300
Qﬂé\

Universidad Nacional Auténoma de México, -
=

TS

Y

T ~

»
- A

b
£

VAN
oy

FACULTAD DE ODONTOLOGIA

RESINAS ACRILICAS TERMOPOLIMERIZABLES

T E S I N A

QUE PARA OBTENER EL TITULO DE

CIRUJANO DENTISTA

PRESENTA:

FERNANDO PARDO CASTANEDA

DIRECTOR DE TESINA: DCO.: FEDERICO BARCELO
SANTANA

‘.‘ ASESOR DE TESINA: DCO.: GABRIEL SAEZ ESPINOLA

TESIS COMNvexico R 1998
FALLA DE ORIGEN




e e

Universidad Nacional - J ~  Biblioteca Central
Auténoma de México -

Direccion General de Bibliotecas de la UNAM
Swmie 1 Bpg L IR

UNAM - Direccion General de Bibliotecas
Tesis Digitales
Restricciones de uso

DERECHOS RESERVADQOS ©
PROHIBIDA SU REPRODUCCION TOTAL O PARCIAL

Todo el material contenido en esta tesis esta protegido por la Ley Federal
del Derecho de Autor (LFDA) de los Estados Unidos Mexicanos (México).

El uso de imagenes, fragmentos de videos, y demas material que sea
objeto de proteccion de los derechos de autor, serd exclusivamente para
fines educativos e informativos y debera citar la fuente donde la obtuvo
mencionando el autor o autores. Cualquier uso distinto como el lucro,
reproduccion, edicion o modificacion, sera perseguido y sancionado por el
respectivo titular de los Derechos de Autor.



INTRODUCCION.

Las resinas acrilicas termopolimerizables, son el material termoplastico mas usado
por el odontoiogo para la rehabilitacion del paciente parcial o totalmente
desdentado, debido a que es un material de bajo costo, de facit manipulacién y de
un procesamiento relativamente sencillo y que ademas tiene las caracteristicas,
fisicas, mecanicas y estéticas necesarias que le son requeridas.

La manipulacion de las resinas acrilicas termopolimerizables es relativamente
sencilla, razon por la cual se cae en descuidos u omisiones durante el
procesamiento de un aparato protésico.

Dentro de las fallas mas comunes estan las de colocar proporciones equivocadas
de monémero / polimero, la contaminacion del material, el no respetar las etapas
para poder manipular el material, un empacado deficiente, un ciclo de
polimerizado inapropiado o hasta un pulido deficiente.

Todo lo anterior provoca una disminucion de las caracteristicas fisicas del
material, y entre ellas estadn la aparicion de porosidad, resquebrajamiento,
susceptibilidad a la fractura, un material demasiado blando o de caracteristicas
estéticas muy pobres.

Para evitar las fallas antes mencionadas, se proporciona la informacién basica, asi
como un apoyo audiovisual para el estudiante de los Materiales Dentales, en
cuanto a la manipulacion mas conveniente de las resinas acrilicas

termopolimerizables, lo que garantizara los mejores resultados.
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RESUMEN.

Las resinas acrilicas termopolimerizables, son empleadas mas cominmente
para la elaboracion de base de protesis y son el material termoplastico mas
usado por el odontologo para la rehabilitacion del paciente total o

parcialmente desdentado.

Las principales razones por las cuales es muy utilizado, son la disponibilidad,
la facilidad de manejo y la estética aceptable, estas aunadas a las buenas
caracteristicas fisicas y mecanicas lo convierten en el material de primera

eleccion.

La manipulacién del material es relativamente sencilla ya que no se requiere
de equipo especial, costoso o complicado, el ¢nico punto importante es
respetar los tiempos de trabajo, asi como evitar la contaminacién del material

y respetar el ciclo de polimerizacion.

Teniendo en cuenta lo anterior, tendremos la seguridad que obtendremos un
material que brinde sus mejores cualidades fisicas, mecanicas y estéticas,
garantizando al paciente la durabilidad de la prétesis y previniendo cualquier

efecto toxico o lesivo a sus tejidos blandos.



PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA .

Debido a las constantes fallas que se presentan en la elaboracion de
protesis por medio del presente estudio se pretendera proporcionar la
informacién suficiente, asi como un material de ap.oyo audiovisual, en cuanto
al manejo de las resinas acrilicas termopolimerizables, para la
retroalimentacién del estudiante de Materiales Dentales, ya que

constantemente se incurre en errores desde las proporciones, hasta el

pulido.

Este material pretende recordar al cirujano dentista los aspectos olvidados,
tal vez por la facilidad de manipulacién del material, pero que de una, u otra

forma afectara el resultado final.

(£5]



JUSTIFICACION DEL ESTUDIO.

Debido a que no se cuenta con un respaldo audiovisual (video), en el que el

estudiante de Materiales Dentales pueda retroalimentar su aprendizaje.

Esta recopilacién se realizé con la finalidad de recordar los aspectos basicos
en la manipulacién de las resinas acrilicas para base de prétesis, asi como
proporcionar un material audiovisual (video), para apoyo a la catedra de
Materiales Dentales, proporcionando un elemento mas al estudiante de
odontologia, contribuyendo de esta manera a su mejor formacidn

profesional.



HIPOTESIS.

Una vez obtenida la informacion a través de un video, se obtendra la
comprobacién de la misma, mediante la realizacién de prétesis totales
siguiendo al pie de la letra las indicaciones de los autores que se ocuparon

del tema.

De esta forma confirmaremos que la informacién obtenida es confiable, y
que si procedemos en todo momento de la misma forma, siempre

obtendremos los mejores resultados.



OBJETIVOS GENERALES.

1.- Recopilar la informacion mas actualizada sobre el tema de las resinas

acrilicas termopolimerizables.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

1.- Recopilar la informacién proporcionada por los distintos autores.

2.- Elaboracién de un video empleando esta informacion.

3.- Brindar ai estudiante de odontologia un elemento mas para su formacion

profesional.



MATERIALES Y METODOS.

MATERIALES.

1.- Modelos de yeso piedra desdentados prefabricados.

2.- Cera rosa en laminas, marca Filenes, toda estacion.

3.- Dientes de acrilico, marca Marfi, No. 3N, anteriores superiores e
inferiores y No. 32, posteriores superiores e inferiores, en color 62, en 33
grados.

4 - Acrilico autopolimeriable polvo y liquido marca Arias.

5.- Separador yeso/acrilico, marca Al-Cote, Dentsply.

6.- Yeso para ortodoncia, Yesos Especializados de México.

7.- Yeso tipo [, Yesos Especializados de México.

8.- Petrolato.

8.- Acrilico termopolimerizable color rosa, caracterizado, polvo y liquido,
marca Nic-tone.

10.- Celofan para enmuflado.

11.- Probetas graduadas

12.- 1 recipiente de vidrio. '

13.- 1 espatula para cementos No. 5.

14.- 2 tazas de hule

15.- 1 espatula para yesos.

16.- 2 muflas No. 28 y 29.

17 .- Prensa para enmuflado.

18.- Pinzas cangrejo No. 988, para romper yeso.

19.- Articulador semi ajustable, marca Whip-Mix modelo 8500.

20.- Pulimento para acrilico, Pule-cril, Manufacturera dental continentai.

21.- Brogquero y Sinfin.

22.- Cepillo y manta para pulir.



22.- Fresones y piedras montadas rosas.

23.- Tolva para pulir.

24 .- Unidad de curado ( HANAU ).

25.- Videocamara Panasonic, VHS.

26.- Computadora personal, programas Windows Word y Power Point.
27.- Videoreproductor VHS.

28.- Videocintas VHS.

29 .- Videocamara JVC, formato VHS.

30.- Destornillador plano.

METODO.

Se inicia con la preparacion de los modelos, colocandole a estos separador
yeso acrilico para poder elaborar las placas base con acrilico
autopolimerizable, color rosa, mediante la tecnica de espolvoreado, una vez
obtenida se elaboran los rodilios de relacion, se colocan sobre ia base de
registro se ajustan y orientan los rodillos arbitrariamente, y se montan en el
articulador semi-ajustable también de manera arbitraria, mediante el uso de

un arco facial.

Los modeios son montados en el articulador con yeso Tipo I, posterior a
esto se montan los dientes de acrilico mediante la técnica de Turner, el

modelado en cera se termina para poder pasar al enmuflado.

Lo anterior es el trabajo previo para poder realizar el video de la

manipulacion de las resinas acrilicas termopolimerizables.



En este momento se realiza la filmacion de todo el procedimiento de
laboratorio, y se inicia mostrando los modelos encerados montados en el
articulador, posteriormente los modelos son retirados del articulador para ser
enmuflados, las muflas son previamente preparadas colocando petrolato en
su parte interior para evitar que el yeso se adhiera y sea dificil separarlo,
para este paso se emplea Yeso para ortodoncia se colocan las porciones
que indica el fabricante y se mezclan en una taza de hule, una vez hecha la
mezcla se vierte en la parte inferior de la mufla, en este momento en que el
yeso puede fluir se coloca encima el modelo y se presiona con firmeza para
que el material sobrante salga por los costados, con la misma espatula para
yesos con la que se mezcld el material se retiran los excedentes del yeso

para ortodoncia y se espera a que frague el yeso.

Una vez fraguado el yeso se coloca petrolato o separador en todas las
superficies de yeso visibles, enseguida se coloca la parte superior de la
mufla, nuevamente se prepara yeso y se vierte dentro de la mufla y sobre el
modelo en cera, una vez que ha sido totalmente cubierto el modelo con el
yeso se coloca la tapa y se cierran bajo presion, manteniendo ésta hasta

que ocurra el fraguado total.

El procedimiento anterior es el mismo tanto para la protesis superior, como

para la inferior.

El siguiente paso es el desencerado y la apertura de las muflas, para lograr
esto, se sumergen ambas muflas en un bafio de agua caliente, entre 90y
100 grados centigrados, esto durante unos 20 minutos, esto con el objeto de
poder retirar la base de registro y la cera con facilidad, la cera que queda
alrededor de los dientes de acrilico se retira facimente vaciandole agua

caliente.



Una vez que han sido desencerados, se espera a que seque el agua, y
posteriormente se coloca separador yeso / acrilico en toda la superficie de
yeso expuesta, teniendo la precaucién de no colocar separador en los
dientes de acrilico, y se espera a que seque el separador.

En este momento se prepara el acrilico en probetas graduadas en una
proporcion de tres partes de polvo por una de liquido, se incorpora el liquido
al polvo y se mezclan suavemente con una espatula para cementos, el

recipiente en el que se realiza la mezcla debe de ser de vidrio para evitar

fallas.

Debemos de esperar a que la mezcla alcance la etapa plastica, ya que es en
este preciso momento cuando debe de manipularse el material. Para
identificar este momento el principal indicador es que el acrilico no se

adhiere a la superficie de la espatula.

Se retira la mezcla del recipiente y se manipula con las manos previamente
enguantadas para evitar contaminar el material, la masa se lleva al hueco
dejado por la cera y se presiona ligeramente para adosar el material, sobre
la masa se coloca una hoja de celofan para enmuflado, enseguida se unen
las dos partes de la mufla y se hace una presién inicial para que el material
sobrante se desaloje del interior, este paso se repite las veces que sean
necesarias hasta que no aparezcan sobrantes, una vez empacado
correctamente el material se retira el celofan y se cierran definitivamente las

muftas a una presién controlada.

Se prepara la unidad de curado para un bafo caliente a 75 grados

centigrados, para sumergir las muflas durante ocho horas, esto con el fin de

tener un polimerizado total.



Al retirar las mufias del bafio de agua caliente, debe de esperarse a que la
temperatura descienda hasta alcanzar la temperatura ambiente.

Posteriormente se separan las partes de la mufla una a una, y para retirar al
yeso que rodea a la protesis empleamos unas pinzas de cangrejo, este
procedimiento debe de realizarse con mucho cuidado ya que se corre el

riesgo de fracturar la protesis.

Ya obtenidos los modelos, se cepillan en la tolva, para retirar los restos de

yeso que pudieran existir, se lava la prétesis para poder ser pulida.

Para el pulimento de la protesis se emplea se emplea polvo Pule-Cril, el cual
se mezcla con agua en la proporcion que indica el fabricante. Esta pasta se
coloca en una manta para pulir y se aplica a la protesis con movimientos
circulares, ya que sise realiza en un solo sentido se corre el riesgo de
producir sobre calentamiento y dafiar fa superficie de la protesis, una vez

pulida se lava y se coloca nuevamente en el articulador.

Todo el procedimiento de laboratorio fue filmado con una camara portatil
formato VHS.



RESINAS ACRILICAS TERMOPOLIMERIZABLES.

ANTECEDENTES Y GENERALIDADES.

La base de la protesis es la que descansa sobre los tejidos blandos y que no
incluye los dientes artificiales. Hasta 1940, la vuicanita era el polimero mas
utilizado para base de protesis, estd es una goma natural con muchos
enlaces cruzados, dificil de pigmentar y que tiende a ser poco higiénica

debido a la absorcion de saliva.

En la actualidad se utiliza la resina acrilica, de uso casi universal, para

construir la base de protesis.

La resina acrilica se utilizé por primera vez como base para dentadura a
principios de la década de 1930, cuando se empled como verdadero material
termoplastico y bajo la accion de calor y de presién, se hizo un vaciado en
forma de dentadura a partir de un modelo completamente polimerizado, aqui
cabe mencionar que un material termoplastico es el que no sufre ningtn
cambio quimico durante ef moldeo y cuyo producto final corresponde en todo
al original, excepto por un cambio de forma. Estos materiales pueden
reblandecerse por calor y asi pueden volver a moldearse para darles una
nueva forma y los materiales de este grupo se utilizan para dentadura son el
celuloide, el nitrato de celulosa, la resina de vinilo, el nylon, el policarbonato
y la resina acrilica . De entre todos el unico que se acepta en general es la

resina acrilica.

La técnica moderna para el uso de la resina acrilica en forma de un
mondémero liquido y de un polimero en polvo se introdujo en 1937. Esta

tecnica se conoce con el nombre de “técnica de la pasta”.



Las aplicaciones son para protesis parciales y totales y una protesis total
puede ser definida como un aparato dental removible que intenta reemplazar

la funcion masticatoria, incluyendo los arcos dentales maxilar o mandibular.

Estas protesis estan compuestas por dientes artificiales colocados sobre una
base, la base protésica se deriva en un soporte para conservar intimo

contacto con los tejidos bucales.

Aungque las bases para protesis pueden ser elaboradas con metal o aleacion
de metal, muchas bases se fabrican usando polimeros comunes.
Se basan tales polimeros en disponibilidad, estabilidad dimensional,

caracteristicas de manejo, color y compatibilidad con los tejidos bucales.

COMPOSICION.

las resinas acrilicas se suministran en forma de un polimero en polvo y un

monémero liquido.

POLVO.

El polvo consta de perlas de polimero ( polimetacrilato de metilo ) que tienen
incorporado es su interior aproximadamente un 1% de catalizador como por
ejemplo el peroxido de benzdilo, un plastificante por ejemplo el ftalato de
butilo, y un pigmento adecuado, por ejemplo., dioxido de titanio, rojo

cadmio..etc.



LIQUIDO.

El liquido consta del monémero, por ejemplo metacrilato de metilo, un
inhibidor, por ejemplo la hidroquinona en aproximadamente 50 ppm, 0.006%

y un agente de cadenas cruzadas como el dimetacrilato de etilenglicol.

La composicion de las perlas y los liquidos influyen sobre las propiedades
mecanicas de la resina acrilica, ya que un alto peso molecular del polimero
en esférulas trae como resultado una polimerizacién mas lenta y produce un

polimero final con mayor resistencia traccional.

Las perlas mas pequefias proporcionan una polimerizacion, mas rapida y es

comun encontrar una distribucién de tamano entre 50 y 250 micras.

Los cauchos mejoran la resistencia al impacto y reducen el tiempo de
polimerizacion, pero un exceso de este trae como resultado una significativa

caida en la temperatura de ablandamiento.

El aumento en la concentracion del catalizador disminuye el peso molecular

y por lo tanto la resistencia del polimero final.

El exceso de inhibidor trae como resultado un peso molecular final mas bajo

y una mala estabilidad de color.

Los agentes de cadenas cruzadas, se agregan para reducir el cuarteado,

pero si estan en exceso producen fragilidad.



PROPIEDADES DEL MONGMERO.

Es extremadamente volatil y por ello la botella debe estar siempre bien
tapada cuando no se encuentre en uso, es altamente flamable y es
importante mantenerlo lejos de cualquier flama. Normalmente se almacena
en botellas de vidrio obscuro lejos de la luz directa, a temperatura ambiente.
Aun cuando con un minimo rastro de polimero en una botella de monémero
basta para que se inicie la polimerizacion y se produzca la solidificacion,
debe de tenerse cuidado y evitarse la contaminacion. Si se tienen todas

estas precauciones se asegura su durabilidad y conservacion.

PROPIEDADES DEL POLIMERO.

No existe la posibilidad de que el polimero sufra ningin cambio a la
temperatura ambiente y su conservacion puede considerarse como

indefinida.

PIGMENTOS.

Se agrega dioxido de titanio en pequenas cantidades para aumentar la
opacidad hasta que el material tiene la translucidez aproximada a la mucosa
bucal, y debido a que el polimero puramente procesado seria transparente,
se afaden pigmentos organicos, como el sulfuro mercurico (rojo), sulfuro de
cadmio (amarillo), u oxido férrico (café), en pequenas cantidades para
igualar el tono de la base protetica con los tejidos blandos. Existen
disponibles un amplio rango de tonos, pueden aplicarseles durante su

procesamiento tintes para alterar mas los tonos.



En las actualidad se fabrican materiales para base de prétesis que contienen

fibras colorantes sintéticas para simular los vasos sanguineos de la mucosa
bucal.

PROPIEDADES FISICO-QUIMICAS.
METIL METACRILATO.

Es un liquido transparente a temperatura ambiente con las siguientes
propiedades fisicas.

- Punto de fusion. -48 grados centigrados.
- Punto de ebullicion. 100.3 grados centigrados.
-Densidad. 0.945g/ml a 20 grados centigrados

-Temperatura de

polimerizaciéon. 12.9 Kcal/mol.

POLI (METILMETACRILATO).

Resina transparente con las siguientes propiedades fisicas:

-Resistencia a la tension. 60MPa.
-Densidad. 1.19 g/cm.
-Dureza Knoop. 18 a 20.



REACCION QUIMICA.

POLIMERIZACION.

Las resinas dentales solidifican cuando polimerizan, y esto ocurre a traves
de una serie de reacciones quimicas en las cuaies las macromoléculas o el
polimero es formado de un gran numero de moléculas conocidas como

monoémeros.

Dentro de las caracteristicas mas importantes de los polimeros son aquellas
qué consisten en una gran cadena de moléculas y que su estructura
molecular es capaz de tener configuraciones y conformaciones virtuaimente
sin fimite. ‘

El polimero consta basicamente de una unidad estructural simple o repetida
en particular, y que en esencia se relaciona con la estructura del mondémero.
Estas unidades de mondmero estan conectadas entre si a una cadena de

polimeros por enlaces covalentes.

La polimerizacidn es una reaccién intermolecular repetida funcionalmente

capaz de tener un proceso indefinido.

Debido a que cualquier componente quimico con peso molecular mayor de
5000 se considera una macromolécula, muchas moléculas de polimeros
pueden ser descritas como macromoléculas. En algunos casos el peso

molecular de a molécula de polimero puede ser mayor de 50 millones.



El numero promedio de peso molecular de varios polimeros comerciales
para protesis total varia de 8 000 a 39 000, pero se ha informado de pesos
moleculares mayores de 600 000, y las resinas de enlace cruzado pueden

tener mayor peso molecular.

Biolégicamente, es importante conocer que la polimerizacion nunca se
completa y que las moléculas de mondémero residual pueden ser guiadas
desde los materiales polimerizados. Estos componentes de bajo peso
molecular algunas veces causan reacciones adversas, principalmente

reacciones alérgicas.

Los monémeros residuales también han tenido efecto pronunciado sobre el
peso molecular de los polimeros, Por ejemplo, 0.9% de monémero residual
en un polimero puede tedricamente tener un promedio de peso molecular
de 22 400 si s& ha completado su curado, reduciendo el peso molecular del

polimero mas o menos a 7 300.

ETAPAS DE LA POLIMERIZACION.

La polimerizacién puede efectuarse por una serie de reacciones localizadas
que a menudo, pero no siempre producen un subproducto (agua, acidos
halogenos y amoniaco) o por simple reaccion de adicion. Si la
polimerizacion ocurre por €l primer mecanismo, &l proceso se conoce como

crecimiento por pasos o polimerizacion por condensacion.

Si la polimerizacién es causada por una reaccion de adicion, tiene lugar la

polimerizacion por adicion.



lLa polimerizacion por adiciéon es un proceso que ocurre en cuatro etapas:
induccidn, propagacion, terminacion y cadena de transferencia, y esta

ocurre en las resinas acrilicas termopolimerizables.

INDUCCION: Para iniciar el proceso de polimerizacién por adicién, los
radicales libres deben estar presentes. Los radicales libres pueden ser
generados por activacion de las moléculas de monomero con luz
uitravioleta, con luz visible, calor o transferencia de energia desde otro tipo

de componentes que actien como radicales libres.

La quimica de los radicales libres usada para iniciar la polimerizacién no es
un catalizador, porque entra dentro de la reaccion quimica y es parte del

componente quimico final. Un término de mayor exactitud es el de iniciador.

Este método de polimerizacion depende de la formacién de un componente
con un electrén impar (radical libre), un fragmento de una gran molécula que
se ha dividido por calentamiento. El electron impar hace al radical muy
reactivo. E| simbolo convencional, C=C, representa dos pares de electrones.
Cuando un radical libre se aproxima a un doble enlace, puede parearlo con
uno de los electrones en el enlace extra dejando el otro miembro del par
libre. Por lo tanto, el monémero por si mismo se convierte en un radical

libre.

Numerosas sustancias capaces de generar radicales libres son potentes

iniciadores de la polimerizacion de la resina de poli{metilmetacrilato).



El iniciador cominmente empleado es el peréxido de benzoilo, que se
descompone a temperaturas relativamente bajas y libera dos radicales libres

por molécula de peroxido de benzoilo.

La descomposicion del peréoxido de benzoilo, también llamada activacién
ocurre rapidamente entre 50 y 100 grados centigrados. E! periodo de
induccién {o iniciacién) es el tiempo durante el cual las moléculas del
iniciador son energizadas o activadas, formando radicales libres que
interactuan con las moleculas de monémero.

Este periodo es ampliamente influenciado por la purificacion del monémero.
Cualquier impureza presente puede reaccionar con grupos activados e
incrementa la longitud de este periodo por consumo del inicio de las
moléculas activadas, pero al existir mayor temperatura es menor el periodo

de induccion.

Los procesos de polimenzacion utiles para las resinas dentales
comunmente son activados por uno de los tres procesos: calor, quimica y
luz. La mayor parte de las resinas para base de prétesis son polimerizadas
por activacion de calor. Esto es, los radicales libres se obtienen por el

peréxido de benzoilo caliente.

Durante el calor, las moléculas del perdxido de benzoilo se fragmentan en
dos radicales libres, los cuales inician la polimerizacion del monomero del

metiimetacrilato.



PROPAGACION: Como se requiere de una pequefia cantidad de energia
una es iniciado el desarrollo, el proceso continia a una velocidad
considerable. Tedricamente, las reacciones en cadena contintan con la
evolucion del calor hasta que todo el monémero se haya convertido a un

polimero. Sin embargo la reaccién, de polimerizacion nunca se completa.

TERMINACION: La reaccion en cadena puede terminarse por acoplamiento
directo o por intercambio de un atomo de hidrégeno de una cadena en
crecimiento a otra. En ofras palabras, ambas moléculas se combinan y se

desactivan por intercambio de energia.

Otra manera de efectuar cambio de energia puede ocurrir por la
transferencia de un atomo de hidrégeno de una cadena de crecimiento a
otra. Sin embargo, en el Ultimo caso una doble unién se produce cuando el

atomo de hidrogeno se transfiere de una cadena a otra.

TRANSFERENCIA DE LA CADENA.

Aunque la terminacion de la cadena pueda derivarse de la transferencia de
la cadena, el proceso difiere de las reacciones de terminacion descritas en
que el estado activo se transfiere de un radical activo a una molécula
inactiva creando un nuevo ntcleo de crecimiento. Por ejemplo, una
molécula de monomero puede ser activada por una macromolécuta en
crecimiento y de esta manera ocurre una terminacion de esta altima. Por io

tanto, esto produce un nuevo nucleo de crecimiento.

De igual manera, la terminacion rapida de la cadena puede reactivarse por

la transferencia de una cadena y continuara su crecimiento.
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INHIBICION DE LA POLIMERIZACION.

Cualquier impureza en el monémero que pueda reaccionar con los radicales
libres inhibe o retarda la reaccién de polimerizacion. Puede reaccionar con
el iniciador activado, con cualquier nucleo activado o con cadenas en
crecimiento para evitar crecimiento adicional. La presencia de tales
inhibidores influye en la longitud del periodo inicial asi como el grado de

polimerizacién.

Por ejemplo, el agregar pequerias cantidades de hidroquinona al monémero
inhibe la polimerizacidon si no esta presente el iniciador, y retarda la
polimerizacion en presencia de un iniciador. En otras palabras, un iniciador

puede afectar el tipo de trabajo de una resina dental.

La presencia de oxigeno también causa retardo en la reaccién de
polimerizacién porque el oxigeno reacciona con los radicales libres. Esto ha
demostrado, por ejemplo, que la velocidad de reaccién y el grado de
polimerizacién disminuyen si la polimerizacion se lleva a cabo en sistema de
aire abierto en comparacién con un valor elevado obtenido cuando la

reaccion se efectlia en un recipiente sellado.

La influencia de oxigeno sobre la polimerizacion es controlada por algunos
factores, como la concentracién, la temperatura. Esto es importante para
distinguir los efectos de inhibicion del oxigenc sobre el proceso de

polimerizacion.
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En la practica comercial comln se agregan pequefas cantidades (0.006% o
menos) de un inhibidor, como el éter metilo de hidroxiquiona, al monémero

para evitar la polimerizacion durante el almacenamiento.

POLIMEROS DE CADENA CRUZADA.

En general, la reaccion de las moléculas del monomero ocurre de una forma
que da como resultado moléculas lineales de polimero. Se ha comprobado
que ha menudo es conveniente tener las moléculas de polimero unidas (o
reaccionadas) para formar un polimero de malla o de cadena cruzada. Esto
se puede producir mediante pequefas cantidades de diferentes unidades de
mondmero con uniones dobles reactivadas sobre cada extremo de la

molécula como en el caso de los glicol dimetacrilatos.

Una cadena creciente puede reaccionar primero con un extremo. La
repeticion del proceso con otros monémeros da como resultado un polimero
de cadena cruzada, la ventaja con este tipo de polimero es que son mas
resistentes al agrietamiento o ruptura superficial en la boca y los fabricantes

marcan estos materiales como plasticos de cadena cruzada.



COPOLIMEROS.

Otras modificaciones de los polimeros de metil metacrilato se pueden llevar
a cabo al agregar otros mondmeros al metil metacrilato como: butil
metacrilato, hidroxietil metacrilato o vinil monémero, estos reaccionaran con
el metil metacrilato para producir polimeros (copolimeros) que contienen
ambas unidades espaciadas rara vez a lo largo de la cadena. La
polimerizacién del metil metacrilato origina un polimero que es mas
resistente a la fractura por fuerzas de impacto. La adicion de cantidades
suficientes de ésteres acrilicos mas altos como el octil metacrilato da como
resultado un copolimero que es mas suave y flexible a la temperatura bucal

y que se ha usado como forro suave.

En los acrilicos hidroxi-substituidos, como el hidroxietil metacrilato, la saliva
aumenta la sorcion del copolimero. Cuando se hacen grandes porciones del
polimerb con acrilicos hidrixi-substituidos, el material se vuelve suave y
flexible si se mezcla con agua o saliva; estos materiales se han usado como
forro suave para protesis.

LLos monémeros vinilicos y acrilicos al ser copolimerizados por el fabricante
producen un.polvo y éste polvo se mezcla con el metil metacrilato para

fabricar una base protética y estos materiales se les llamara vinilicos.
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PLASTIFICADORES.

Los plastificadores con frecuencia son agregados a la resina para reducir su
ablandamiento o temperatura de fusién. Por ejemplo, es posible plastificar
una resina que normalmente es dura y rigida a la temperatura ambiente a

un estado en el cual sea flexible y suave incluyendo un plastificador en la

resina.

La accién del plastificador es neutralizar parcialmente las uniones
secundarias o fuerzas intermoleculares que normalmente previenen las
moléculas de resina del deslizamiento entre unas y otras cuando el material
es tensionado. Esta accién puede considerarse analoga a la de un solvente
porque penetra entre las macromoléculas y aumenta el espacio
intermolecular. Este tipo de plastificador se conoce como plastificador
externo. Es insoluble a punto de ebullicidn alto, su atraccién molecular hace
que el polimero sea extremadamente alto y no volatilice o escape de una u
otra forma durante la fabricacion o uso posterior. En la practica rara vez se
cumple este requisito, por lo que este tipo de plastificador se usa en las

resinas dentales.



La plastificacion de una resina puede llevarse a cabo por copolimerizacion
con un comondmero adecuado. En este caso el agente es parte del
polimero que actia como plastificador interno. Por ejemplo, cuando el
butilmetacrilato se agrega al metilmetacrilato antes de la polimerizacion, la
resina polimerizada es plastificada internamente por los segmentos del
butilmetacrilato, la funcién de las moléculas del butimetacrilato incrementa
el espacio intermolecular a través de los grupos pendientes. Como se
deduce, los plastificadores reducen la resistencia y dureza del material, asi

como su punto de ablandamiento.

PROPORCION POLIMERO - MONOMERO.

La proporcién adecuada de monémero: polimero es de considerable
importancia para la estructura final de las resinas. Desafortunadamente, la
mayor parte de los comentarios acerca de la proporcién polimero:
monémero son vagos y proporcionan poca informacién practica para el

personal odontologico.

AUn mas, estas opiniones no se dirigen a las relaciones entre conocimientos

moleculares y las caracteristicas de manejo de las resinas.

Clinicamente la polimerizacion de la resina base produce contraccion
volumétrica y lineal. Esta no es deseable cuando se consideran los
acontecimientos moleculares que pueden ocurrir durante el proceso de

polimerizacién.



Algunas investigaciones indican que la polimerizacion del metil metacrilato
forma poli(metil metacrilato) produciendo 21% de disminucién de volumen
del material. Como pudiera esperarse, la contraccién volumétrica de 21%
debiera crear dificultades significativas en la fabricacion de las protesis.
Para minimizar los cambios dimensionales, los fabricantes de las resinas

prepolimerizan una fraccién significativa de material de base para protesis.

Puede pensarse que se precontraen las fracciones de resina seleccionada.
Los materiales de resina prepolimerizados pueden ser mezclados con un

monomero compatible y entonces la masa resultante se polimeriza.

Muchos sistemas de resinas ahora se componen de polvo y liquido, cuando

estos se mezclan en cantidades adecuadas resulta una masa satisfactoria.

La proporcion aceptada de polimero- monomero es de 3:1, por volumen,
esto proporciona al monémero suficiente humectacién a las particulas del
polimero y no contribuye all exceso del mondémero que puede incrementar la
contraccion det polimerizado. Usando una proporcién de 3:1, la contraccién
volumétrica puede limitarse aproximadamente a 6% (0.5% de contraccion

lineal).
INTERACCION POLIMERO- MONOMERO.
Cuando el monémero y el polimero se mezclan e proporciones apropiadas

se obtiene una masa adecuada para trabajar. Se entiende que la masa

resultante pasa a traves de cinco etapas:



Arenosa: puede ocurrir una pequefa interaccion, o ninguna, en el ambito
molecular. Las esferas de polimero permanecen inaiteradas y la

consistencia de la mezcla puede describirse como granulosa o aspera.

Filamentosa. Durante este estado, el monémero ataca la superficie de las
esferas individualmente. Algunas cadenas de polimeros son dispersadas en
el mondmero, estas cadenas de polimeros sin cola, aumentan la viscosidad

de la mezcla.

Plastica: a nivel molecular, un nimero de cadenas de polimero aumenta la
solucion. Ahora se forma un mar de polimeros disuelto. También queda una
gran cantidad de polimeros no disueltos. Clinicamente, la masa tiene
comportamiento plastico. No es demasiado pegajosa y no se adhiere a la
superficie de la espatula del recipiente donde se esta preparando la mezcla.
Las caracteristicas fisicas y quimicas mostradas durante ilas fases
posteriores de esta etapa son ideales para el moldeado por compresion. Por
ello, se deben condensar los materiales en la cavidad del molde durante el

estado plastico.

Elastica; después del estado plastico, la mezcla entra en un estado de
elasticidad. E! mondmero es disipado por evaporacion y por la penetracion
mas amplia dentro de las esferas del polimero remanente. Clinicamente la
masa rebota cuando es comprimida o es estirada. Debido a que la masa
fluye libremente asume la forma de su contenedor y no puede ser moldeada

por técnicas convencionales de compresion.
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Se entiende que en periodos extensos, la mezcla empieza a endurecer, esto
puede atribuirse a la evaporacion del monomero libre. Desde el punto de
vista clinico, la mezcla aparece muy seca y es resistente a la deformacion

mecanica.

TIEMPO DE FORMACION PLASTICA.

El tiempo requerido para que la mezcla de resina alcance un estado
plastico, se determina como tiempo de formacion plastica. La Asociacion
Dental Norteamericana (ADA), en su especificacion numero 12, para resina
base de protesis, requiere due esta consistencia se obtenga en menos de
40 minutos de haber iniciado el proceso de mezclado. Clinicamente,

muchas resinas alcanzan la consistencia plastica en menos de 10 minutos.

TIEMPO DE TRABAJO.

Este puede definirse como el tiempo en que un material para protesis
alcanza el estado de masa. Este periodo es critico en el proceso de
modelado por compresion. La especificacion numero 12 de la ADA requiere
que la pasta sea moldeable por lo menos durante 5 minutos.

Como seria de esperar, el tiempo de trabajo puede ser afectado por el
ambiente y la temperatura. El tiempo de trabajo de una resina puede
ampliarse por medio de refrigeracion. Una inconveniencia significativa
asociada a esta técnica es la humedad que puede condensarse sobre la
resina cuando se remueve del refrigerador. La presencia de humedad
puede degradar las propiedades fisicas y estéticas de una resina
procesada. La contaminacion por humedad puede evitarse por
almacenamiento de la resina en un contenedor libre de aire, y después de
retirar el contenedor del refrigerador no debe de abrirse hasta que alcance

la temperatura ambiente.
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MANIPULACION.

La introduccion de la resina dentro de la cavidad del molde se conoce como
empacado. Este proceso representa uno de los pasos criticos en la
elaboracién de una prétesis total. Es esencial que el molde se rellene

adecuadamente en el tiempo de polimerizacién.

E| introducir demasiado material se denomina sobreempacado, lo que
conduce a una base de prétesis con excesiva densidad y que causa

malposicion de los dientes artificiales.

Contrariamente, la introduccién de poco material se llama subempacado y
ocasiona una base de protesis porosa. Para evitar la posibilidad de

sobreempacado o subempacado debe colocarse la resina en varios pasos.

. Como previamente mencionamos, el proceso de empacado debe realizarse

la resina se encuentre en estado plastico. La resina se remueve del
contenedor donde esta preparandose, se hace un rollo y se forma una

herradura.

Posteriormente, la resina se coloca en la porcién de la mufla donde se
alojan los dientes de la protesis. Se coloca una hoja de polietileno entre la

resina y el modelo, y después se cierra la mufia.
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La mufla ensamblada se coloca en una prensa especiaimente disenada, y
se aplica presion creciente. La aplicacion lenta de presién permite que la
resina fluya a través de los espacios del molde. El material en exceso se
desplaza excéntricamente. La aplicacion de ia presion es continua hasta

que las porciones mayores del frasco se cierren.

Después se separan las porciones mas grandes de la mufia y la hoja de
polietileno se remueve de la superficie de la resina con un movimiento

rapido.

El exceso de resina se encuentra en las areas relativamente planas
alrededor de la cavidad del molde. Este exceso de resina se conoce como
destello o remanente. Con un instrumento redondeado, se remueve el
exceso cuidadosamente a partir del cuerpo de la resina que ocupa la

cavidad del molde.

Debe tenerse cuidado de no despostillar las superficies de piedra del molde
Las piezas de yeso piedra que se han desalojado deben removerse para

que no se incorporen en la protesis procesada.

Se coloca una nueva hoja de polietilenc entre las porciones del frasco, se
ensambla y se coloca de nuevo en la prensa. Después de esto se intenta
cerrarlo. En la mayor parte de ios casos, puede cerrarse el frasco por
completo en el segundo intento. Sin embargo debe tenerse cuidado de no
aplicar fuerza excesiva para lograr el cierre. Y se repiten los intentos hasta

que no se observen remanentes.
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Cuando ya no existen excedentes, se procede al cierre definitivo de la
mufla, durante este procedimiento se interpone una hoja de polietileno en la
seccion grande del molde. Se orienta la seccion del molde y se coloca en el
portamuflas. La presion de ensamblado del frasco se mantendra durante el

proceso de la protesis.

TRATAMIENTO TERMICO.

Conforme la resina de la base logra una temperatura por encima de 70
grados centigrados, la temperatura de la resina aumenta con rapidez. En
cambio, la velocidad de descomposicion del perdxido de benzoilo no
aumenta significativamente. Esta secuencia de acontecimientos conduce a
aumento de la velocidad de polimerizado y al incremento acompafiante de

la reaccion exotérmica de calor.

Debido a que la resina y el yeso piedra son malos conductores térmicos, la
reaccion de calor no puede disiparse. Por lo tanto la temperatura de la
resina sube mas que la temperatura de la piedra de revestimiento y el agua

que la rodea.

Si la temperatura de la resina excede el punto de ebullicion del mondémero
(100.3 grados centigrados) la resina polimerizada presentara fallas en sus

caracteristicas fisicas.



POROSIDAD INTERNA .

Como hemaos mencionado, el proceso de polimerizacion es exotérmico, si la
temperatura acompafiante excede el punto de ebullicion del monémero no
reaccionado, de los polimeros de bajo peso molecular, o de ambos, estos

componentes pueden hervir.

Clinicamente la ebullicion produce porosidad dentro de la base de la
protesis. Las experiencias indican que la porosidad no se ve en la superficie
de la protesis. Tal parece que el calor generado como resultado del
polimerizado puede ser conducido a través de la superficie de !a resina y
dentro del yeso piedra dental de los alrededores.

En consecuencia , el calor se disipa y la temperatura superficial de la resina

no alcanza el punto de ebullicion del monémero.

Debido a que ia resina es muy mala conductora, el calor generado en el
segmento denso de resina no puede ser disipado. Como resultado, el pico
de temperatura de esta resind se encuentra por arriba del punto de
ebullicion del monomero. Ala vez, esto puede ocasionar ebuliicion del

monomero no reaccionado y produce porosidad en la base de la prétesis.

CICLO DE POLIMERIZADO.

El proceso de calentamiento empleado para el controt del polimerizado se

denomina, ciclo de polimerizado o ciclo de curado.

b
=~



Idealmente, este proceso debe ser controlado para evitar los efectos de la

alta temperatura no controlada, como ebullicién det monémero y porosidad

en la placa.

Las investigaciones han conducido al desarrollo de ciertos lineamientos para
el polimerizado de la resina para ‘base de prétesis. Los ciclos de
polimerizado resultantes han sido provistos para diferentes tipos de protesis,
formas y espesor. La técnica implica el procesado de la resina a
temperatura constante en agua a 74 grados centigrados durante ocho horas
o mas, sin que hierva, Una segunda técnica es el procesado de la resina a
unos 74 grados centigrados durante dos horas, y después se aumenta la

temperatura el agua hasta 90 grados centigrados y se procesa por dos hora

mas.

Después de completar los ciclos de polimerizado elegidos, la placa
enmuflada se enfria lentamente hasta la temperatura ambiente. Un rapido
enfriamiento puede ocasionar la deformacion de la placa, por la diferencia

de contraccion térmica de la resina y el yeso piedra.

Lentamente debe enfriarse este material disminuyendo las dificultades
potenciales. La mufla puede ser removida det agua y se enfriara por los
siguientes 30 minutos. Posteriormente la mufia se sumerge en agua durante

15 minutos. En este momento la base de la protesis se saca de la mufla y

se prepara para trabajaria.
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Para evitar la probabilidad de cambio dimensionat desfavorable, la protesis

debe mantenerse en agua hasta que sea entregada al paciente.

PROPIEDADES DE LOS
PROCESADOS POR CALOR.

Resistencia a la traccion.
Resistencia a la compresién.
Limite proporcional.

Modulo elastico.

Resistencia al impacto.
Elongacion.

Defleccion transversa

a) 500 gm

b) 5000 gm

Resistencia a la fatiga

(a 2500psi ( 17 MN/m2)
Dureza Knoop
Conductividad térmica
Temperatura de distorsion por calor
Sorcién de agua (24 horas)
Solubilidad en agua (24 horas)
Adhesioén al metal
Adhesién al acrilico
Estabilidad de color

Sabor u otor
Compatibilidad con el

tejido

MATERIALES ACRILICOS

8 000psi (55MN/m2)
11 000psi (76 MN/m2)
3 800psi (26 MN/m2)
550 000psi (3 800 MN/m2)
0.2 ft Ibfin
2%

2 mm

4 mm

1 500 000 ciclos

15 kg/mm2

0,0006 cal/sec/cm2 (-C/em)
94-C

0.6 mg/icm2

0.02 mg/cm2

Ninguna

6 000psi (41 MN/m2)
Buena

Ninguno

Buena
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PROPIEDADES MECANICAS.

En comparacion con las aleaciones como el Cr/Co y el acero inoxidable, las
resinas acrilicas pueden clasificarse como materiales blandos, debiles y
flexibles. Sin embargo. Si la base de la protesis construye con un grosor
suficiente, se puede alcanzar una resistencia adecuada. Las protesis estan
sometidas a fuerzas de flexién y la tension flexural requerida para producir
fractura depende del cuadrado del grosor de la prétesis. Asi si se dobla el
grosor de la base, la tension necesaria para fracturarla se aumenta cuatro
veces. Aunque este factor es importante, sélo puede aplicarse hasta cierta
extension al disefiar una base de protesis acrilica, dado que una base
gruesa puede ser mas dificil de tolerar para el paciente y aumentara mas el
grado de aislamiento térmico. La resistencia transversal del acrilico suele ser
suficiente para resistir la fuerza causada por la aplicacion de una carga
masticatoria grande. Pero aln asi se producen fracturas de prétesis in situ

como resultado de la fatiga.

A menudo, esto ocurre debido a que el paciente utiliza una protesis mal
ajustada o mal disefiada que se flexiona de modo considerable con cada
carga masticatoria. La resina acrilica tiene una resistencia relativamente
escasa o pobre a la fractura por fatiga, hecho que es el principal responsable

del mayor numero de reparaciones de protesis.

La resina acrilica también tiene una escasa o deficiente resistencia al
impacto, y si se deja caer una protesis sobre una superficie dura existen

grandes posibilidades de fractura.



En algunas ocasiones pueden aparecer grietas sobre una protesis de
acrilico, estas son una serie de grietas superficiales que pueden tener un
efecto debilitador sobre la base . Las grietas pueden tener tres origenes. Si
el paciente adquiere el habito de quitarse la prétesis con frecuencia y deja
que se seque, el ciclo constante de absorcion de agua seguido por el secado
puede desarrollar suficiente fuerza de traccion en la superficie como para
producir grietas. Por eso los pacientes son instruidos para mantener la

protesis siempre humeda.

El uso de dientes de porcelana puede producir agrietamientos en la base de
la region alrededor del cuello del diente debido a las diferencias del
coeficiente de expansiéon térmica entre la porcelana y la resina acrilica

( relacion aproximada de 1:10).

En tercer lugar, las grietas pueden surgir durante la reparacion de las
protesis cuando el monomero del metilmetacrilato entra en contacto con la
resina acrilica curada de los fragmentos a reparar. Una funcién del agente de
cadenas cruzadas es reducir el grado de agrietamiento, uniendo las cadenas

de polimeros.

Los numeros de dureza Vickers indican que los polimeros acrilicos son
relativamente blandos, en especial en comparacion con tas aleaciones, esto
predispone a la base de la protesis de acrilico al desgaste producido por

alimentos abrasivos y sobre todo por limpiadores dentifricos abrasivos.




El desgaste de la base de las protesis plantea problemas serios en muy
pocas ocasiones, pero no se puede considerar como un inconveniente
fundamental de los materiales acrilicos para bases de protesis. Los
dentifricos pueden clasificarse segun su abrasividad y segun el tipo y tamafio
de particula de abrasivo utilizada. Si bien pareceria conveniente seleccionar
un dentifrico de baja abrasividad para limpiar las prétesis, hay que convenir

que se requiere cierto poder abrasivo para conseguir una higiene adecuada.

PROPIEDADES QUIMICAS Y BIOLOGICAS.

La resina acrilica absorbe agua de una manera lenta y se alcanza un valor
de equilibrio alrededor del 2 % de absorcion al cabo de varios dias o
semanas, segun el grosor de la prétesis. La pérdida o ganancia de agua en
las capas superficiales puede producirse con bastante rapidez, factor que

contribuye a la presencia de grietas superficiales.

La absorcidn de agua produce un cambio dimensional, aunque puede
considerarse insignificante. Nunca se ha demostrado como causa principal
de prétesis mal adaptadas con los materiales en uso actualmente. En
asociacion con la absorcion de agua, estd la capacidad de ciertos
microorganismos para colonizar la superficie de adaptacion de las prétesis

de acrilico.

No esta ciaro si microorganismos como Candida Albicans existen sobre la
superficie de la protesis o si atraviesan las capas externas de resina. Una
limpieza frecuente junto con la colocacion de las protesis en agua durante la
noche suelen ser suficientes para impedir el crecimiento de microorganismos
indeseados, y sus problemas clinicos asociados, como las estomatitis por

protesis.




Un nimero muy pequefio de pacientes han informado ser alérgicos a la
resina acrilica, y en particular al monémero de metiimetacrilato residuai que
puede existir en la base. Cuando estos casos son reales, es necesario
utilizar un material alternativo. Los pacientes no alérgicos pueden sufrir
irritacién si existen niveles muy altos de monémero, como en las placas de

protesis poco curadas.

La resina acrilica debe de ser tratada con respeto y cuidadosamente
manejada. Deben de mantenerse al minimo los niveles de polvo de acrilico y
de monémero de metacrilato en la atmoésfera, dando que ambos pueden ser

potencialmente perjudiciales.

VENTAJAS Y DESVENTAJAS.

VENTAJAS.

1.- Buen color, semejante a los tejidos naturales, y permanente.
2.- Facil manejo.

3.- Dureza adecuada y baja gravedad especifica.

4 - Buena resistencia a la proliferacién bacteriana.

5.- Costo razonable y duracion de almacenamiento satisfactoria.
6.- Estética razonable.

7.- No irritante a los tejidos.

8.- No requiere de equipo especial.

9.- Buena resistencia a la abrasion.

33




ESTA TESKS WO BEBE
DESVENTAJAS. SALR 6t LA BIBLIOTECA

1.- Absorben liquidos.

2.- Guardan olores.

3.- Baja resistencia al impacto.

4.- No pueden esterilizarse.

5.- Presentan porosidad.

6.-Sufre cambios dimensionales a consecuencia del lavado
y secado, asi como también por una reelaboracion.

7 .- Puede cambiar de forma durante una reparacion.

8.- Baja conductividad térmica.

9.- Es radiolicida.

LIMPIADORES PARA PROTESIS.

Los pacientes han usado una amplia variedad de agentes para limpiar sus

protesis artificiales. En orden de preferencia se han incluido fos dentifricos,

los limpiadores propios de dentaduras, los detergentes, los limpiadores del

hogar, los blanqueadores y el vinagre. Las técnicas de cepillado y de

inmersidon se usan con estos materiales.

Los limpiadores de protesis mas comunmente utilizados usan las técnicas de

inmersién. Estos limpiadores son vendidos en forma de tabletas o de polvo.

Los agentes de inmersidn contienen compuestos alcalinos, detergentes,

perborato de sodio y saborizantes.



Cuando se disuelven en el agua, el perborato de sodio se descompone
formando una solucion alcalina de peréxido. Esta solucion de perdxido
subsecuentemente elimina oxigeno que actua de manera mecanica para

eliminar los residuos.

Los blanqueadores empleados en el hogar (hipoclorito) también son
utilizados en la limpieza de las protesis. Las soluciones diluidas de
blanqueador se pueden utilizar para remover cierto tipo de manchas. Las
soluciones concentradas deberan evitarse porque el uso prolongado puede
afectar la coloracion de la protesis. Los blanqueadores también pueden

decolorar los materiales de rebordeo suaves, particularmente las siliconas.

Las soluciones blanqueadoras no deben ser utilizadas para limpiar protesis
con base metalica, como las protesis parciales removibles. Tales soluciones
producen dafo significativo sobre la base metélica y puede ocurrir dafio

irreparable sobre el lustre del metal afectando a ta protesis.

Los cepillos de dientes pueden ejercer ligeros efectos sobre las superficies
de las resinas. Los cepilios de dientes en conjunto con los dentifricos
comerciales o algunos detergentes ligeros y jabones no deben ser dafinos.

Contrariamente los limpiadores del hogar, como los abrasivos de cocina o
de bafo, estan definitivamente contraindicados. El uso prolongado de tales
limpiadores puede significar alteracion interna o externa de a superficie de la

prétesis y puede afectar la funcion y la estética.
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TECNICA DEL PULIDO.

El pulido preliminar de la resina acrilica se hace con piedra pémez mezclada
con agua hasta lograr una consistencia semejante a la del yeso bien
mezclado. Esta pasta se aplica a la dentadura con un cepillo en la pulidora, a
una velocidad aproximada de 1 500 r.p.m., con la parte superior del cepillo

hacia el operador.

La piedra pémez debe de estar himeda para reducir el calor generado que
tiende a combar los materiales no metalicos y a gastar el cepillo. Antes de

iniciar el proceso de pulido es preciso eliminar todas las marcas profundas.

La dentadura siempre se mueve en diferentes direcciones-sobre el cepillo, ya
que si se puliera continuamente en un solo punto se generaria un calor que

en poco tiempo formaria un hueco en el area pulida.

El pulido se debe comenzar en la parte posterior del borde bucal y luego
continuar hasta llegar al lado opuesto. Antes de seguir adelante es necesario
estar seguro de que el area trabajada ya se encuentra pulida en forma
adecuada, pues mover la dentadura constantemente de un lado a otro no

significaria sino perder el tiempo.
Al putir los contornos que deben preservarse, como por ejemplo las periferias

o las eminencias caninas, se debe mantener el movimiento del cepillo en

direccion paralela a dichos contornos, ya que el cepillo en direccién contraria
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podria rapidamente alterar su forma (esto es de especial importancia al pulir
la periferia).

Es muy importante que las papilas entre los dientes artificiales se encuentren
bien pulidas y libres de asperezas que podrian provocar que se adhirieran
los alimentos. E| cepillo deberd moverse en direccion ocluso-gingival y en
algunas ocasiones se utiliza un cepillo conico para pulir las partes que se

encuentran entre los dientes.

Cuando se pulen dentaduras con dientes de resina acrilica, se cuida
especialmente el contorno labial para no destruirlo ni desgastar los bordes

incisivos de los dientes.

Una vez que se considera que la dentadura ya s encuentra lisa y pulida, se

elimina la piedra pémez y la dentadura se limpia con agua y jaboén.

Para la fase final del pulido es comun utilizar blanco de Espana, este se
mezcla con agua hasta obtener la consistencia de una crema ligera y luego
se aplica moderadamente en la dentadura. La velocidad del motor de la
pulidora deberd ser aun mas rapida, aproximadamente 2 800 r.p.m. Si el
pulido con piedra pomez ha sido completo, no se tarda mucho en conseguir

un brillo considerable en la superficie.



RESULTADOS.

Una vez procesada la dentadura total, y siguiendo cuidadosamente todas las
indicaciones recomendadas por los autores, como son las proporciones del
material, el tiempo de trabajo, el ciclo de procesamiento y la forma de pulido
se obtuvo una protesis con caracteristicas excelentes, libres de porosidad,
una adecuada resistencia a las ralladuras y tal vez la mas importante para el

paciente una buena estética.




DISCUSION.

Uno de los problemas mas frecuentes en el procesamiento y manipulacion
del material para base de protesis radica en el exceso de confianza, ya que
$e cae en errores muy comunes como son la contaminacion del material, el
no respetar el tiempo de trabajo, o el ciclo de polimerizacion erréneo, todos
los anteriores daran como resultado una disminucién en las caracteristicas

fisicas, mecanicas y estéticas del material.

Por lo tanto el material debe de ser trabajado con el mayor de los cuidados,

para poder brindar un trabajo de calidad.
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CONCLUSION.

Las resinas acrilicas termopolimerizables son en la actualidad el polimero
mas utilizado por el odontdlogo para la fabricacién de base de protesis para

la rehabilitacién del paciente total o parcialmente desdentado.

Este material es sumamente facil de manipular y no se requiere de un equipo
costoso o complicado, esto aunado a sus buenas caracteristicas fisicas,
mecanicas y estéticas lo convierten en el material de primera eleccion para el

tratamiento del paciente desdehtado.

Sin embargo se debe de tener un amplio conocimiento del material, para
poder manipularlo, procesarlo y aplicarlo solo en aquellos casos donde se
tendra la certeza que no sera perjudicial para e! paciente, y le brinde un largo

tiempo de uso en las mejores condiciones posibles.

De todo lo anterior aseguraremos al paciente, una adecuada conservacion
de sus tejidos remanentes, adecuada nutricion, una mayor seguridad en si

mismo y con consecuencia una adecuada integracion social.
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