en 3 patrones o

formas diferentes.

Patrén I de grabado: el efecto desmineralizante con remocidn de
sales de Ca, se efectia primordialmente en el centro de cada -=-

prisma, dejando la periferia intacta.

Patron II. de grabado: el efecto dcido tiene predileccidn en los

contornos del prisma adamantino.

Patrdén III de grabado: efecto combinado de los dos descritos.

El patrén de grabado mas frecuente es el I, es decir, ataque pre

ferencial en el centro de cada prisma.
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BEs importante recordar que el esmalte humano que haya sido tra-
tado con aplicaciones tépicas de flfior, o enjuagatorios de flfior
manifiesta una gran insolubilidad y, por consiguiente, una alta
resistencia al ataque fcido. En estos casos se hace necesario -

aumentar el tiempo de grabado generalmente a 60 segundos.

De acuerdo con Simonsen, el efecto de grabado &cido va a produ-
cir una serie de microporos dentro del esmalte, con una profun-—
didad media de 20 micrones, en donde se va a anclar el adhesivo

siendo &sta una de las bases de retencién.

Soetopo y colaboradores en su estudio mecanismo de adhesién de
los polimeros al esmalte pretratado con Acido coipcide con los
hallazgos anotados. Ademds se establece que concentraciones tan
bajas como las del 2% de dcido fosférico no producen microporos
dentro del esmalte, sin embargo, la resistencia de unidn es tan

buena como la obtenida con concentraciones mayores,

Este hallazgo indica sin lugar a dudas que el efecto logrado no
es sélo la formacién de microporos, sino la obtencidn de una sy
perficie limpia y el cambio energético polar, de una superficie
inicialmente poco reactiva, a una superficie altamente atracti-

va polar.

Por otra parte, el efecto antagdnico obtenido al utilizar con-
centraciones altas de fcido fosfdrico por encima del 40%, oca--

siona una gran disolucifn superficial, con formacidn abundante

de fosfatos de Ca.
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Estos fosfatos contaminan y cierran los microperes recien forma

dos, ademds de la dificultad de remover dicha capa contaminante,

Se ha intentado aplicar otros acidos, tales como el dcido etile-
no diamino tetra acético, el dcido citrico, el dcido formico. De
tados los anotados el dcido fosférico en concentracidn al 30% ha
demostrado superioridad e inocuidad cuando se le usa en forma cgo
rrecta. Resumiendo: los efectos logrados con la aplicaciédn de --
una solucidén dcida sobre el esmalte dentario son:

1. Limpieza de la superficie. Disolucidn de la capa superficial
cantaminante.

2. Desmineralizacidn superficial y profunda hasta 30 micrones —--
por atague del Jcido a la bidroxiapatita, formacién de fosfa~
tos de calcio, los cuales al ser removidos dejan una superfi-
cie microporosa que servirid de anclaje mecdnico al adhesivo.

3. Madificacidn de la capa superficial no reactiva del esmalte,

produciends un substrato de alta energia superficial con

atraccidn polar.

Remineralizacidn.

Una de las principales inquietudes y dudas en el uso de agentes
dcido sobre el esmalte ha radicade en el aspecto que concierne
con la posibilidad de desmineralizar tejido dentario adyacente,
que no va a quedar protegido por el material restaurador y las
candiciones de posible susceptibilidad a la caries de este teji-

do afectada.
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Diferentes estudios se han realizado tanto in-vitro como in-vivo
para determinar el comportamiento de este tejido afectado, en el
medio oral.

Albert y Grenoble, reportan un estudio in-vivo en la cual se de-
muestra con la ayuda del microscopio electrdnico de barrido, co-
mo al término de una hora ya comienzan a precipitarse depdsitos
de fosfato de calcio proveniente de la saliva, sobre el tejido -
desmineralizado, al término de las 96 horas reportan una comple—

ta remineralizacidn del esmalte dentario.

Sin embargo, el Odontdlogo debe ser muy cauto en cuanto al uso =
de soluciones 4cidas en el medio oral. No existe razdénm valedera
para atacar esmalte sano, que no va a estar involucrado dentro -
del proceso operatorio, ademds, la presencia de fracturas micros
cdépicas del esmalte pueden permitir el paso de dichas scluciones

hacia la dentina,

El contacto del dcido con los tejidos blandos debe evitarse, ---

pues ocasgionard irritaciones y quemaduras.

Se recomienda, proteger las estructuras dentarias adyacentes, —-—
asi como los tejidos blandos, La dentina no debe ser tocada por

la solucidn &cida. En el caso de las preparaciones cavitarias, -
ésta debe protegerse previamente con una base resistente no de--
gradable de hidréxido de calcio. De acuerdo con Brannstrom y co-
laboradores si bien los agentes dcidos actfian como limpiadores =
de 1a dentina removiendo todas las particulas contaminantes pro-

ducto de la preparacién cavitaria, atacan al tGbulo dentinal am-
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pliando su luz, permitiendo un facil y rdpido paso hacia la pul-

pa con las consiguientes consecuencias.

Agentes de unidn.

Con la aplicacién de las soluciones dcidas sobre el esmalte, ten
dremos un substrato apto para lograr la adhesidn, esto es:

Efectos del grabado - Limpio de alta energia polar

acido en el esmalte ~ Superficie con microporos
Se pensd entonces en la necesidad de aplicar un adhesivo que tu~
viera las caracteristicas deseables, de alta humectacidn o capa~
cidad de mojado de la superficie y, por consiguiente, con un an-—
gulo de contacto bajo, que permitiera que al ser colocado sobre
el substrato dentario fluyera y se infiltrard en los pequeiios ~
microporos, logrdndose un agarre mecdnico de resina liquida an~
clada en las subsuperficies del esmalte hasta una profundidad -
de 5 a 10 micrones. Esta resina liquida en estrecho contacto con
el tejido dentario serviria a su vez de unién a la resina com- -
puesta con carga que se colocard sobre esta proporcionando, ade-
mids un sellado, marginal efectivo. En efecto, Ward y Buonocore -
publican en 1972 un estudioc clinico sobre reparacidn de dientes
fracturados sin uso de pines, logrando la retencidn, gracias a
la aplicacidn de un agente de unidn a base de dia-crilato coloca
do sobre el esmalte previamente desmineralizado, esta delgada -—-—
capa era cubierta con el material restaurador con carga y polimg
rizacldn por el sistema de luz ultravioleta. En ninguna instan-—
cia dicha capa de resina liquida sin carga debe ser gruesa, pues
al no contar con carga, baja en grado sumo las propiedades fisi-
cas de la restauracidn.
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Agentes de unidén. Composicidn.

La composicién de los agentes de unién tradicionales, fundamen—--
talmente es la misma de la fraccién orgénica de la resina com~ =

puesta, pero sin carga.

La presentacidén comercial es en 2 frascos con resina liquida, en
unpo viene el iniciador (perdxido de benzoilo) y en el otro el agc
tivador. Se dispensa una gota de cada uno, se mezclan y se apli-
can mediante un pincel en una capa delgada sobre el substrato --
dentario. Estos agentes de unidén de resinas liquidas, fueron muy
populares hasta hace poco tiempo: resinas como Adaptic, Concise,
Nuva~fil, Silar, proporcionaban em sus estuches junto con la re-
sina el agente dcido y los 2 frascos con la resina liquida como

agentes de unidn.

Las resinas liquidas demuestran buena efectividad en el logro de
sellado marginal de la restauracidn, cuando existe esmalte cir--
cundante, sin embargo, sobre dentina o cemento radicular somn ing

fectivas.

Imprimadores.

Los estudios de Farley y colaboradores desarrcllan un nuevo grupo
de agentes de unién denominados imprimadores (Primers). Contando
con el substrato dentario modificado, el agente de unién de tipo
imprimador posee grupos quimicos activos incorporados dentro de

un vehficulo de resina liquida que permite cierto tipo de reacidn
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quimica con el substrato dentario para 1ograr'adhé§iﬁh. retencidn

y sellado, sin depender exclusivamente de 1

mo sucede con las resinas liquidas.

micos se han utilizado los siguientes:

a, Derivados del N-Fenil-Glicene y el NPG-G.M.A., prupuéébo’por‘

Bowen y de efecto quelante al calcio,

b. Derivados de fosfonatos, quizds los més populares;

El doctor Takao Fusayana en su texto, Nuevos Conceptos en Odontg
logfa Operatoria, describe la resina compuesta Clear~Fil-Bond -~
System E., la cual viene provista de un agente imprimidor cuyo -
liquido universal es una solucidén etanol de aminas como agente -

activador,

-
tchoon 4

tal ;

vyve ?
ud B

r

Agente de unién a esmalte Scotch-Bond 3M.
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El liquido catalizador es un comondmero de BIS-GMA, incorporado
con perdxido de benzoilo y un éster fosférico; la mezcla de los
dos en partes iguales, se pinta sobre el esmalte, o dentina, es
una delgada capa. De acuerdo con Fusayama, este imprimador no -
s6lo penetra la microporosidad del esmalte logrando agarre meca
nico, sino también posee una alta actividad quimica de atraccidn
tanto a esmalte como a dentina; lograda esta unidn no hay necesi
dad de retenciones adicionales y en consecuencia es posible con-—

servar al mdximo del tejido dentario.

Fusayama reporta los siguientes valores de resistencia a la ten-
8i6n ‘de un sistema de resina y agente de unidn imprimador al ca-
bo de una semana de almacenaje en agua a 37°C.

Tejido dentarioc sin

grabado dcido Clearfil
Esmalte 26.3 Kg/em?
Resistencia tensional Dentina 16.8 Kg/cm®

En_agua a 37°C
Esmalte grabado 119.6 kg/cm’

Resistencia tensional Dentina grabada 62.13
Como se ha descrito previamente, el uso de dcidos en dentina es-
td contraindicado por las siguientes razones:

~ Irritacién del complejo dentino-pulpar

- Ampliacidn del tfibulo dentinal

~ Aumento de su permeabilidad

- Pédrdida de dureza por el ataque &cido al calcio

Moon y Davenport reportan los siguientes valores de dureza des-—

pués de la accién del dcido fosférico:
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Con dcido cftrico al 50% los valores son similares, Observamos -

cémo sole 15 segunaos son suficientes para bajar la dureza casi-

al 50%Z y asi en forma progresiva.

Dentro del mismo grupo quimico de imprimadores de la casa 3M, -

pone a disposicién del cuerpo odontoldgico el denominado Scotch

Bond. La presentacidn del Scotch Bond en 2 frascos.

Resina A; Mezcla de ésteres fosféricos de BIS~GMA, diluente y -
perdxido de benzoilo.

Liquido B: Solucidén alcoh&lica de amina terciaria y una sal de
&cido sulfinico,

Dentro de los diferentes imprimadores de gran efectividad que en
el momento se encuentran comercialmente algunos de fotocurado, po

demos mencionar

Joodlite o
Letvatas

Imprimadores dentinales y agentes de unidén
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Imprimador
Bond-lite

Clear-Fil
Cervident
Den-Mat

Dentin-enamel bond

Fabricante
Kerr-Sybron
Kuraray Co.
S.S.White
Den Mat

Johnson & Johnson

Dentin adhesit Vivadent
Scotch-Bond-2 34 Co.
Simulate Kerr-Sybron
Shofu Primer Shofu
Prima-Universal-Bond Caulk

Algunos imprimadores como los de la casa Vivadent son quimicamen

te uretanos. Otros incorporan silanos.

El documento presentado ante la IADR, por los doctores Bassiouny
y Ying de la Universidad de Temple describe la compatibilidad --—
adhesiva de diferentes imprimadores con diferentes resinas en --
dentina,los imprimadores estudiados fueron:

Scotch~Bond - 3M

Dental Adhesit - Vivadent

Dentin-enamel~bonding — Johnson & Johnson.

Las resinas compuestas utilizadas son:
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1. BIS-~GMA

microparticula curado Silux 3™ Co,
con luz visible

2. BIS~GMA

macroparticula curado
con luz visible Aurafil

Johnson
& Johuson
3. BIS-GHA
microparticula curade
con luz visible Certain Johnson

& Johnson
4, Uretano.

microparticula curada

con luz visgible Heliosit Vivadent
5. BIS-GMA

macroparticula polimerizacidn Adaptic J & Jd

quimica.

La fuerza adhesiva se midid comprobando la fuerza necesaria para
desprender la resina con su adhesivo de la superficie dentinal,

es decir, traccidn tensional; como lo estudiamoes previamente los
sdhesivos a base de &steres fosforosos actfian come puente de - ~
unidn a lg dentina, graclas a la atraccidén polar negativa para ~

aquellos y positiva para el calcie dentario,

Por otra parte, el grupo de polimeros del imprimador es afin qui

micamente a la resina compuesta.

Dentin-Enamel Bond.

De acuerdo conrn este estudio, el agente imprimador de Johnson &
Johnson es compatible con todas las resinas compuestas de este

estudio, con un valor promedio de 4.30 MPa,
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Scoth~Bond actia muy bien con Adapticy Silux, pero es muy infe- .

rior con las demds resinas.

Dental adhesit, es muy inferior con Silux y compatible con el -

resto,

Por esta razdn se recomienda utilizar imprimadores con la misma

1°nea comercial de la resina compuesta.

La unidén de tejido dentario puede efectuarse de 3 formas:

- Unién fisica, al penetrar el adhesivo o resina en los micropo-
ros formados.

-~ Unidén puramente quimica, yo sea por grupos polares de cargas
diferentes, o atraccidn a grupos quimicos.

- Combinacidn de los dos anteriores.

Adhesivos dentinales.

Unién_a la fraccidn orglnica.

La dentina en su parte orgdnica, se compone esencialmente de co-
ligeno (proteinu) sobre el cual se ha investigado profundamente
para lograr adhesivos a dicha molécula. Dentro dela estructura
molecular, el coldgeno posee varios grupos con posibilidad de -
uniones adhesivas, como son:

- Grupo amino-dcido

- Grupo hidroxi

- Grupo carboxflico

- Grupo amino-amido
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AGENTES IMPRIMADORES

Se consideran como:

Agentes de unidn Resinas liquidas sin carga.

Accibn: - Unién al esmalte dentario.

- Forman un substrato apto para
su unidon al material restauy--—
rador.

—- Sellan marginalmente

Imprimadores Agentes de uynidn al tejido den=
tario:
Aceidn: - Unidén a esmalte, dentina y ce~

mento radicular,
- Sellado y retencidn del mate--—
rial restaurador

2.
3.
4,
5.
6.

Clasificacién de los imprimadores seglin composicién quimica

Esteres halo fosféricos BIS-GMA
Esteres halo fosf6ricos HEMA
Metacril-oxi-etil fenil fosfato
Glutaraldehido +
Hidroxi~etil-metacrilato: Gluma

NTG-GMA-PMDM~=Bowen

Los valores reportados por diferentes agentes de unidn dentinales

fueron reportados posteriormente.
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CAPITULO VI
ALGUNOS ESTUDIOS RECIENTES REALIZADOS SOBRE ADHESION

Main Renert, A. Ben-Amur, Moshe Gerdon y Herbert Judes, en 1988
evaluaron el estado actual de los adhesivos dentinarios. Estos
materiales se unen al diente y o las resinas compuestas redu--
ciendo la microfiltracidn marginal en las restauraciones con -

resinas compuestas.

La ventaja que se ohtiene al realizar la técnica del grabado dci
do es la unidén mecdnica (fisica) entre la resina y el esmalte -
reduciendo la microfiltracidn marginal. Sin embargo, la técnica
del grabado dcido y de unidn no reduce la formacidn de ranuras -

de contraccidn,

El exacto mecanismo de accidén de la unidn a la dentina no estd -
claro, La molécula tiene dos funciones: reaccionar con los cons-
tituyentes de la dentina y copolimerizar con la resina compuesta

(a través de un grupo metaocrilato).

En el SCOTCHBOND un sistema de adhesidén a la dentina, el compo—-—
nente funcional es un éster clorofosfonado {(clorofosfonado BIS~
GMA), que se une al componente célcico de la dentina y polimeri
za con el mondmetro de los materiales restauradores, tiene una
excelente unidn al esmalte. el CLEARFIL de Kurckay y el DENTIN
BONDING AGENT de Johanson & Johnson son también é&steres fosfora-

dos.
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Principios de la molécula adhesiva
CHg

4
CHJ co-¢C -R-X

H

M = grado metacrilato
R = Espaciador
X = grupo funcional de agentes dentinarios

También se ha desarrollado un adhesivo dentinario que se une al
coldgeno., Este es una mezcla acuosa de gluteraldehido y HEMA -
{(hidroximetil metacrilato) conocido como GLUMA de Bayer. El al-~
dehido reacciona con el coldgenoc en condiciones de humedad. La
resina copolimeriza via doble unidn al final de la cadena cuan-—

do se ha aplicado GLUMA la dentina.

Los resultados mostraron que la resistencia a la unign entre la
dentina y la resina compuesta mejord utilizando agentes adhesi-

vos dentinarios al compararlos a las resinas sin relleno.

Se encontrd que la mejor adhesidén entre la dentina y los mate——
riales se logra con la remocidn de la capa de desechos dentina-
rios. Sin embargo, no se ha encontrado que la ausencia de esta
capa mejore la adhesidn entre la dentina y el adhesivo denéi——

nario.

Thomas Larson y Craig B. Phair en 1988, reportaron un estudioc -

sobre el uso de una resina compuesta de microparticula en cari-
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llas. El uso de las carillas estd indicado en dientes descolora-~
dos y manchados. La adhesiﬁn.de ellas se ha mejorado con el uso

del grabado de esmalte, adhesivos y resinas de micropartifculas.

La unidn de estas se realiza con el grabado del esmalte usando
un gel de dcido fosfdrico y la aplicacidn de una resina inter-~
media de enlace (BIS-GMA con un diluente para bajar la viscosi-
dad y permitir que fluya fdcilmente). No se encontré diferencia
en la resistencia a la unidn entre la polimerizacidn secundaria
y la polimerizacidn independiente del agente de unidén y las re-

sinas compuestas.

Con esta técnica se demostrd la unidn directa de una carilla -

de resina compuesta de microparticula al diente.

Franklin y William reportaron un estudioc sobre la microfiltra=-
c¢idn después de la readhesidn o uso de un agente adhesivo sobre

la resina compuesta para dientes posteriores ya polimerizada.

El estudio lo realizaron en dientes posteriores con cavidades -
Clase V, y sin grabado &cido adicional, usando cementos de Io——
némero de Vidrio GC LINING y PERMA BOND-FU-FIL, y los agentes -
de unién fueron PRISMA-~BOND, REBONDING y COE-BOND.

Los resultados mostraron que la readhesidn previene la microfil
tracidén ya que el agente de unidn penetra en las grietas produ-

cidas por la contraccién durante la polimerizacién.
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En la readhesién los fluidos bucales no deben tener contacto con
la resina compuesta, porque llenarian las grietas. La duracidén -~

del procedimiento va de 6 mesea a 1 aifio.

Blunck y Roulet en 1989 reportaron un estudio en el que evalua-—-—
ron la efectividad de los agentes de unién a dentina, al ser em-—
pleados en restauraciones de clase V. Los agentes estudiados com
binados con resinas restauradoras fueron:
1. Gluma con Durafill

. Gluma con Lumifer

. Scotchbond con Silux

2
3
4, Dentin adhesiva con Durafill
5. Dentin adhesit con Heliosit
6

. Durafil-Bond con Durafill

Los resultados obtenidos indican que la mejor adaptacidén margi--—
nal se obtuvo con Gluma-Durafill, Gluma~Lumifor y Scotchbond con

Silux.

Hay que hacer notar que la unidn quimica de estos dos adhesivos
a la dentina es diferente, ya que el Gluma se basa en una inter-—
accidn entre grupos aldehido y amino del coligeno dentinario, y
el hidrdgeno contenido enel mondmero del adhesive, para unirse

quimicamente a la dentina.

El Scotchbond por otra parte, forma uniones idnicos entre sus -
grupos fosforosos de la hidroxiapatita al calcioc, y se involu--
cra la limall dentinaria. Ademds, hay una copolimerizacién con

la matriz de la resina.
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P.B. Joynt, D, Williams, E.L. Davis y G, Wieczokowsky en 1989,
reportaron un estudio sobre los efectos del tiempo de grabado
¥ la adhesidn de una resina posterior compuesta al cemento de

iondmero de vidrio.

Los iondémeros de vidrio utilizados fueron KETAC~BOND, KETAC-
SILVER y CEMENTO DE REVESTIMIENTO GC y del de dcido fosfdrico
al 37% con tiempos de grabado de 20, 30, 40 y 60 segundos. Los
resultados demostraron que el cemento KETAC-SILVER con un tiem-—
po de grabado de 30 segundos dié el mayor grado de resistencia

a la fuerza de corte.

Cabe destacar que ¢l cemento KETAC~BOND y el CEMENTO DE REVES-
TIMIENTO GC mostraron cambios similares. A los 60 segundos de

grabado las superficies parecian mids lisas y con menos parti--
culas que a los 20 segundos en los cementos KETAC-BOND Y CEMEN
TO DE REVESTIMIENTO GC. Mientras que en el KETAC-~SILVER hubo -

poca diferencia.

Stanley, Bowen y Cobb en 1983, reportaron un estudio en el que
probaron la compatibilidad bioldgica de la pulpa en la unidn de

composites a la dentina y esmalte con retenclones y sin ellas.

Este estudio fue realizado en monos utilizando una resina adhe~
siva, una solucidn acuosa de oxalato férrico, acetona de NTG~GMA,

acetona de N-Feny glycine y acetona de PMOM.
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Los resultados mostraron pocas respuestas patoldgicas aiin con la
pequefia cantidad de dentina remanente . Se observd una limitada
respuesta de la pulpa y no mostraron evidencia de infeccidén bac-

terial.

Concluyeron gque por ¢l bajo nivel de respuesta de la pulpa se po
dria hacer un experimento de esta técnica de adhesidn en dientes

humanos.

Berry y Osborne en 1989, reportaron un estudio sobre el compor-
tamiento clinico de las resinas compuestas unidas a dentina y -
esmalte en Clase III y con el esmalte grabado. Usaron dos tipos
de resinas compuestas fotopolimerizables: AURAFIL y CERTAIN. Y
el agente de unidn utilizado fue una resina autopolimerizable a
base de éster fosforoso de baja viscosidad, que requirié mezclar

un catalizador de etanol con BIS—~GMA resina universal.

Los resultados mostraron mds decoloracién y pérdida de adapta--—

cidn marginal en las restauraciones en que se utilizd CERTAIN.

Con este estudio se demostrd que la unidn a lz dentina no es —-—
tan efectiva como la unién al esmalte, contra la desceloracién

cavosuperficial y la deterioracidn marginal,

Yamagucni, Powers y Dennison reportaron en 1989, un estudio so-
bre la resistencia a la tensidn de dos resinas fotopolimeriza--
bles con un agente adhesivo. Para el grabado dcido de esmalte ~
utilizaron K-ETCHANT (dcido fosférico), el agente adhesivo fue
CLEARFIL PHOTO BOND y los composites fueron PHOTO CLEARFIL - -
BRIGHT P.B. y CLEARFIL PHOTO POSTERICR C.P,
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Los resultados obtenidos indican que la resistencia de unidn fue
mis alta al esmalte que a la dentina, y la dentina sin grabar ty

vo mayor resistencia de unién.

Cabe destacar que el sumergido de las muestras en agua bidestila
da no afecta la resistencia de unidn y en promedio la resisten--
cia de unifn al esmalte grabado fueron mayores que a la dentina

con grédo y sin grabar,

Con los composites utilizados se demostrd que la dentina sin gra
bar mostraba mejor resistencia de unidn después de que la denti-—
na era acondicionada y por {iltimo la dentina grabada tuvo menor

resistencia.

Tyas en 1988, estudid la eficiencia clinica de tres agentes ad-
hesivos a la dentina en restauraciones Clase V, con un composi~-
te del mismo fabricante y sin grabar el esmalte. Los agentes es

tudiados fueron DENTIN ADHESIVE, BONDLITE y DENTIN BONDING AGENT.

En los exadmenes de fuerza de adhesidn se demostré que DENTINA -
ADHESIVE tuvo menor resistencia y algo similar fue con BONDLITE

y DENTIN BONDING AGENT. Ninguno de los tres retuvo la restaura-—
cidén adecuadamente.

Los resultados muestran que DENTIN ADHESIVE tiende a desfijarse

en las primeras horas y dias, después de su colocacidn. En el

examen de microfiltracién se encontrd rompimiento del adhesivo
entre el diente y el composite.

Para mejorar el sellado marginal se recomienda grabar al esmalte
con acido y colocar un agente de unidn.
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CONCLUSIONES

Recientemente tenemos que hay un gran niimero de resinas compues
tas fotocurables en el mercado. Estas resinas prometen mucho en
cuanto a estética, pero no en cuanto a duracidn en comparacidn-

con una amalgama de plata,.

Estas nuevas resinas deben de someterse a pruebas clinicas se~-
rias a largo plazo. Aunque tales pruebas se estan realizando,no
han podido completarse ya que s6lo se han hecho observaciones =

durante periodos de dos a tres aifios.

Ademds hay que crear y analizar técnicas especificas para las -

resinas compuestas fotocurables:

1. Es mucho méds dificil restaurar las relaciones de contacto eg
trechas en lag regiones posteriores cuando se utilizan resi-

nas compuestas fotocurables.

2. Los procedimientos de acabado son largos y mds tediosos con —

este tipo de resinas.

3. La proteccidn pulpar es un factor mucho mds criticocon las -
resinas compuestas fotocurables que con las restauraciones -

metdlicas.

En las observaciones a largo plazo de restauraciones con resina

compuesta fotopolimerizable indica que, cuando estos materiales
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se colocan en preparaciones de clase I y II en regiones de mola-—
res y premolares, las restauraciones son duraderas y sumamente -
resistentes al desgaste. Sin embargo, si se colocan en prepara-
ciones muy grandes, al cabo de cinco aifios se produce un desgaste
suficiente como para comprometer la inregridad de la oclusidén en
la zona pesterior,

tenemos que @stos materiales de resinas compues~-—

Para terminar,

tas forocurables dan mucho que desear en cuanto a:

- Su durabilidad, ys colocada, su estabilidad en cuanto a sy -~

caloer.

~ Su desgaste en zonas masticatorias es bastante acentuado des-~
pués de tres a cinco afios. Todo esto se compara con restaura-—

ciones, ya sea con amalgama o incrustacidn, aln cuando son an—

tiestéticas tienen menor problema que los antes mencionados,

Hasta el momento, afin no estdn consideradas las resinas compues-
tas fotocurables como meterial de eleccidn para sustituir a las
restauraciones metdlicas, ya que presentan desgaste oclusal y -
pigmentacidn ¥y no hay tanta durabilidad en comparacién can las

restauraciones convencionales.

Probablemente en afios posteriores estas resinas compuestas foto~

curables sean el material iddneo, siempre y cuando reunan todas

o VEBE
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las caracteristicas que refinen las restauraciones convenciona-

les. Cabe aclarar que las restasuraciones convencionales también

tienen fallas, pero en mucho menor porcentaje en comparacidn con

las resinas compuestas fotocuratles.

Estas resinas compuestas fotocurables tienen varios inconvenien

tes. Se deben amntener en refrigeracidn, su costo es bastante ~

alto y tienen tiempo limite de duracign,

El Odontdlogo debe tener una buena habilidad para el manejo de -

éstas en la técnica directa. Tampoco se va a usar este material

en pacientes con uns mala higiene bucal, en pacientes de banjos ~

recursos econdmiceos, ya que no podrian pagar una restauracidn ~-

con este material,
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