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m o D U C C I O N  

La microfiltracion es definida como el pax, de fluidos. bM- mol&ulas e ioncs, airc 
entre el material restaudvo y la cavidad en la cavidad dcl d i m .  En adici6n (lensen y 
Chan 1985) d i m  una evaluacibn de la microfiltracibn en restauraciones de resina aue incluyen 
termociclado en un p r o m  "in vitro" de rcstawciones y dientes a temperatuk e& 
compatibles con la cavidad oral. esta sirnulacion de introducir en Frio v caliente e x m o s  en 
cavidad oral es relacionado w n  cl weficiente tbmico de expansib en& el diente y el maid 
restaurativo, esto caw una permlacion y por wnsccuencia la minofiltraci6n. 

Esta microfilbaci6n re da en el caso de una restauracion conventional de amalgam% por 
una mala tecnica de obturacion. en el condensado bmido  y terminado de la misma . En el caso 
de restauraciones w n  rnina c o m p u a  la microfiltraci6n csta dada w r  uoa mala tknica dc 
fotopolimerizado. el sistema de adhesi6n i n a d d o ,  una mala preparak6n de cavidad y puntos 
de mntactos oclusales, lo cud, puede desencadcnar en una contracci6n de la resina wmpuesta, lo 
cual nos da como consecuencia-una microfiltracibn. 
La restauraci6n de resina vino a ser una a l t d v a  popular a la restauraci6n de amalgama en 
dientes posteriores mienws las propiedades mechicas de abrasion y resistencia de la resina 
wmpuesta fueron innpropiadas en la wlocaci6n de restauraciones posteriores remanentes, la 
mayor desventaja de las restauraciones con resina es la adap(aci6n del material en la eshucma 
dentaria pailicularmente en el matgen gingival. numerosos estudios conducidos a determinx el 
efeclo de varias t h i c a s  en el filo matginal han tenido un &xito limitado. 

Para diuninuir 10s cfectos de la microfiltraci6n 10s ccmentos de ionomero de vidrio, tienen una 
mcjor capacidad dc union w n  la eshucma dental, a d d  de que al liberar flGor nos 
proporcionan una mejor resistencia a la caries o agentes bacterianos, a d d  de que al ser 
merclados con amalgama (limadura de plata) nos presenta una mejor resistencia a la wnmcci6n 
y fracm4 estos fueron examinados en extmsi6n a base de dnmninar el limite de microfilhaci6n 
(viucbond) este fue o b d o  significativammtc para la reducci6n en la microfiltraci6n cuando el 
material es extendido al margen gingival en el cavo superIicial, ionomero de vidrio-plma 
restauraciones que fueron propuesm como dternativa en la rmauracibn de amalgama en m o l m  
primarios (Croll y Phillips 1986) con alta incidencia fueron observados en dos eshldios cliniws 
utilimdo " Ketac silver " ( Croll y Phillips 1986. Smmann, Berg y Donly 1989) contrariamate 
(Hung y Richarson 1890) wmpararon amalgama dc plats w n  kern silver en rnolares primarios y 
concluyeron que ketac silver no era adecuado para restauraciones a cavidades interproximales en 
dientes primarios , este negativo hallazgo fuc reforzado por (Guelman y Others 1989) el cual fue 
reportado y mencionado por (Cermet ) no podria impcdir la salida cuando re utiliza en clascs dos 
mAs que con solo un wmpuesto perfeccionando la est6ca En un reciente estudio la superioridad 
de Miracle mix sobre kerac silver fue demomada en una aplicacion extenza de haws cn 
compuesto tipo dndwich para restauraciones en rnolares permanentes. 

Es por esto que sc procedi6 a evaluar en este trabajo la influencia de la wntracci6n en 
resinas compuesm directas, que produw un efeclo de wntraccion y microfiltracion en la 
intcrfasc, restauracibndiente en el momenta dc la polimmzacih del material. En este estudio se 
redacta una tknica de polimerizacion y preparmdo dc cavidades, la cud nos puede ayudar a que 
exista una menor contraction y por lo m t o  un menor efecto de microfiltracibn en dicha interfase, 
Restauracibn - Diente. 



El empleo de hgulos difaentcs en la tccnica polimeriracibn de resinas wmpuestas 
disminuye el defcsto de wntracci6n de estas, entonccs cs de espcrane que la microfillracion 
enwnrrada en una restauracibn realizada w n  tecnica de multicapas y polimerizacih a diferentes 
ingulos se rcduzca a un minimo la microfilhaci6n en el emplen de estos materiales. 

JUSTIFICACION DEL PROBLEMA 

El inter& consewador y estetico en la pmtica de la odontologia modemq ademis de 
poder utililar recursos tecnologicos tales wmo ingulos distintos en la polierizaci6n han 
ampliado la posibilidad a mejorar 10s requisites que debe tener una restawaci6n estbtitica, asi 
podemos enwnwar que el empleo de esta ticnica favorece a ofreccmos mejores caracteristicas 
fisicas en las resinas compuestas activadas por lu z  



CAPITULO 1 

Resinas Compuestas 

EVOLUCION 
El pnmer matmal para usarse dlrcctamenlc en la rcstnuraclon cstlnca fuc un cemmlo- 

slltcato tntroduc~do afincs dc 1800, cl ccmmto h c  wmpucsto dcsde un cnstnl dc alumina slllw, y 
un Bcido liquid0 fosfbriw altammte soluble en fluidos &ales el silicato deteriorado ripidamente. 
Tambitn permaneci6 el material hasfa principios de 1950, d-loracibn, disolucioh menos 
trasluc~dcs y Calla dc adecu3das prop~edades mccanacas wnmburdas a estc eventual rccmplaro 
csta la pmc~pal  venlajs cs cl dcsprcnd~m~mto dc floruro cn la iasc cnstdlna 

Las resinas affllicas autocurablcs heron introducidas alrededor de 1945 en sustitucion dcl 
ccmcnlo de slllcato y m uso moderado hasta 1950. cstos malmales h a m  mCJOrCS proplodades m 
solub~l~dad v m b  cstab~ltdad del color que lor s~hcatos fac~lmrnte pul~blcs y w n  buma estnlca 
inicial. ~ u s ~ ~ r o b l e m a s  principales fu&n altn wnhacci6n a la pd~imeriz&i6n, un cambio m 
situaci6n lermal una eventual dcscoloracih y un alto valor, el wmpucsto de resinas es una hcrfe 
wmbinaci6n de parliculas inorghicas de llenado unidas al suave dimetacrilato-polimerico cstos 
fueron introducidos en I960 a wnsecuencia de la union dc la Case dc llenado estos materiales 
tuvieron mejores propiedades mecinicas que las r e s i w  vacias aproximhdose a las propiedades 
de dentina y esmalte, originalmate se intento que fueran utilizadas en clases Ill. IV y V de 
rcstauraciones donde la estitica es impoltante. 
Las mejoras vimen en la lur c m t i v a  la union w n  emuchlra dental y de uso rcducido, 10s 
dcscubrimientos han continuado para el uso wnsetvativo en restauraciones posteriores. 

Una resina wmpuesta es un material de dos o mas Cases dis t inw la resina wmpuesla 
para el uso dental fue formulado para wmbinar la estetica y el facil uso de una base de resina 
polimerizable w n  el aprovechamimto de propiedades que secin ganancia desde la vision de un 
llenado cn;imico, el wmpucsto de resina es usualmente clasificado de acuerdo al tamario de sus 
paxticulas de llcnado. 
Compuesto de particulas finas, contienen grandes mistales de particulas de cuaru, de 0.5 a 3.0 nm 
de d ihe t ro  10s cuales ocupan de un 60 a un 77 % de la ocupaci6n del volumen. desde que el 
llenado time una mayor densidad que la mauiz polimerica la fracci6n de llenado por peso es alta 
cnra de 70 a 90 % las particulas presentan un dihnetro uniforme y permiten tena una 
disuibuci6n de dihnmos a cud caso las particular, pcquefias se ajustan entre largas parliculas y 
son empaquetadas con mayor eficiencia. 
Compuestos microfinos: Estos wntienen particulas silicas esfericas wloidades de 0.01 a 0.12 nm 
de d i h c t m  , la silica wloidal es producida por Case de vapor componcntes de siliwn resultando 
una superficie de 200 m*mlg lor cuales grandes incrementos de la viscosidad de la mauir 
polimerica a la inco1poraci6n. la bcsqueda de llenado llega a ser lilnitada alrededor de 20 a 55 % 
de volumen o 35 a 60% del peso y el bajo peso molecular y diluidos de baja viscosidad son 
usualmmte agregados para el facil mbajo de consistencia clinica . el llenado wntmido puede 
incrementar las orooiedades aue oueden aarcnarw w r  el wmwnente microfino pulverbio ~~ ~ . . . . - -  . 
denno de las paxticulas de 10 a 20 nm de dihnetro y subxcum;emente usando estai pHticulas 
rcforradas. El llenado w n  silica wloidal time un llenado de 32 a 66 % de volumen w c a  de 40 a 
8 0 %  porpeso 
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H i i d o s  : cstos tienen urn mmbinacion de wloidalcs y fm part idas  de Uenado, las particulas 
coloiddcs Ucnan la d z  c n m  f i a s  particulas resullkdo un llsnado de alrcdedor de 60 sobre 60 
% dc volumm 10s hibndos comhmenrc mxcan cl macado rcgludor por matmiales minofinor 

MaaoreIIeno : Los primems wmpucstos CQIItienmI relarivamente LHm part idas  & m o  cn 
una escala dc alcancc dc IS a 35 ~n. aunquc m o r  matmales mor-&rin gandcs p rop lddcr  
rclativamente a la resinas vaciq ks llargas particulas no pamitan una buena posibilidad de pulldo 
r a u l m d o  en su&tncs rugosas y mcnclbn & plam &n la me&t6n cn mtmres aaos dc 
particulas chlcas y la Cac~lrdad dc pulldo cl uso dc macronllcno a trntdo un g ~ a n  dalanc 

PROPIEDADES FlSICAS DE RESINAS PARA OBTURACIONES TIPICAS 

MATERlAL 

polimctscrilato 

RESISTENCIA 
A LA 

COMPRESI~N. 
(LbIpdg) 

10,500(72) 

RESISTENCIA 
ALA 

TRACCION 

3.3W23) 

MODULO 
OE 

ELASTIC1 
DAD 

(lb/pule) 
0.34 

CONTRACCION 
VOLUMETIUCA 

AL 
ENDURECIMIEN 

TO (%) 
5.2 

COEFICIENTE 
DE 

EXPANSION 
~ ~ R M I C A  

52.0 

SORCI~N 
ACUOSA 
7 D ~ A S  
(mg~cm) 

2.03 
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Clasificaci6n actual dc 10s materialcs de resina compuesta basada en la composition del rclleno 



La adhesion es el aditamento de lor matmiales de wntacto a la resistencia dc las h e m  
de separacion. el fenomeno de adhesion es descrito en muchas ireas de materiales denrales 
incluyendo la adhesih de porcelanas a metales y la adhesion de resinas a emuchuas dentales. 

Clasificacion dc mecanismos dc union. 

Mecanismo de Penmaci6n rn iaodp ica  
Adhesivo adhesion 
Bonding Tensions 

uniones ionicas 
Difusi6n Fuenas primmias uniones 

wvalentes 
Adhesion uniones m d i c a s  
Quimica 

Fuerzas secundarias 
( Fuenas de Vander walls) 

La adhesion mednica dcoende de la hnba rnxinica de dos fases v ouede incluir accesorios . . 
micmsujpicos w m o  a el caw de la unih de resinas a ermaltc grabado o a la retencih de la 
mrcelana alrededor del metal. la adhesion ~uimica denmde de una union enhe dos lases. la 
hifmi6n de unibn resulta cuando una faso p i n e w  p o r f u s i o n  demo de la superficie de una 
segunda fase y forma una capa hibrida la cual es un compuesto de don materiales. 

Distintos factores que afectan la  fuerza de  una uni6n adhesiva: 

-Limpina: Las ~ u ~ c i e s  deben estar libres de wntaminantes. 
-PenetraciQ de suocrficie: Lns l i~uidos adhesivos (selladores v aentes  de union) deben Denem 
dentro de las cavemas creadas pork1 grabado en esmalte y den&aT 
-Reacciones auimicas: La formaci6n de uniones ouimicas fuertes a Isavls de una intetfasc 
incrementara el numero de lugares de enlace esto es aeible por ocunir entre esmalre de porcclana 
y 10s oxidos de esmio, indio y hierro formado en la superftcies de un alto contenido de metala 
no preciosos, por otro lado un dlbil wmponente puede ser formado por una mcci6n quimica 
resultando en un debil contorno (ciertos oxidos) que siguen en lor silios dc enlace. 
-ConI~awion dcl adhesivo: Los liquidor adhesivos se solidifican por procesos tanto como 
evaporation del solvente y polimerizacibn resultando una wntraccibn de este, el adhesivo puede 

r.----m ,..,..,, ---..A 0-3 desde el ssb:!rzto o tensiones q?lc poPrlen dehilitar la inni0n, las conhacciones 
e s t h  diri~idas hacia el cenho de la masa adhesiva, no obstante la wntracci6n con sistemas de - 
curaci6n de luz ocwren hacia la fuente de lw. 
-Tensiones t b i c a s :  Si el adhesivo y el subshato time un diferente weficimtc de expansi6n 
t h i c a  cambios en la lemperahua producirin tensiones en la union por ejemplo: Esmalles de 
porcelana que son unidos con aleaciones a altas tcmperahuas y entonces enliiadas por homos 
ccrrando la union del weficiente de expansion ltrmica del esmalle de porcelana y aleaciones que 
son requeridas para minimilar las tensiones. 



- M d o  ambientc m s i v o :  La prcscncia dc qua ,  liquido umosivo o vapor qus llevan a la 
daaioraci6n dc la unih adhesiva, por ejemplo: Las rrsinar acrilicas smih para limpiar el 
desgravado dcl emalte dental por la unih daeriorada sobre el agua almacmada 

ADHESIVOS : 

Todos 10s sinemas mtauradores est&cos modcmos se b m  en p-s adhesivos. La 
adhesi6n al emalte mediante la t&nica de gabado Bfido ha demomado su cficimcia, mienbas 
quc cl desarrollo de las ttcnicas de adhesi6n a la dentha esta en constante progrcso. Las 
formulaciones de agentes adhcsivos dentinarios ( DBA = dentin bonding agents), agates de uni6n 
a dm- m& raientes se bacan en cl uso de mon6mms hiddfilos contenidos m cl imprimador 
y la resina adbesiva, cuya aplicacion va pscsdida gmaalmcnte por cl gabado &do v a n  
Marbcck y cols; 1992). La base racional de estos adhesivos reside en impregnar por wmplao la 
dentina desmincralizada o el barro dentinaio tratado con una resina hasta alurmar la dcntina 
intacta rubyacmtc. La f o m i 6 n  de una capa hibrida o wna de interdifiibn (Nakabayashi, 
1982) constihlidas p r  resina y tejido datinaio, fundamatalrnmtc fibras dc w@mo 
intimamentc implicadas mejora la fuena de adhesih a la dentina in vim m wmpantcib um 
antcriores formulaciones de DBA.EI ~ r c c e w  dc hibridaci6n imolica la demina intatubular v 
prcmmiblcmmtc rambiin la datina &mbulu . aunquc la lnducnna de hs digtanones d; 
datina cn la adhcsi6n. siguc sindo controvmida (Swifi v Cols 1995) v probablancnte d m d c  
de la profundidad de la d&tina, que intluye sobrc <a suacie & p a & G r  10s minotibulos. 

Las investigaciones d c s  dstacan asi mimo 10s efedos dcl acondicionamiento Bfido dc 
la dmtina para mejorar la p c n d 6 n  en la red de colhgeno por las resinas adhcsivas y c\iW la 
desnahdlaci6n y dcbilitmnimto del colhgeno (Sano y Cols, 1995). O m  linen dc investigaci6n 
se centra en la rcduczibn del niunem de pasos clinicor de la adhesi6n a la dentina y ha dado lugar 
a nuevos productos de doble fasc, como son lor imprimadores autograbadores o las resinas 
imprimadoras-adhesivas (Watanabe 1995). Al estar pendientes de demostrar clinicamente de la 
sdhesi6n a la dentina y por supuesto la duracih, todavia hay que scr prudentes respecto a la 
indi&6n de las restarrraciones adhcsivas a preparaciones que se extienden bajo el limite 
amclocementario. Incluso con el adhesivo dentario modemo que mejor se comporte, la idurncia 
de la t&nica de restawacibn y la pericia del operador sigue siendo de &ma importancia para 
una adaptaci6n y un sellado adecuados en tanto no se dispngan de materides que no conhaigan. 



CAPITULO 2 

SUSTRATO DENTARIO 
ESMALTE 

El esmalte es un material acclular producido por 10s ameloblanos antes de la erupcibn de 
10s dientes. Se w t a  de una substancia sumamate d m  y frigil quc, a causa de su alto wntenido 
de mineral. casi siempre dcsaparccc durante la calcificaci6n nesesaria para la preparation de 10s 
wnes  de hematoxilina y wsina. No obsmte, se aprecia claramente en 10s wnes  molidos de 
dientcs. Estos hltimos revelan que wnsine en unidades e s m c t u d a  distintivas, 10s bastones o 
prismas de esmalte. Antes de desaibir la matriz de crmalte w n  detalle, cs necesario wnsiderar 
brevemente las dlulas que la prcduccn. 

Para fines histologiws, 10s ameloblastos se o b m a n  de manna wnveniente en la perif& de 
la wmna de 10s dientes permanates en desamllo, relacionados w n  cada diente deciduo. Se trata 
de dldas cilindricas altas w n  nuclw basal y proyeccion c6nica apical wnocida wmo 
prolongacion de Tomes, que llega hasta el limite de la mauiz del esmalte. Esta prolongacibn es 
p a m  de la dlula secretora de ma& o r h i c a  de un bastbn del esnalte, cada ameloblasto produce 
uno de estos bastones. En la base dc la prolongacibn de Tomes, tambiln hay unas cuantas 
prolongaciones m k  pequeiias que secretan la mahiz orghica del wmponente interbastoncs del 
esmalte. Sin embargo, dicho wmponate  y 10s bastons del esmalte tienen la misma wmposicibn 
quimica y dificrcn en la forma en q&e se depositan 10s minerales en ellos. 

En lor ameloblastos de rats @era no 10s humanos), la mayor parte dc las mitocondrias ticnen 
posicion basal en la d l u l a  El reticulo endoplasrniw rugose llega juno hana abajo de la red 
terminal apical. El pmminente aparato de Golgi y unas cuantas cistemas perif6ricas del reticulo 
endodasmiw maoso. relacionadas w n  el. e s t h  oor arriba del nuclw. Los aarnulos secretores - 
formador en lossaculos de Golgi internose a c k d a n  ante todo en la pmlongacibn de Tomes, 
tambih se o b m a n  unos cuantos mules secretores en las prolongaciones aplicables pequedas 
de 10s ameloblastos, en la base de cada prolongaci6n de Tomes. Ademis, hay wmplcjos de unibn 
entre lor ameloblastos en 10s niveles dc rus dos redes termhales, una apical y o m  basal. 

La matriz del esmalte consiste en fosfato de calcio en la forma de hidroxiapafita en una matriz 
o r ~ h i c a  sue wntiene vroteinas v wlisacaridos. Las vro~orciones secretoras de 10s ameloblastos . . 
qu&n incluidas en &hulos s&r&orios cn el aparato de Golgi. El wntenido de cstos g h u l o s  
wnsiste principalmente a una proteina fijadora de agua. la amelogenina, junto con una proteina 
gluwsilada Bcida, la enamelamina, es liberado por exocitosis y pasa a formar paric de la matriz 
owhica de esmalte, la calcificacibn time l u ~ a r  w n  relafiva ravidez; 10s vrimeros cristales de 
hidroxiapatita formados son largos y de~~ados,~semejantes a plac&. Al depos;tar se pierden agua y 
disminuven el contenido orz.4niw de la matriz sue finalmente es de 96 %, w n  lo sue el esmalfe es - 
cl matcria! mzs d z c  .'el cc-0. 
El esmalte totalmente fonnado es un tanto inene; no auarda relacion con dlulas, va que Ion 
ameloblastos degeneran despuls de formado el esmalc y de que hace empci6n e i  diente, el 
emalte no se rnara si resulta lcsionado a causa de caries, fracturas u oeos trastomos. w o  hav 
cierto intercamblo dc iones minerales enee el esmalte u la saliva que pueden generar 
recalcificacib minima en la superficie, aunque este efecto es significactivamente en capas 
profundas del esmalte. 



DENTINA 

El hueso asc p r  aposicion. Lo mimo w e  en la dentina aunque tal crecimiento se ve 
limitado p r  el h a h o  de que 10s odontoblastos solo c s h  presentes en la cara interna de la d e n l i  
dondc sc agrcgan nucvas capas dc dennna y mvuclvcn a la pulpa Ademas 10s osteoblanos p o s m  
prolongacxoncs catoplmlcas quc quedan anclusdas en 10s wndun~llos oscos, mlcnhas quc hay 
una sola prolongaeibn del odoitoblano que llega d c d e  el "&ice de la cllula harta: ( I )  la uni6n 
de esmalte y dentina. (2) la uni6n de cement0 y dentina. tal prolongacion que rod& por el 
tubulo de la dentina. Ai agregarse mas capas de dentina, 10s odontoblastos quedan sada v n  mas 
lcjos de uniones y su prolongaci6n se alarga al ocurrir lo mismo w n  el tubulo. Por lo tanto 
mviesan la dentina innumerables wnductos llenos de liquid0 tisular que pueden wnveltirrc m 
una via de acceso a la candad pulpar p r  las bacterias. 

A lo largo de la cara pulpar de la dentina, se observa una capa wntinua de odontoblastos 
penetrada irregularmente por w m p n e n b s  de tejido wnectivo, hay wmplejos de u i6n  en el nivel 
de la red terminal, que mantiene unidas a tales cllulas. Cuando se usa el miaoscopio elecU6niw. 
10s odontoblasfos presentan el aspect0 de temer citoplasma alargado y su prolongacion tambih 
larga en la dentina El citoplasma wntienc reticulo endoplasmiw lugow, w n  un wmplejo de 
Golgi pmminente cerca del ccntro de la ctlula La prolongaci6n del odontoblasto se ramifica en 
sentido proximal y carecc de rdculo endoplasmiw mgoso, pero wntiene grhulos secretores, 
unas cuantas vmicula~ miaotubulos y microfilamentos. 

La dentina se forma wmo oredmtina La mahiz de dentina se calcifica desoues de su 
formaci6n. En consccuencia, e r e  p-fe una capa dc dentina no calcificada, llamada predentina 
enh.e el venice de 10s odontoblastos y la dentina calcificada. w n  lo que la base de la prolongaci6n 
de 10s odontoblastos queda rod& p r  mabiz de predentina Esta wnsistc p~cipalmente en 
sustancia fundamental amorfa w n  unas cuantls fibrillas wlaenosas incluidas en ella. Las fibrillas - 
es fh  apiiladas mas estrechamente en el limite de predentina y dentina. Una vez calcificada la 
dentina su esmcrura fma queda oscurecida por mistales de hidroxiapatita, aunque en 10s cortes 
descalcificados se ob-a algo de material granular sobre las fibrillas wlagenosas. 

La wlagena de tioo I forma casi el 90% del wntenido o r h i m  de la mamz de dentina - 
mienhas que resto wnsiste en fosfoprotcinas w n  algo de glocoproteinas y gluwraminoglicano: 
Las fosfoproteinas que sintnizan 10s odontoblastos son libemdas en la predentina . quedan 
localizadas sub-uentemente en la cara de la dentina wrrespondiente a su limite con la 
predentina, donde wnstituven en un material m u l a r  aue re observa en la suoeficie de la fibrillas 
&lagenosas (Weinstock i l cb lond  ) . Este [;mite es d frente de dcificacidn de la dentina. Una 
vez calcificada es incluso mas dura que el hueso; la hidroxiapatita equivale a un 70% dc su pew, 
humedo, la de~tina no es tan dura como el esmalte cuyo contenido mineral es del96% 



PIG. 2-1. Se observa el grad0 adamantino de tipo I con demineralizsci6n de cabeza o cuerpo de 
varilla adamantina. obtenido par la aplicaci6n del Ac. Fosforico al 37% d m t e  15 reg. 
(Echwenia ) 

FIG. 2-2. Grabado adamantino del tipo I I  con desmineralizaci6n dcl cucllo, cola 6 wna 
interprisnatica obtenido por la aplicacion del acido fosforico al 37% dumte  I5 seg. (Echevenia) 



FIG. 2-3. Grabado adamantino t i p  I11 generado por la aplicaci6n de Ac. Fosforiw al37% durante 
40 wg Se 0bwn.a una profundldad rninlrna en lar rntoocavrmas y la ~ p e f i c l c  muy plana quc no 
otorga suficlcntc rctcnshn rnlslornecanlca, para soportar al uabajo m m c o  (Echcvcma) 

FIG. 2-4. Coexistencia de grabado de tipo I y I1 en una mi- zona (tercio incisal de la cara 
vestibular) de un incisivo central superior, obtenido por la aplicaci6n de acido fosforiw al 37% 
durante I5 reg. (Echevenia) 

Relaci6n de 10s tejidos con las tCcnicas adhesivas. 

Como demosu6 por primcra vez Buonocore en 1955. se puede obtener una adhesib" 
6ptima mediante la retcnci6n micromecinica a 10s prismas del esmalte, grabados con kid0 
perpendiculannente a su eje mayor (Fig. 1-4). El biwlado de 10s mirgenes del esmalte es, por 
tanto, un requisite previo para cualquier tetnica adhesiva direct* qut nunca podra compensar 



totalmente la wnUacci6n de polimerizacion de la resina w~npucsta. Este concept0 bssico 
permanem vigente para las nuevas tknicas restauradoras. Dumte mucho tiernpo considemin una 
wnuaindicaci6n estricta para las t h i c a s  adhesivas en 10s dientes posteriores, la extension de la 
preparation a las m a n i a s  de union amcloccmentaria es todavia un des\io. Ahora crta pmbado 
que el espesor y el dimio de la prcparaci6n de este frsgil esmalte residual influyen en la 
adaptaci6n y el sellado de la nstauracih (Dietschi y wls. . 1995). En realidad, lor cambios de 
orientation y organizaci6n de 10s prismas en el liltimo rnilimeIro de esmalte h a m  que su 
contribution a la adhesi6n sea insimificante. Hasta la fecha es prefcrible el diseao en hombro y el 
ux, en restauraciones crmenedas &ando el esmaltc el esmalteiesidual lcnga un espesor infuior a 
I mm. o no exista 

Para las cavidades que acaban en dentina cenical, se han planteado una sene de intmgantes 
respecto al potential de adhesion de 10s actuales adhesivos en ena zona wncreta. Parac que la 
denNla mis externa dene una eshuctura irregular y proporciona un substrata menos poroso tras el 
acondicionamimto. La contribucih del canento a la adhesion es m b i t n  insignificantc. 

Un ultimo punto que hay quc considmar es la diferente orientaci6n de lor Ii~bulos enwnwdos 
en las varias su@cies de las prcparaciones dc clase I1 (Gahaoglio, 1994) y su posible 
influencia en el anclaje mimm&im enue las digitaciones de resina y la dentina inhatubular. 

FIG. 2-5. Cristales de fosfatos de calcio solubles e insolubles que contaminan y toponean las 
microcavemas creadas por el grabado por el acido, cuando el lavado con q u a  no fue 
correctamcnte aplicado. 
Muesw obtenida con un lavado de quince segundos con un gel de acido fosfonco a1 37% MEB 
X-! 250.  (Echcve-.:.\ -, 



FIG. 2-6. Los cristales de fosfato de calcio insolubles y solubles de la fugura anterior a mayor 
aumento MEB X IO.000 (Echevmia) 

Principios generales: 

Al prep- un diento para u a  naurac ibn  adhesiva dcbcmos rep& al &mo la 
preservacibn tisular. Ea Ias pi- posteriores debeo m w ~ a d a s  algunas estructuras wmo 10s 
iebordes marginales, 10s pu&tes dc crmalte y las supaficies o c l d e s  &as aunque el esmalte no 
m e  totalmente soportado por la dentina Sin embarpp la f o m  dc la cavidad depende inicialmente 
de la extensibn de-la cari& o de la forma de la obhuacibn que se dme recmpla& La cantidad de 
tciidos sanos remanentes y sus wspectivas morfolbgicas detcrminadn que materides y t h i c a s  

Preparation del diente: 

Para preparaciones adhesivas directas la foma  wnvencional de las cavidades de Black 
no es la bptima. Lua y colr(1976), describiaon la preparacibn adhesiva como una caja proximal 
circular u oval con extensiones oclusales incluyendo el biselado de 10s mirgenes de esmalte. La 
filosofia dc mkima  conmvacibn de tejidos llevb a unas preparaciones mis consewadoras, tales 
como las microcavidades y preparaciones vestibuloliguales o en hinel. Sin embargo. estas 
preparaciones alternativas time indicaciones limitadas, como es el tratamiento de pequnias 
!cjiones interpril*irndes con buerr wcew. En la ytrymaci6n nl lintel, lnuchos autores han 
cuestionado la conservacibn de 10s rebordes marginales de esmalle sobre la preparation proximal 
y aquella no es wnscjable de modo sistematiw (Van Wacss, 1988. Covey, 1989, Papa y cols, 
1993) .h ~roblemhtica eliminacidn del teiido cariado v la insuficiente resistencia del reborde. aue . . . . 
generalmente esti soportado por dentina, ha sido las principales criticas a esta t&nica es tambih 
muv -mendable el Imtamiento conservador de las condiciones ~roximales a~rovechando el 
acceso proporcionado por una cavidad adyamte. 



Forma de la cavidad 

La divergencia dc las paredcs debe ser minima por motivos wnservadores, por un lado y 
adaptable a las demandas del cliniw y tkn iw por o m  lado. Se acepta que LOo o mis de 
divergmcia (dcpendiendo del m U d o  de renauracibn) permiten a1 operador fabricar 
incrusfaciones intrawronarias cementadas de fki l  manipulacibn. En realidad hace falta una mayor 
divergmcia (a1 menos IS o 18 ') para permitir retirar incrustaciones intraorales de wmpuesto de 
la cavidad. No obstantc, no hay quc mtar de simplificar 10s prodimientos de pmeba y 
cementado a base de exagerar la wic idad  de las paredis cavilarikya que d o  podria ieducir la 
resistencia a la fractura del diente restaurado. El tencr paredes pnifiricas divergentes es una regla 
general para todo tipo de restauraciones m e n t a d &  para-las incrustacioies intracuronar& 
indirectas o semidirectas sc pueden tolerar pequnias retencioncs, dado que pueden wrregirse en 
lor modelos. Hay aun varios parhenos imponantes quc influyen de m d o  significaivo en el 
disnio general de la cavidad y sobre todo en la decision de realizar un recubrimiento de cuspides. 
Estos padunenos son: 

Relacion enee 10s wntactos oclusales y 10s limites de la preparacibn. 
Tensiones funcionales en las paredes re~nanentes'ripo de oclusi6n. 

* Espesor de las daredes cavit&as y presencia de erosioneq abrasiones y grietas. 
caracteristicas intrinsccas de 10s materialcs de restauraci6n seleccionados. 

* Voladizos proximales. 
'Extensi6n de la futura preparacion en zonas criticas desde el punto de vista cstCtico. 



CAPITULO 3 

TECNICAS DE RESTAURACION CON RESINA COMPUESTA DRECTA. 

RESINA AUTOPOLIMERIZABLE : 

COMPOSICION PASTA CATALEADORA PASTA BASE 
BIS - GMA 0.150 
UDMA 0.167 -- 
TEDMA 0.069 0.088 
Aetosil OXSO 0.501 0.500 
DDDMA 0.263 0.262 

Iniciadorr, estabilizadores. pigrnentos. 

BOND LIQUlDO CATALEADOR LIQUIW BASE 
UDMA 0.600 0.600 
TEDMA 0.400 0.400 

Iniciadores, estabilizadores. 

Acido Grabador: 0.370 g. Ac. Ortofosfbriw 
0.630 g Oxido de silicio 
A y a ,  Lubricante. Pigmento 

Indicaciones : EN DIENTES ANTERIORES. Restamciones. 
- En cavidades dc clase Ill, IV, V, de acuerdo a la clasificacibn del DR. 

BLACK. 
- En frachuas incirales. 
- En wrreccibn de anomalias, wmo dientes mal formados, diastemas c 

hipoplasias de csmalte. 
EN DIENTES POSTERIORES. Restauraciones. - En palueiias cavidades de una y don caras al nivel de 10s premolares (sin 

wntacto oclusal). 

I .  - Limpieza del d~ente por ser uatado se llmpla debidamente w n  un cepillo de profilaxis y w n  
pasta dental exenta de fluor. ( Por ejemplo. Porn% agua). 

2.- Selwion de wlor. Sc debe hacer w n  luz natural o bajo 1111 fria, w n  ayuda de la guia de 
wlores o wlorimeuo estando el diente limpio y htimedo. 

3.- Mantener el diente wco. Para obtener optimos resultados se tiene que evim la wntaminacibn 
(saliva, sangre) del &ea por ser tratada, se tiene que ascgurar que el ires este sea. 



4.- Preparaci6n de cavidad o elkinaci6n de caries re realiza d l  acuerdo con 10s ~rinciVi0S dc la 
t&ni&adhesiva de restauraciirn. Para obtencr una supertkie m k  grande (retencibn su&or) asi 
como una bansici6n estitica de la restauracibn 1 dimtc. lor bordes de esmalte dcben ser bisdados 
ligeramente. La dentina que no Cue pnpareda @or cjemplo, si se usan agentes de uni6n / 
Bond)tiene aue eRar libre de residuos oreiniws wr medio de un cedllo de orofilaxis sin w - 

dent& (@me5 agua). 

5.- Bases. Las zonas profundas de la cavidad debcrin ser cubienas w n  una base adecuada (por 
ejemplo. Hidr6xido de calcio o lon6mero dc vidrio) para asi protcger a la pulpa. No rc dcben 
ulilizar cemcnros que contmgan eugmol o bamiz dc wpal . (ems  impiden la plimaizaci6n). 
6.- Grabado dcl esmalta. El k id0  grabador a aplicado con un i n s m e n t o  adecuado sobre lor 
bordes del esmalte @iselado% si se requiere). El humedecer la dmtina expuesta time que ser 
cvitado, el acid0 es arable inmediatammte despub de la aplicaci6n y no se debe cscurrir. 

El t i emp de grabado se cxtiende de 30 - 60 w. ( Dimtes daiduos o w n  fluorosis hana 120 
seg. ) 
Posteriormente 10s dientes son lavados intmsamente w n  spray I agua y d o s  con aire. En caw, 
de conminacibn subsecuente w n  saliva o sange w time quc rep& el proceso del grabado p r  
IS seg. 

7.- Bonding. Merclar una gota de bond base y una gola de bond catalizador en un godete o en un 
block de merclado y aplicarlo sobre el es~naltc grabado w n  el pinccl. La mperficie del bond no 
dcbc s e ~  tocada o wntaminada. Ahora la rcsina wmpuesta es aplicada a la cavidad con la 
adecuada rapidez de nabajo. 

8 - Aplicacibn de la raina compucaa Use el exlremo de un inmumenlo para nplicaci6% lomar la 
cantidad requerida de pasta base y wlocarla sobre un block mezclador, tomar aproximadamcnte la 
misma cantidad de oasta catalizadora v tambien wlocarla sobre el block muclar ambas vanes 
debidamente por 20 - 25 rcg. Utilizando un instnunento de pl&w (evitar inclusiones en i re )  
aolicar en la cavidad v adwtar en las ~arcdes w n  el inmumento i w r  eiemolo en cavidades " .  
&dm), las males no hebcn'ser wnmi;ladas con humedad. 

9.- Terminado. Si se utiliza una banda m a h z  de pl&tiw esta debe ser removida inmediamente 
despub del liaguado. El terminado se debe h a m  bajo enfriamiento constante de aguq en caw, de 
contomos dificiles se rewmienda fnsas de d i m t e ,  el pulido puede scr efectuado con d i m  de 
oxido de aluminio tiras de lija flexible o w n  Gel pulidor con copas de hule. 

RESINA FOTOPOLIMERlZABLE 

PreparaciOn de cavidad . - Sc pone infasis en que el uso de las resinas compuestas achlales no 
esta en general indicado para las prcparaciones cavitarias de clase 11. Pero se hacen exupciones 
cuando la estktica es una preocupncihn p"rnordinl y la oclusi6n es favonh!~ En un ~ J W O ,  n:suo: 
lnarcriales compuestos ten& propicdades de desgaste similar al del esmalte y no habri 
resmccl6n alguna a su empleo. 

Clinicamente, a menudo se presenta un problema estetico en el aspect0 mesiovestibular 
dc un premolar superior por la exiaencia de wries o restauraciones defectuosas. La oclusion es 
una consideraci6n fundamental, pues la cirspide vestibular del premolar inferior antagonisla suele 



ocluir sobre la cresta marginal mesial del premolar superior. Se podria ncccsitar un ajuste oclusal 
limitado para mejorar la relacion de contacto. 

DespuQ que el operador limpia 10s dientes administra la anestecia local, eligc el color de la 
m i n a  compuesta y aisla el wloca una cuiia m el hea proximal gingival. El acwiamiento 
precoz ayuda a separar 10s dimtes para w m p e n w  dcsputs el espcsor de la banda rnahiz, con lo 
d se asegura el bum w n m o  proximal final de la resutwaci6n de resina. La curia a d e k  hundc 
y protege el dique de goma y el tejido gingival cuando se est6 tallando el irea proximal. Podria 
ser util un ajuste adicional de la cwia durante la preparaci6n cavitaria. Se usa fresa No. 245 para 
remover las restauraciones de amalgama existentcs y para preparar la cara mesial del primer 
premolar dc manera c o n m a d o r a  

To& caties y pigmmtac~ones mancntes  quc se vcan a travh dcl csrnaltc w i n  removtdas 
con frcsa rcdonda o cuchilla. Sc terminan 1% pxcdcs dc la prcparaclb con frcsa No 245 Se 
complclan las prcparaciones mcdiantc la rwlizaci6n dc biseler m lor mhgencs sa\.osupnficialcs 
o c l d n  poi mcdio dc picdras dc diamantc bastas, flamirnas La esthca y la ~ n o m i a  fueron - 
factores dccisivos m el nemplaw de la amalgama por una resina compucsta Aunque el 
pmnostico no es ideal, una relacion oclusal favorable, la buena higiene b u d  y la dieta adecuada 
r e f u m  las posibilidades de txito. El paciente mtiende que la restauracih puede ser remplazada 
en unos pocos a o s .  

Grabado del esmalte 

Sc usa un ejemplo clinim para ilumar la tknica del grabado para las prepanxiones 
cavilarias de clase I y II. Con las bases m position y las cavidades tmninadas, se aplica un gel 
grabador con pinzas u o m  aplicador adecuado en el csmalte de las prcparaciones y se lo deja ahi 
sin pnturbarlo durante I minuto, con cuidado de no dejar que fluya el acido hacia la hendidura 
gingival. Desputs se lava el ires grabada con chorro de agua dwante 45 segundos cste tiempo de 
lavado es n d o  por la mayor dificultad para remover el gel. Secados 10s dientes de toda 
humedad visible, las heas grabadas mostnuan un aspccto ewarchado. Hecho todo esto, el esmalte 
debc mantenme aislado y limpio. Si se usan rollos de algodon, hay que poner cuidado especial 
para evitar la wntaminacion. Si se produjera por contacto con saliva, habd que repetir el proceso 
de grabado por un minimo de LO segundos m k  el lavado, secado y aislamiento de ~ t i n a .  

Colocaci6n de  la matriz proximal: 

Requiere mucho cuidado la colocacion de una mamz para la cavidad de clase 11, pues n 
dificil obtener bucnos mntactos proximales m lor dientes posteriores cuanda se usa restna 
wmpuesta. El acuriamiento temprano y su reajuste durante la preparation cavitaria ayudan a 
iogm una wparaci6n suiiciente de lor dientes mmo para wmpensar el espesor de la banda 
mahiz. No se debe usar una mahiz del tip0 Tomemire para una candad de dos superficies, por 
que es m k  fk i l  obtener un buen contacto cuando la curia ha coinpensado un solo espesor de 
metal. 

Cuando ambas caras proximales e s t h  inrolucradas, se usa un pona mamz de Tomemire con 
banda fma. brufiible o sustimto comparable, re le con lomq ubica, acuria Y conforma sen"" sea 
nmsario para obtener contactos y Loneras proximales apropiados. El u& del cornpunto para 
ayudar m el sopone de este t i p  de man2  pudiera no ser necesario, pues no se usan f u e m  
intensas de condmsacibn cuando se inserta resina compuesta. 



lnsercion de la resina compuesta: 

Se sigue un procedimiento en dos pasos (agente dc adhesion wguido p r  la resina 
compuesta), tanto con las resinas autopolimerizables w m o  con las fotopolimerizablcs. No ha de 
disoersarse este material antes de estar oronto a w l o .  oues w m d  a wlimerizar con la luz . . 
existente en la sala. a causa de las variaciones en 10s materiales, re deben reguir las insmcciones 
cspccificas dc cada fabricante. Se pueden urar inmumentos ncubintos de ten611 o una jeringa 
para insmar la resina compuesta. Se cubre la preparation integra con el agente dc  adhesion ( 
dentina y es~nalte grabado), mediante pincel o esponjita se sopla l i g m e n t e  w n  airc para afmar 
la capa y eliminar el excedente y despues se polimeriza con una fuente de l w  visible. Sc madm 
pcqunlos incrementos de resina wmpuesta y w les cura (aproximadamente 2 mm de  espesor por 
vez) hasta llenar la preparacion w n  un ligero e x d e n t e .  La rmtauraci6n puede tmninarse 
inmediatamente desoues de la oolimerizacion. 

Los incrementos que se pueden llegar a realizar en la wloaci6o de la resina compuesta 
son de difercntes tipos, (horizontales, verticales, oblicuos), al llevar acabo la wloaci6n de un 
increment0 y su fotopolilnerizado por 20 x g .  Nos da w m o  resultado una mejor uni6n con la 
esmctura dental y por lo tanto una disminucion en la wntraccion del compuesto. 

Terminaci6n de la restauraci6n d e  resina wmpuesta 

Se puede iniciar el modelado inmediatamente despuh que haya polimnizado la resina 
compuesta luminoactivada 6 3 minutos despu& del cndurecimiento inicial de una 
autopolimerizable. La cara oclusal sera modelada con 6esa redonda para teminar, de carburo y 12 
hojas. El exccso de resina se retira de lor bordes proximales w n  una fresa de carburo de 12 hojas 
en forma de llama v discos abrasives. Toda sobresaliencia en el Brca pinzival debah ser e l ' i a d a  - - 
con talladores especiales con punta de carburo, exarnadamente dtiles en ireas de dificil accsso. 
Se usan tiras angistas para tenninar, para alisar la superficie proximal gingival. Se retira el dique 
de goma (u oho medio de aislacion) y re evalua la oclusi6n en un wntacto wrrecto. Se hacen 10s 
ajuites nacsarios y w terminan las restauraciones w n  puntas de goma abrasivas fm o d i m s  de 
oxido de alumina 

Sistemas de  Resinas Compuestas, 

Los sistemas de resina compuesta aparcccn en el mercado odontol6gico wmo una 
necesidad a t e  el Fracaso de las resinas acrilicas sin cargs basadas en 10s monbmwos de 
metilmetacrilato. 

El tiernPo demosho que la wnhacci6n de plimerizaci6n, su pobre resistencia al desgaste, 
su gran absorciirn acuosa, la filhacion marginal y la pigmentacion superficial, f u o n  lor 
problemas fundamentales del wmportamiento clinim negative de las resinas am'licas directas. 
Muchos pioneros olvidados en la historia posibilitaron con sus investigaciones la wncrecion de 
lor nuevos sistemas resinosos. Castan, P. y H w e r  
( I )  desarrollaron agentes de adhesion y fijaron verdaderos avmces en el demvolvimimto de las 
resinas epoxicas. En la d h d a  del cincuenta en Alemania Schmidt y Pumnann, desmllaron el 
primer material resinoso compuesto bajo el nombre de p-cadwit. En 1959 Bowen R. en 
EE.UU patenta su famosa fonnula de Bowen cuya composition resinosa es product0 de la 
reaccion del bisfeneol A y del metacrilato de glicidilo (BIS-GMA). 



Commsicion. Una resins complcsta s La umbinacjh dc dos mataids (o@nkn C 

inor&ico) quimicamente d i f u m t c ~  unidos mfrc s por mcdio de m agsnte amp- pra 
obtmu un producto de caractm'sticas intumcdias. 

Fasc o h i c a  Compnnde una familia dc rcsinas am famulas d i f w m .  dcndo m la 
actualidad las m6E utilizsdas las rcsinas dc base dc BISGMA. un monomau bibrido quc se 
populariri, m la l i tmtua dental como formula dc Bowa y cuya hwiQ s unir las paiiculas de 
d l m o  mbc si. Fuc dcYlrrollado ramimdo las ~nv la idc rs  & ma mina +x iu  pci g w s  
mctmilatos, m h  wrceptibla a scr polimaizados. Para sin-os u baa rcsccionar el biifenol 
A con cl mctacrilato dc glicidilo median* una dc diccih.  Su llta viscosidad difidta la 
nunipllri6n wrrccta, y s por ew, quc oc lc a La maiz & BIS-GMA monomcms dc baja 
vimsidsd como el MMA (metil mctauilato) , EDMA (ctilcnglimldimMaaiIaIo). o cl TEGMA 
( bietilm- glicoldimefacrilato). Fig. 3-1. 

Fasc i n o d i c a  Son gmerslmatc clrmmtos inorgfmiom & tamado pcqudlo y de 
formas variabls cuya f d i a  s mejorar las popicdadcr nw%icas dc la mahir or&ica y 
disminuir la conwcti6n dc polimairacih mommmsado d anficimb dc dilatacibn thmica y 
numentando su durcza La mayoria de ks resinas mmpuks contiam rellenos de cuam, silicc 
coloidal - piroliticos, nistalcs dc silicio con bario y cstmndo, silicato de aluminio y litio e 
hidroxiapatita sintitica. Fig. 3-1. 

Inbibidores de oolimerizacioo. Son mmpucstos dstinados a evim la p o l i m d o n  
prrmatura dc la rcsina compusta Los & frxucntana~tc d o s  son cl 4 - mnoxifcnol y 244- 
triterciaributil fmol. 

lniciadores de polimerizaci6n. La p o l i m d i 6 n  do una rcsina wmpusrta puede 
rralirane por diaintos mcdios, por lo quc d iniciador sa8 d i f w t c  de acucrdo al dnema de 
polimeriraci6n cmplcado 
En la nctivacih auimica sc oroduce un fen6mmo de oxido &on c d o  el m6xido de 
bemi lo  -iok con laam& dando lupa a la libera560 dc radicals aaivos. En ia ac[ivaci6n 
por 1uz ultraviolc& el e m  mctil-bcnzoico formara radicala librcs a travts de la longitud de onda 
luminica de 365 nanomctros. En la activaci6n par luz balogma o viable, es la conforoquinona la 
auc u m u m  d v a  m una londhld dc onda de 470 nanomms. En la activacion par calor. - 
quc cs la m h  completa, s pmisamentc la fucnte calorifica la que excita al per6xido de bemilo 
oara la formaci6n de radicales. 

En cualquiaa de 10s c w o  sinemas dc polimerizaci6n la finalidad es la formation de 
radicalcs librcs y mctivos que desencadenm el promo de mdmimicnto del compucsto. 

Dcfmos dc wl~rnmzac~on Una pobrncnzacton dcfaruosa compromctt la performance 
dc uns r c smm~6n  con rcslna compucsta Enos dcfmos se uaducen n un empobrcc~m~cnlo dc 
las orooiedades fisicas v clinicas del material. afectando su condition estitica (cstabilidad de . . 
color, porosidad) y la &manencia de la obhrki6n (conI~acci6n de po~imerizaciin, profundidad 
de curado, reslstmcla al dcsgaste. 

Grador de rmllmcn.~& Cuando se rcllltza cl proem de pol~mn~zac~on de una reslna 
d cual fucw su sstetna dc unvaclon qucdan radncales lsbrcs, mct~vos y doble enlaces (c - C )  
remanmtes en las cadenas oolimkicas aue no han sido saturadar, es decir auc no han reaccionado. 
L a  cantidad de radicales ~ibres y dobler enlaces pendientes marcan el gradb de polierizaci6n de 
una rcsina compuesq varios son 10s fanores que puedm influenciar el grado de conversi6n de 
una resina de pcndimdo de su fonna de activacion. En el caso de las resinas colnpuestas activadas 
quimicamente, la polirnerizaci6n se rcaliza uniformemmte en todo el material sin imponar el 



espesor de la renamcion y depended de la proporcib amina- peroxide, wmo asi tambih de la 
cantidad de inhibidor, cuyo e x m o  dirminuye el grad0 de curado. 
Las resinas fotoactivadas polimerizan d l o  hasta cietta profundidad lo que varia segun. 

a.-Pcder de penctrxi6n de la luz. Este no es igual para las Ihparas  de U.V. que para las de 1 u  
visible. En las primeras el ray0 peneua 0.5 a 1.0 milimctro. la luz visible tienc un poder de 
penmacion mayor, de I a 2 milimmos depadiendo dc la intcnsidad luminica dc la lampara y del 
wlor de la resina 

b.- Tiempo de exposicion. Se puede establ- el tiempo de curado de una resiia 
foto~olimaizable en: 

Resinas de enlace a esmalte. 20 segundos. 
Resinas wmuucstas utilizadas como succdheo de esmalte, 40 segundos 
Resinas com&sta.s utilizadas para dentina, opacos y tents  60 sesewdos. 

Sin embargo varios autores winciden que en el m e n t o  de tiempo de exposici6n. mejora la 
proporcion y profundidad de polimcri2aci6n sobre tcdo cuando se de wlores obrcuros o de 
resinas wn mucha carga de relleno. 

Conmcc16n dc wl1mcnlacl6n Las rcsias cornpumas cn su cal~dad dc uslemas reslnosos 
no cscapan ala wnrmcc~bn dc poluncnzac16n Sus valorcs flu& enhc 1.7 a 5.7 % en volumen 
w m n d i e n d o  ~enrmlmmte las c i k  m f ~ ~  baias alas resinas compuestas fotopolim*. La 
con&iirn de ~ l i m u k c i 6 n  sc veria influkciada en las resing cornpus& de activation 
auimica oor el wntenido en cantidad v calidad de lor wmwnentes liguidos dc la resina, wmo 
wnsecuencia una conwociirn de toda la r e s t d 6 n  hacia la masa de la mima produciendo el 
desoemmiento dcl material de las ~aredes cavitarias v formando un hiatus de filtration marginal . - 
importante. 

En caxr oarticular de las resinas totocuradas. la conwocibn 
la fuente l&ca y la sup-dcie de la 0bturaci6n.~udiendo el op&or orienlar dicho fen6mmo. 
wsesionando la emision luminica d e d e  la -cie l a d  del elemento denlario tratado, ya que 
& resinas compucstas wnuaen hacia la l A  La consecuencia inmediata de la conuacci6nde 
wlimerizaci6n es la formaci6n de una brccha ena obturacih y cavidad con la consiguiente 
~ ia i f i lwci6n ,  invasion microbiana, sensibilidad pulpar y el d;sarrollo de caries scc~daria, 
lleeando a hablar de la ~roducci6n de frtlchlras o microcracks en el esmaltc por efecto de las 

Soluciones Clinicas a lor Defenos de Polimerizaci6n 

I.- Grado de oolimerizaci6n. Para asemmu un carreno grad0 de palimcrizaci6n dcben . . 
seguirse una serie de pasos y tom- algunas precauciones como: 

a). - Utilizar un tiempo de polimerilaci6n adecuado al t i p  de resina. 
b). - Colocar el exuemo de la I b p a r a  lo mis cerca posible de la obturacion, no mayor a I 

mm. 
c). - En restamciones de extension intermedia recurrir a la tknica ematificada 

incremental. 
d). - No polimcrirar capas mayores dc 1.5 mm. De c s p ~ r  sobre todo cuando se u t i l i  

~ l o r e s  orcuros, tintes o resinas w n  alta carga de relleno. 



e). - Para la restauracion de cavidades de clase I1 se acnnseja el uso de matrices 
k?nsparcntes que pamiten detectar la presencia de p r o s  y exccsos. y dirigir la contnicci6n de 
polimmraci6n hacia la fuente luminica. 

0. - Utilizar cuifas lwninicas que posibiliten la adecuada dishbucion y dispersion de la 
luz visible en el espacio interproximal orientando la conwccih de eurado hacia las paredes 
cavitarias. 

g). - Entar el ampamiento de aire durante la adaptacibn del material a las paredes 
cavitarias 0 entre capa y capa cuando se utiliza la tknica incremental. 

Caoa Inhibida. 

Considerando las desventajas clinicas de la capa inhibida 6sta debe xr suprimida de la 
supdicic de la restaumci6n que se encuenna en wntacto w n  el medio bucal. A 10s erector de 
poda  evalw las psibilidades y metodologia clinica para su eliminaci611, se realiw un estudio 
para el que se tallaron cavidades wincidentes con la d i m i o n  de las varillas adamantinas en la 
cara oclusal, tercio gingival de la cara vestibular y lingual de molares y premolares recientemente 
extraidor por m n e s  onodbncicas y periodontales las cavidades fueron obturadas w n  tres t i p s  
difcrcnta de resinas compuesm: Heliomolar - Vivadent, Herculite - Sibron / Ken y Ful Fil - L. 
D. Caul& que fucmn sometidas a diferentes mtamientos para quitar la capa parcialmente curada. 
En el grupo A o testigo no se apliw durrmte o luego de la fotopolimnizaci6n ningtin tipo de 
prodmiento para su eliminacibn. En el g r u p  B, las cavidades vestibulares obturadas w n  10s 
tcs tipas de resinas wmpuestas utilizadas fuaon rscubiertas w n  una capa de Oxiguard (material 
p d o  wmo an&bico, qnc se provee en el avio del cemento Panavia - Ex - Kuraray Co. ) 
Para lucgo proceder a su curado durante 60 segundos. El grupo C de cavidades linguales fueron 
obhrncdar foto endurecidar y pulidas con piedrm dc diamante u M m o ,  discos Sof-lex - 3M Co. 
de granulornetria decreciente y taras y punw de goma siliwnada w n  al6mina untadas en Polier- 
past - vivadent En el grupo D las cavidades oclusales obhlradas y fotoplimerizadas , heron 
topicadas y frotadas w n  tomdas de algod6n embebidas w n  acetona pro-anairis durantc 60 seg. 

Las muestras se sumergimn durantc 48 horn en violeta de metileno al 1 % l~anscurrido 
m e  lapso, 10s elementos dentarios fueron wttados y o b d o s  microscnpicamente, obtcniendo 
10s siguimtes rsultados: a) En el grupo lestigo pudo wmborrarre en 10s nes tipos de resinas 
wmpueaas la prmncia del ama despolimerizada; b) la capa inhibida h e  totalmente eliminada 
en Ins mustras somelidas a pulido. c) la M o n a  solo la suprimi6 parcialmente. d) el material 
soaaobiw no impidi6 la foAaci6n del ama despolimeri& y. e)halmente se puede wncluir 
que el muodo quc detennino mejores resultador Cue el procedimiento de pulido. 

Para cavidades de clase l i  w n  apermra oclusal ; en cavidades dk clase I compuesra una 
tknica incremental que condensa el primer estrato de todas las paredes de la caja principal y de la . ~ 

acccsoriat-inando en piw dc flauta a nrvcl dcl cavo pcriftnco. Un wgundo y rcrm ~ncremmto 
aplicado sobre cl pnmero complctan la obturacdn. Ello permite que la capa idub~da sicmprc art 
en wntaclo w n  cl &mo subsiguicnle, facll~tando la union quimw ~nlcrcsnato rcslna . reslna y 
11-vmdo !s b!::mz rp.? dcrmlram.-d:, en cc.?'.r!o con r !  m d i o  buca! potdc c!im:narrc con e! ..- 
pulido. 

Em tlmica evita la formation de la capa despolimerizada en la s u 6 1 c i e  proximal de la 
renauracib p r  uni6n de cada uno de 10s inciementos de resina donde se dificulla;~ elimination 
v el atraoamiento de aire a nivel verifirico con dehimento de las propiedades fisico-mechicas . . 
del material. 

Contracci6n de polimerizacion. En las resinas wmpuestas de activacion ltuninica se puede 
contmlar este fenomeno mediante la orientation y p s i c i h  de la cmisi6n de luz halogena dede  
las superlicies l a t d e s ,  del elemento dentario mtado, en mu511 de su wnhacci6n hacia la fuente 
de luz. 





Capitulo 4 
INFLUENCIA D E  LA POLIMERIZACION EN EL EJE DE LUZ 

POLIMERIZACION. La activaci6n por medio de la luz es todavia preferida univmalmente 
al polimerizado quimiw traditional. Las principales ventajas de las resinas wmpuestas activados 
vor luz son una estruchlra libre de wros. la homoeeneidad de la activacion meiora las 

. . . . . , 
~cci&temente se ha d e k t o  que A incr&ento gradual de la inte&idad de la l m  emitida hasfa 
a l w  lor valores emitidos en uso normal favorccc el flujo intemo durante la polimaizaci6n y 
podria en conmenc ia  reducir las tensions provocadas por la wnhaccion (Goracci; 1996).Sin 
embargo el uso de rsinas wmpuestas autopolimaizables en las cavidades profundas asumicndo 
que la polimerizacion sc iniciad en la su&~cie cavitaria, que estb m& caliente reduciendo o 
inclusa suprimiendo el riesgo de la separation de la renauraci6n de las paredes dentinarias. En 
ouos micdos clinicos se recomienda tambih esta tknica de aplicacion. Actualmente la 
wntraccih de po l i e r i zac ih  sigue siendo el pmhlema fundamental de 10s materiales de resina 
wmpuesta Esta desventaja inhcrente a productos m k  antigws o m k  nuevos justifica la 
nccesidad de mejorar la adhesih a la dentina y desarrollar ttcnicas de colocaci6n que mantengan 
una adaptacibn satisfanoria y el sellado de las resauracioncs adheridas. 

Existcn muchas tknicas de obhlraci6n directa difercntq e n t e  las que se incluyen algunas 
scncillas. como la t h i c a  de restauracion en masa v otras mAs sofisticadar como la t h i c a  de 
fotopolieriraci6n en h-es posiciona el principal ioconveniente de las resinas compuestm director 
radica en que la timica de aplicaci6n debe wmpensar la inevitable conmcci6n de polimcrizaci6n. 
sobre t d o  en las preparaciones de clase I1 y en clase I mayores. A tal efecto se han pmpuesto 
numerosas formas de achlaci6n: segmentado de la polimerizacion mcdiante t6cnica.s de mirltiples 
capas @or ejemplo horizontal, vmical. y oblicua; La utilizacibn de puntas de condcnsacibn y 
polimerizaci6n o la colocaci6n de blcques de cabmica para reducir el volumen de material 
wntraible. Las tknicas directas e s t h  por lo general indicadas para restauraciones preventivas o de 
tamado pequeilo o medio. el mCtodo de  obhrraci6n se basa en el tamatio Y volumen de la . . 
preparaci6o: 

Restauraciones preventivas. Se realizara una Gnica aplicacion de resina wmpuesta y 
subsiguiente polimerizaci6n. 

Restauraciones de clase I Y I1 pequeaas. Para estas prevaraciones. se propone una tknica de 
mirltiples capas y se debe real& ha colocaci6n hori&n& convencioni dk las capas para las 
cavidades de clase 11, esta t h i c a  se basa en el uso de una matriz wnvencional met&lica, que 
mejora la polimerizaci6n por reflexion de la luz. Para las cavidades proxi~~iales estechas. 
superficies de wntactos planas o coronas clinicas w m ,  la colocacion de dicha m h z  en 
especialmente sencilla en comparacion con la ma@iz de plktiw. Las restauraciones en tinel solo 
son adecuadar para lesiones muy superficiales, en las que 10s tejidos cariados scan totalmente ~. 
ellmlnables sm i n  deb~l~tamtento excesivo del reborde oclusal. ~n la acmaiidad, la mejor opc ib  
restauradora parece scr una restauracion adhesiva que re una a todas las paredcs cavitarias, 
incluida la tunelizacion. 

Restauraciones de clase I y I1 medianas. Puesto que la wlocacion de capaz horizontales no 
puede, en teori* wrnpenrar tolalrnente la contraction de polimerizaci6n, las cavidades de clase I1 
de lamar70 msdio deben restaurarse utilizando t&nicas de mejor comportamienlo. En esta 
siruacibn, en lo que respecta a las restauraciones directas, la tknica de palirneciraci6t~ de triple 
localizacibn deberia proporcionar un sellado y una adaptacion proximal 6ptimos. El fundamento 
de esta tknica es wlocar en primer lugar una base de ion6mero de vidrio wnvencional para 
reducir la zona que se ha de obturar con las resinas wmpuesm y despues utilizar un m t l d o  de 
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cap= mhltiples original. ERc rnCtodo sc b w  m la utilizacibn de mahiccs m l u c i d a s  v cuiias 
rdecronro La pnicra apltcanbo dc reranas compucstas w ~calua co el fondo dr la iavldad 
prox~mal y w hgu md~rcctmnmte a uavtr dc la La segunda y I- capaz rc pohcnran 

polunmmtbn w puedm dmgu hacla la mtaf& adhcstva Chcmcn#c .  csra atracnva ttcnrca 
expenmenla m ocasloncs la &ficultad de w l o m  y a j u w  ad~uadammtc la mamz y la cuila de 
plkliw, asi wmo de obtena puntos de wntacto aprccados. 

La calidad de 10s puntos de wntmo pueden mejowsc mcdiante el uso de insbumentos 
especiales como el (wntact pro) disefiado para empujar la mauir eficmentc contra el diente 
vccina. 
Sc ha propuesto el uso de puntas de polimerizacibn o de insmos dc d c a  como t&!ica 
altemtiva para wmolar la wnfmccibn de polimcrizacibn. Desde un punto de vish prktico, las 
putas de polimpriracibn an& h a m  diflcil el wnuol dc lor or-s dc resins wmpuena m 10s 
rebordes marginales y oclusales . Podrian utilizarsc puntas & pequciias para facilitsr 10s 
p r o w s  cliniws (Bitchacho, 1994) . Un problema imprmte del metodo de 10s insmoo 
d w s  o v i m c d m i w s  c inuustaciones prefabricadas cs la imposibilidad de alcazar una 
morfoloda admu?ida v una ertedca nahlral. Oclusalmmte. cuando csten debilitadas las oarcdes ~" 
cavitarias, la nsina compuesta debe aplic- en c q a z  oblicuas para podcr polimcrizar a uavh dc 
las &ides. Esm limited el desarrollo de las fucrzss de conwcci6n en@e las parodes o p u w  lo 
cual i& cn d-ento de la calidad de reshwacib~ mas wn tcnsiones, f&ibn de espacior 
margjndes, &was de chspides. 
En las restauraciones dimtar se puede obtena un aspeao m8s nahlral mediantc m a  adcnrada 
aplicacibn de las q a z  dc las resinas wmpusta$ y medianb la aplicacibn de resinas ~larantes  
intmsas tanto en la s u p d c i e  de la rcshuracibn wmo preferiblcmente, bajo la Wiima capa de la 
rssioa compuesta Se puede obtmsr una anatomia fundonal w n  insmunentos de modelado 
spaiales,  cste tcquc final, f d t a  enormcmente 10s ajustes oclusales y a h m  tiempo. 



FIG. 4-2. (Diefschi. Spre~~fico). 

FIG. 4-3. (D;mchi, Spreqfc~)~ 

FIG. 4 4 .  (Vietschi, Spr&m) 





CAPITULO 5 

TECNICA PARA DISMINUIR LA CONTRACCION DE POLIMERIZACION 

MATERIALES Y METODOS 

Se utilizan LO molarcs exhaidor 10s cuales fusron ~uardados en solucibn din, - 
despucs fueron limpiados con pasta profilactica libre de fluor, con brochas para baja velocidad, 
10s dientes se colocaron en aaua rem'aerada desoues a los dientes se les Drevararon clases 11. con 
una f s a  No. 245. (mesio-&lud ; disto~ocl;sal), depmdiendo del dtc;ial utilizado encada 
uno dc 10s npecimenes, con medidas aproximadas de 4.0 mm de alto, 3.0 mm de ancho y 1.5 mm 
de profundidad, todos 10s mhrgenes fueron localizados en esmalte y margen gingival, fuemn 
preparados hacia oclusal 1.0 mm a 1.5 mm de la u n i h  cement0 d t e  y biselados con piedra 
verde forma de flama; Los especimenes fueron separados en 2 grups:  

Los awndicionados w n  Etch-prime (Degussa). 
Los acondicionados con Single bond (3 M). 

Los dientes despuCs de haber sido preparados fucmn grabados con h ido  fosf6riw m 
gel al37% (grabado total). El emalte fue lavado por rm'o durante 20 segundos y sccados otros 
20 se~undos, v empelaron a ser renaurados. La denrina Y d t e  mabados fuemn awndicionados 
con (En~h-~rime, begussa. y Single bond, 3M ~entai). La res~uraci6n de resina (Z LOO, 3M. 
Dental. color inciral) 10s incrementos heron calocados en f o m  vertical y fotopolimerizador con 
luz hal6gena (Degulux, Degussa), por 20 segundog colocando el filkento b e  la lampara de 
polimerizaci6n en nes secciones diferents del diente a restaurar, por la cara lingual o palatina 
(ZOxg.), Cara vestibular (20 xg.)  Y cara oclusal(20 seg.), Los excedentcs de resina son retirados 
con una &em de carburo en forma de flama, las restauraciones fueron pulidas con d i m s  (Sof-lex , 
3M Dental), utilizados de gruesos a finos. 

Todos lor dientes restaurados fueron guardados en agua durante una semana 
Despuk fuemn sometidor a un termociclado dc LOO ciclos con tcmperaNas de 4 a 40 'C, 
durante I minuto. Despues el $ice del diente fue tapado con cera y revestidos w n  bamiz a 1.0 
mm de la restauracion, 10s dientes fueron introducidos en una soluci6n de arul de mctilmo al 5% 
durante 24 horns y luego enjuagados hasta que toda la tintwa fuera removida. 
Luego 10s dientes fueron seccionados longitudinalmente pasando p r  enire la restauracion, 
wnvcuentementc se obh~vieron 2 m i o n e s  las paredes de las seccions fuoon evaluadas en la 
penetracibn del material a lo largo de las paredes, las cuales fueron obscrvadas con un 
microswpio binocular a una magnificacibn X 20, con la cual se dctermina la penmaci6n de la 
soluci6n en la interfase de la restauracion. Con criterios de evaluaci6n wmo sigue: 0 sin 
p c n c w c i 6 ~  ! con p~etraci6n a lo !=go de la pzz- del emalte ~ t e s  de Ilegar ala uni6n con !z 
dentina, 2- A lo largo de la pared de esmalte y hasta la union dentina-esmalte. 3- La pcnetraci6n 
pasa de la uni6n dentina-esmalte hasta la pared axial, 4- La pennraci6n de la tintura llega a lo 
largo de la pared axial de la secci6n 



CAPITULO 6 
RESULTADOS. 

En este estudio fue cvaluada la microfiltracih prescntada en la interfase diente-restauracion 
por la pared oclusal y cervical determinadar, en 10s wnes transvrrsales efectuados a 10s 
especimcnes dc cada p p o  de estudio. 

Cada gmpo fue sometido aim estudio de comparaci6n en mplociego para la obtensi6n de un 
resultado mas cspccifiw en el grado de filbaei6n Y wnwcci6n del material resburador al 
momcnto dc la polimerilaci6npprcscnt e n a  I&, parcdcs del diente y la restaumci6n 
wmparando cada uno de 10s espaimmes del grupo 1, w n  lor del p p o  2, obtenido el resultado 
dc cada uno de lor especimenes. se procedi6 a realizar un d i s i s  de varianm enue 10s 
hatamimtos con Ion rcsultados dc penehacib obtenidos, asi w m o  se prcscnta en 10s siguientes 
~ U c m a s .  

En las siguientes tablas se presentan 10s resultadon en el nivel de pmetraci6n que se obtuviemn en 
cada uno de 10s estudios rea l idos  a 10s especimenes de cada p p o ,  en 10s cuales tambib se 
obtuvo un resultado global de 10s m i e n t o s ,  en cada grupo, en donde (Single Bond de 3M) 
obNvo una media global de 1.9 en el nivel de penetraci6n. y (Etch-Prime de Degussa) obtuvo una 
media global significativamente menor de I .O en el nivel de penetracion. 



Anhli is  de Varianza con Single Bond. 

T1 I . '. 2 .. ?!!!pl lvrF ,$  2; 
TABLA DE RESULTADOS CON EL MATERIAL ETCH-PRIME 

Variacibn total. 
Esta sc obtiene w n  la suma total de lor cuadrados dc las d i f m c i a s  enue cada nivel de 

peneuacibn mmos el pmmedio general de 10s Ues Rsultados de cada muesua, esto el po-taje 
de peneuacibn en el estudio. 

ESPECIMEN 

V=X (Xjk - X)' = 57.5 % 

Variacibn enue mtamientos. 
Er el producto mue  61 numero de pruebas aplicadas w n  el afondicionador eshldiado (3) y 

la sumatoria de 10s cuadrados dc las diferencias mtre la media de cada espkimen de las ues 
pruebas realizadas y la media general del d i s k  completo (tcdos 10s especimenes), esto es el 
porcentajc de pcnctmibn enue l a  uatamientos. 

Para obtener la significancia se divide enue 3 31 resultado de variacibn enue Uatamimtos: Este 

RESULTADO-! 

nlimero ues significa el nlimero dc pmebas rdizadas a cada espkimen lo cud significa que el 
resultado es la sumatoria de 10s cuadrados de la difnencia de la media de cada espkimen w n  la 

RESLJLTAW-3 RESLJLTAW-2 

media total . se puede considem wmo La variacibn de cadaprueba sobn el anilisi; wmpleto, ene 
es el porcentaje de penemci6n m6e cada estudio. 

MEDIA DE CADA 
ESPECIMEN 

Variaci6n dmno de tmtamientos. 
2 considera come != v~"aci6n del en.slisis completn mEos la variuicn de! wSisis coasidwdo 
nes pruebas efcctuadas cada esptcimcn, este es el porcentaje de peneuaci6n en cada cspkimen. 
VF V- Vb = 57.5 - 12.96 = 44.54% 



An4lbis de varianza con Etch-Prime. 
Variaci6n total. 
Este es el porcentaje de pcnetraci6n en el estudio 

- 
V=X (Xjk - x)' = 45% 

Variaci6n entre hatamientos. 
Este es el porcentaje de penetraci6n entre 10s mtamientor. 

Para obtcner la simificancia se divide en- 3 el resultado de variacion a t r e  haramientos: 
Este es el wrccntaie de wnetraci6n en cada estudio. 

Variaci6n denho de tratamientos. 
Este cs el porcentaje de pmetracion en cada esptcimcn 
Vw= V- Vb = 45 -15.51 = 29.49% 



"I.., d.,.".Y.cl.~.n.lm.I..I.I.Ir...rln. 



CONCLUSIONES 

Los resultados de este ermdio in vitro sugieren a una marcada diferencia en el grado de 
microtiltracion de un p p o  dc cspecimenes en comparaci6n con el otro cn d gmpo de (Single 
Bond, 3M), el grado de miaofilwci6n no h e  cstadisticamente satisfactorio en comparacibn wn 
el gmpo de (Etch-Rime, Dcgusa), que obmvo un mejor resultado en la microfilwcion por las 
paredm oclusal y gingival. 

Este resultado pudo haba sido obtenido por diferentcs factores que influyen en la filhaci6n de 
materides renaurativos. wmo pueden ser el m&odo de insclri6n de la resina compuesta a la 
cavidad. o el cslado de deshidraracion de 10s espccimenes pudo haber influido robre el 
acondicionador denMario, el eshimen al enconWrw en un estado de deshidratacion aunquc se 
hubiew mantenido en alguna soluci6n acuosa pucdc pmducir capa inhibida la cud no permite una 
adecuada union diente -acondicionador-reaauracih, por lo c d .  tambiln no cxistc una 
produccibn de colagena lo cud nos impide una buena ki6n entre el material restaurador y el 
dimte, por lo tanto, cxiste una mayor filuacion en la interfase. 

Estas pueden ser las razones por las c d e s  en cl cmdio de microfiltracion rcalirados a 10s 
espaimcnes con acondicionador (single Bond), no fueron 10s cspcrados en comparacion con 10s 
obtenidos con 10s especimenes que heron acondicionados con (Etch-Prime). 

En comparaci6n con otros estudios realizados con resinas compuestas en diferentes 
clases cavitarias se ha medido la micro filtracion. como en el resultado obtenido por el 
(Barnes y Mc.Donald). en su estudio de, Microfiltraci6n en la cara vestibular y lingual de 
clases V, en restauraciones de resina compuesta; Los resultados de este estudio "in vitro" 
demostraron no tener diferencias estadisticamente significantes, que fueron mayores o 
igual a 0.05nm. de penetracion en la interfase, por vestibular y lingual de 10s 
especimenes. Adicionalmente fue significativamente estadistico la diferencia menor de 
0.05 nm. de penetracibn, cuando se compararon 10s margenes deesmalte y cement0 la 
filtracion en todas las areas examinadas, ambas tecnicas de evauacion usadas para el 
record de filtracion fueron bien trabajados al igual que 10s resultados obtenidos. 

En otro estudio realizado por (Crim y Chapman), donde se reduce la microfiltraci6n de 
restauraciones clase 11, se evaluaron 10s niveles de penetracion directamente situadas en 
las caras, disto-oclusal y mesio-oclusal, con las preparaciones confinadas a esmalte, 10s 
dientes fueron restuarados con 1 de 4 tecnicas utilizando difenetes tipos de incrementos. 
y bases de ionomero de vidrio fotopolimerizable divididos en dos grupos despues 
almacenados puestos en solucion a 3 T  C, luego termociclados y colocados en una 
solucion de tintura, 10s dientes fueron seccionados en direcci6n mesio-distal al terminar 
10s cortes la microfiltracion fue evaluada hasta el margen gingival, las restauraciones en 
conjuncion con el esmalte y el asente de union presentaron filtracion. esta se vio 
disminuida en especimenes que presentaban bases de ionomero de vdrio 
fotopolimerizable, como resultado obtenido se presenro una disminucion de 
microtiltraci6n considerable en 10s especimenes con bases de ionomero. 
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