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INTRODUCCION

Un endoposte es un aditamento intraradicular que se encuentra fijo
en el interior de la raiz o conducto radicular, pueden ser directos
(estéticos) o indirectos (metélicos); activos (enroscados) o pasivos

(cementados).

Tradicionalmente en dientes tratados endoddncicamente se
indicaba de inmediato un endoposte metalico fundido, o sea, de modo
indirecto. Aunque actualmente se han hecho investigaciones en las que
se demuestran que este tipo de endopostes presentan una serie de
limitaciones, donde destacan las siguientes: necesitan de procedimientos
de laboratorio para su confeccion, o que aumenta el tiempo de trabajo y
costo; no refuerzan la estructura radicular, ya que no se unen a la
estructura dental; presentan rigidez muy superior al diente, transmitiendo
una mayor tension a la porcién radicular cuando esta sometido a fuerzas
externas; requieren un desgaste adicional del canal radicular y pueden

sufrir corrosion y légicamente no tienen una apariencia estética.

Afortunadamente vivimos un momento privilegiado en la
odontologia actual, en particular en el area restauradora, pues al tiempo
en que disponemos de innumerables opciones restauradoras estéticas
adhesivas, necesitamos cada vez mas de una mejor capacidad de
diagndstico y analisis mas detallado de la situacién clinica, asi como el
perfil y necesidad de nuestro paciente. Eso porque en la odontologia
actual vienen dandose nuevos avances y alternativas en cuanto a
materiales estéticos se refiere que vienen a sustituir a las técnicas

tradicionales.



En particular, la restauracion de dientes tratados
endodoncicamente representa muy bien este cambio, pues hasta hace
poco tiempo, cuando un profesional iba a restaurar un diente previamente
sometido a tratamiento endododncico, seguramente indicaria el uso de
endoposte indirecto metalico y restauracion indirecta que recubriera total

o parcialmente la estructura dentaria remanente.

El objetivo de esta revision bibliografica es dar a conocer las
nuevas alternativas en cuanto a endopostes estéticos se refiere y obtener
datos relevantes junto con las técnicas tradicionales para la elaboracion
de endopostes metalicos vaciados, para asi proporcionar al Cirujano
Dentista datos relevantes, que proporcionen apoyo en la eleccion del
material a elegir segun sea el caso, el diagndstico y las necesidades de

cada paciente.

Un especial agradecimiento a la MTRA. Alejandra Moran Reyes,
por todo su apoyo y tiempo invertido en la realizacion de esta tesina.

Muchas gracias.



CAPITULO |

Marco historico

Hace ya mas de 200 afios que comenzaron a observarse intentos

de restauracioén en dientes con tratamientos de conductos.

En 1728, Pierre Fauchard describe el uso de “espigas” cuando el
utilizé postes metalicos dentro de los conductos radiculares para retener

un “puente”.( 1)

En 1747 Fauchard utiliz6 dientes anteriores para anclaje y
utilizarlos como unidades simples o multiples; fabricando los dientes con
oro y plata y fijandolos con un adhesivo ablandado al calor, observando

una duracién de 15 a 20 afios.(?’

Durante los 100 anos posteriores a Fauchard, fueron empleados
dientes de hipopoétamo, morsa o bovino como reemplazo de las
estructuras faltantes, que lentamente se sustituyeron con dientes de

porcelana realizados por Black.

En 1839 Chapin Harris en The Dental Art , realiza una publicacion

que habla sobre la colocacién de pivotes en coronas artificiales para

unirlas a raices naturales.(?’



En 1849 aparece en Dental Physiology and Surgery por Sir John
Tomes un articulo sobre dientes pivotados en donde la longitud y el
diametro del poste son muy similares a los principios actuales que rigen la

fabricacion de endopostes para la retencion de mufiones y cofias.

A finales del siglo XX los endopostes de fibra de carbono fueron

desarrollados en Francia por Duret y Renaud, comercialmente disponibles

a partir de 1992.(2)

Desde hace varios afios una de las preocupaciones del odontélogo
ha sido la reconstruccién de dientes con una destruccion severa, ya sea

que estén tratados o no endoddncicamente.

Al paso del tiempo, han surgido varias técnicas para la
reconstrucciéon de dientes como los postes colados, prefabricados, los
nucleos de amalgama, o resinas compuestas con pines intradentinarios,
postes de fibra de vidrio, postes de fibra de carbono, postes de circonio,

etc.

Y con ello las contraindicaciones en cuanto a cual es el mejor tipo

de endoposte y el mejor material para ser utilizado.

El entender el correcto empleo de cada uno de los tipos de
endopostes permitira al odontdélogo producir una restauracién final que
proporcione una adecuada retencion y un refuerzo de la estructura dental

perdida.



CAPITULO Il

Marco conceptual

Postes intraradiculares (Endopostes)

La restauracion que debe utilizarse en un diente tratado
endodonticamente viene dictada por el alcance de la destruccion
coronaria y por el tipo de diente. Tradicionalmente un diente desvitalizado
recibia un poste para “reforzarlo” y una corona para “protegerlo”. Estudios
clinicos retrospectivos realizados en los Uultimos anos han hecho
reconsiderar esta creencia. En un examen de 220 dientes tratados
endoddncicamente, Ross encontréo que casi el 61 % de los que habian
permanecido en boca durante 5 afios 0 mas no habian sido restaurados
con postes. Sorensen y Martinoff refirieron indices de éxito casi idénticos

para dientes tratados endodonticamente, restaurados con y sin postes.( 3)

El principal propdsito y su indicacidn mas importante es mantener
un muAdn que pueda ser usado para soportar la restauracion final. Los
postes no refuerzan a los dientes tratados endoddncicamente y un poste
no es necesario cuando la estructura dentaria remanente es suficiente
después de que el diente ha sido preparado. En realidad, colocar un

poste puede predisponer a un diente a una fractura.(®>*)

Una vez descubierto que los postes no refuerzan al diente (sino
que sirven solamente para sostener el muion), la investigacion sobre
disefio, forma, diametro, y profundidad de los postes, ahora se enfoca a

temas de retencion.



Forma de las raices

Es un importante factor a ser considerado, raices curvas o cortas
no permiten longitud adecuada del endoposte y los resultados son menos
previsibles. EI comportamiento mecanico de dientes con raices rectas
parece diferir de los dientes con raices curvas, pues existe una mayor
dislocacion apical de estos ultimos bajo carga vertical y oblicua. Esto
indica que los dientes con dilaceracion de raiz son menos adecuados

para soportar cargas masticatorias.

Los conductos elipticos o de paredes muy divergentes no son
adecuados para usar los postes prefabricados, porque el espesor de

cemento seria mayor que el deseable.

Cada diente en boca posee diferentes caracteristicas anatémicas
como curvaturas radiculares , ancho mesio - distal, el diente puede
tener variaciones anatomicas que pueden afectar la colocacién del
poste; los postes activos (enroscables) pueden iniciar cracks sila capa
de dentina es delgada , es importante el uso de la radiografia y la
magnificacion para conocer la anatomia radicular para elegir el
disefio, diametro y longitud del poste, para evitar el riesgo de

perforaciones.( 56.7)



Disefio y forma de los endopostes

Los postes enroscados son mas retentivos que los serrados

(superficie rugosa), los cuales son mas retentivos que los lisos.

Los postes paralelos son preferibles a los cénicos. Los postes
conicos pueden utilizarse en casos especiales pero son los menos
retentivos y dependen excesivamente en la integridad y fortaleza del
medio cementante. Los postes altamente retentivos como los enroscados
pueden predisponer al diente a fracturas como también los coénicos. Los
estudios muestran que los postes paralelos son los que producen menos

fracturas.(*>78)

Tamano

Se debe conservar en maximo de estructura dental sana, por lo
que las preparaciones intraradiculares deben de ser lo minimo

necesarias.

El tamafo de un poste no debe exceder a un tercio del diametro
radicular. El aumento del didametro del poste no mejora significativamente
la retencion; por el contrario, el aumento de la remocion de la estructura
dentaria para acomodar un poste amplio, puede llevar a perforaciones o
predisponer a fracturas radiculares. Es necesario recordar que el diametro
radicular disminuye apicalmente, y que las concavidades radiculares

pueden ser invisibles a la radiografia. Estos factores anatdomicos pueden
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contribuir a paredes dentinarias delgadas que puedan fracturarse durante
la cementacion del poste o durante la oclusion, si el poste es demasiado
grueso.( 456.7.8)

El poste debe ser colocado dentro de los confines del conducto
tratado endoddnticamente, en otras palabras, no se debe ensanchar mas
el conducto a expensas de tejido dentario para colocar un poste mas
grueso. Si bien es cierto que un poste grueso es mas retentivo que un
poste delgado, la diferencia es clinicamente insignificante. Debemos tener
en mente que “por cada libra adicional de retencion, la dentina paga un
tributo creciente, expresado en tension y dafo potencial’ [(456738)

Ya en la practica, haciendo uso de la radiografia, y habiendo
determinado la longitud que queremos desobturar, elegimos el diametro
del poste a utilizar tomando en cuenta el diametro apical del conducto, y

no el diametro cervical (+%87:8)

RX mesioradial de prueba
antes de la cementacion de
un poste colado paralelo.
Notese la diferencia en el
diametro cervical y apical
del conducto.
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'.Ei] Tamafios maximos 111/
VY recomendados para
o los postes —
o (Em iy s

Los contornos de las raices (trazados a la
altura de la mitad de la raiz) y los postes se
muestran superpuestos a las superficies
oclusales de los dientes del lado izquierdo.
Los diametros recomendados de los postes
aparecen en los dientes del lado derecho.

Longitud

La longitud del poste ha sido clinica y cientificamente controvertida
por décadas y se han propuesto muchas formulas para la longitud
correcta. Mientras los postes mas largos demuestran una mayor
retencion, su posicion en la raiz puede llevar a problemas clinicos. En
raices curvas o delgadas, los postes largos pueden causar perforaciones

o fracturas. En raices cortas pueden violar el sello apical.
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El numero de éxitos clinicos apoyan la norma de que la longitud del
poste sea igual o mas larga que el largo de la corona. Debido a que la
retencidon tiende a aumentar con la longitud, los postes entre la mitad y
tres cuartas partes de la raiz son los recomendados. Sin embargo, el
didmetro de la raiz, su curvatura y la cantidad de material de obturacion
remanente, también deben ser tomados en cuenta cuando se esta

determinando el disefio del poste.

De acuerdo con Weine, la retencion de un poste es proporcional al
contacto entre el area circunferencial del poste y la superficie interna del
conducto, por lo que es mas importante la longitud que su diametro.

Uno de los objetivos del tratamiento de conductos radiculares es sellar el

sistema de conductos en las tres dimensiones. Para alcanzar este

objetivo, un minimo de cuatro a cinco milimetros de obturacion deben
| (3456.7.89)

permanecer como sello apica

Extension longitudinal ideal del munon

artificial con poste, equivalente 2/3 del

remanente dental o la mitad de soporte
oseo que envuelve la raiz.
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Material del poste

Para asegurar el 6ptimo resultado, el material del poste debe tener
propiedades fisicas similares a las de la dentina, debe tener la capacidad
de adherirse a la estructura dentaria, asi como también debe ser
resiliente para producir poco stress sobre la estructura dentaria

remanente Fredriksson 1998 .(&7)

Agente cementante.

Todo poste intraradicular ya sea vaciado o prefabricado, es
cementado en el conducto radicular. EI cemento aumenta la retencion,
ayuda a la distribucién uniforme de las fuerzas e idealmente, sella los

espacios entre el diente y el poste.

Si se trata de postes metalicos, el cemento de primera eleccion
sera el de iondmero de vidrio modificado con resina, y si se trata de

postes no metalicos, utilizaremos cementos duales a base de resina.

Cabe anotar sin embargo, que en estudios realizados, el cemento
de fosfato de zinc arrojé los mejores resultados cuando se los comparé

con otro tipo de cementos.

Historicamente, el fosfato de zinc ha sido el cemento de eleccién
dando mayores valores de retencidn que el policarboxilato o las resinas

estandar.
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Algo se ha dicho sobre los posibles problemas que tendria el
utilizar cementos de ionédmero de vidrio convencionales para la fijacion de
postes, aduciendo que en presencia de humedad, los iondmeros de vidrio
se expanden y como el conducto es un medio humedo, esto podria
ocasionar un estallido radicular, sin embargo no hay en la literatura
evidencia cientifica y clinica suficiente al respecto. En todo caso, los
ionébmeros de vidrio actuales, modificados con resina, superan las

caracteristicas fisicas de sus antecesores y no tienen este problema.

Es necesario recordar siempre que la filtracién coronal es un factor
importante en el fracaso endoddéncico. Todos los cementos que se utilizan
hoy en dia son susceptibles a disolverse en presencia de saliva. Por lo
tanto, el sellado marginal de la corona definitiva es de importancia

fundamental. (47:8)

Preparacién del conducto

La preparacién del conducto para recibir un poste puede ser
llevada a cabo inmediatamente después de la obturacién con gutapercha
y sellador radicular. Se puede realizar con fresas Peeso (Peeso reamers),
Gates Glidden o las fresas especiales que estan especialmente disefiadas
para algunos tipos de postes prefabricados. Templar un instrumento o
utilizar substancias para disolver la gutapercha pueden desobturar la
seccion de la obturacion que deberia permanecer como sello apical.
Utilizar fresas de alta velocidad o aun fresas de baja velocidad pero no
disefiadas para desobturar conductos, invita a perforaciones, escalones y

la preparacion de falsos conductos.
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Una vez que la porcién coronal del conducto ha sido removida y el
espacio preparado, el material de obturacién remanente en el conducto
debe ser cuidadoso pero firmemente condensado verticalmente. Una vez
colocado el poste, no deberia haber espacio entre el material de

obturacion y la regidn apical del poste.

El sondeo del relleno radicular también determinaria si la
consistencia del relleno es pastosa, si existen vacios o si el relleno es una
pasta, entonces el tratamiento endododncico debe repetirse antes del
procedimiento restaurador para reducir la contaminacion de la raiz.
Bergenholtz y colaboradores han demostrado que el retratamiento
aumenta y mejora substancialmente la calidad de los rellenos radiculares

defectuosos.(*"8)

16



CAPITULO III

Postes vaciados

El perno y el muidn se preparan normalmente como una unidad.
Los postes vaciados reproducen los contornos del conducto preparado
utilizandose la cera o la resina de fraguado en frio (P.ej.Duralay) para

obtener los modelos que se funden luego en aleaciones metalicas.>*)

Estas aleaciones metalicas para postes pueden ser en aleaciones
de oro o en metal no precioso como en plata paladio, o metal ceramico
como el cromo-cobalto. Es importante que la aleacién del colado tenga

propiedades fisicas adecuadas.

El oro para protesis parcial extraduro (ADA tipo IV) o las aleaciones
de niquel-cromo tienen un elevado médulo de elasticidad por lo que estas

aleaciones son utiles para endopostes colados.

Los postes vaciados se adaptan muy bien a los contornos del
conducto y estan indicadas en los conductos irregulares o amplios. La
espiga y mufidon vaciados proporcionan mayor resistencia a la retencion

debido a su forma asimétrica, en comparacion con los prefabricados. (34)

Las limitaciones de estos postes vaciados dependen de su
capacidad retentiva mas baja y de su potencial de cuia. Si no se puede
lograr una longitud adecuada, se puede utilizar un disefio paralelo o

insertado para incrementar la retencion.
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Este tipo de poste implica otra cita para la cementacion, por lo que
debera colocarse una restauracion provisional con un perno metalico con

acrilico para su adaptacién mientras se coloca el poste definitivo. (3.4)

Ventajas de los postes vaciados.

o Son fabricados para adaptarse a la forma del conducto radicular.

e Pueden adaptarse a conductos grandes y de forma irregular.

e Pueden adaptarse con el uso de postes prefabricados y formas
prefabricadas de plastico.

e Son resistentes.

« Existe suficiente documentacion para apoyar su efectividad.

Desventajas de los postes vaciados

e Son caros (dependiendo de la aleacién que se utilizara)

e Requieren de dos citas

e Son menos retentivos

e El lapso entre citas es mas complicado (es necesario colocar un
provisional)

e Puede ocurrir corrosién debido al proceso de vaciado o por el uso
de aleaciones diversas.

« Existe el riesgo de desajustes por el vaciado

o Pueden requerir la remocién de mas estructura coronal del diente.
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Aleaciones mas usadas en la elaboracion de endopostes
metalicos

Caracteristicas Generales

Oro tipo IV

Aleaciones extraduras, se utilizan en preparaciones sometidas a
cargas muy altas, como protesis parciales, barras, ganchos, coronas.
Actualmente tienen poco uso. Son tratables térmicamente. La dureza

Vickers es de 150 y la dureza Brinnel es de 130.L19)

Aleaciones de Plata - Paladio

Las propiedades mecanicas de estas aleaciones son similares a las
aleaciones de oro tipo lll; son solidas, similares al sistema oro-paladio,
pero como no contienen oro no hay interaccion con el indio y el estafio.
Presentan una alta resistencia a la fluencia y por su alto mdédulo de

elasticidad la aconsejan para puentes extensos.

Estas aleaciones son dificiles de colar, no reproducen los
margenes delgados tan bien como las aleaciones que contienen oro; la
técnica de colado es mas complicada y consumen mas tiempo, debido al
alto contenido de plata que al mismo tiempo le confiere mas ductibilidad,
menor dureza y mayor corrosion. El alto contenido de plata puede
interferir con la unién de la porcelana y puede causar decoloracion, es
decir, que la plata es un agente colorante para las porcelanas utilizadas y
algunas veces les imparte un tinte amarillo verdoso la interfase

metal-porcelana. (10)
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Aleaciones de Cromo - Cobalto

Son aleaciones metalicas a base de cromo y cobalto utilizadas
como base de proétesis parciales removibles, prétesis totales y en
sustitucion de las aleaciones clase IV de oro para colado, dado el alto

costo de estas ultimas.

Cobalto: Es el elemento fundamental de estas aleaciones. Le confiere

dureza, resistencia y rigidez a la aleacion y tiene alto punto fusién.

Cromo: Forma una solucion con el cobalto, confiere resistencia a la
corrosidn y a la pigmentacion debido a su gran pasividad. Mientras mayor
es el contenido de cromo, mayor es la resistencia a la corrosidon. Sin
embargo, este elemento entra en una proporcién que casi nunca supera
un 20-25%, porque el limite de solubilidad del sistema cromo-cobalto es
de aproximadamente 35 % a 1000° C y por encima de este nivel se forma
la fase sigma, dando una estructura de dos fases sumamente fragil e

inconveniente.

El modulo de elasticidad es dos veces mas que las aleaciones de

oro; por lo tanto, se consideran mas rigidas .

La dureza de las aleaciones cromo cobalto es mayor que las de

oro, por lo que son mas dificiles de abrasionar y puIir.( 10)
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Aleaciones de Niquel - Cromo

El color de estas aleaciones es plateado brillante.
Estas aleaciones poseen gran dureza, resistencia traccional y
fluencia (152 a 1034 MPa y 221 a 758 MPa, respectivamente).

La resistencia a la fluencia puede ser mayor que las aleaciones de
oro, pero las aleaciones que no contienen berilio pueden ser
significativamente menos resistentes que las aleaciones que contienen

oro.

Son dificiles de pulir, pero existe menos posibilidad de perder los
margenes durante el pulido si se compara con las aleaciones que

contienen oro.

Estas aleaciones dan estructuras rigidas; el médulo de elasticidad
es de 207.000 MPa. Pueden utilizarse en espacios amplios y las uniones
entre las preparaciones no necesita ser tan voluminosas, el modulo de

elasticidad es de 2 a 2,5 veces mayor que el del oro.'*
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Fabricacion de endopostes vaciados

22
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Munones
artificiales con
espiga en resina

Imagen
radiografica

Murnones artificiales con
espiga cementados
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CAPITULO IV

Endopostes Estéticos

El éxito alcanzado con la creacion y uso de restauraciones
estéticas en odontologia se debe en gran parte a la necesidad y
demanda demostrada por los pacientes por obtener cada vez mas
restauraciones que sean compatibles con la apariencia de los dientes
naturales. Como consecuencia, en los ultimos afios, ha habido un

aumento significativo en el uso de materiales restauradores de ceramica.

Existen varios factores que pueden afectar el resultado final de una
restauracién, sobre todo si se trata de restaurar el sector anterior. Uno de
estos factores es la colocacion de un poste endoddntico cuando el diente

va a ser restaurado con una corona de ceramica.

Muchos odontologos prefieren el uso de sistemas de postes
prefabricados ya que son una opcidn mas practica, menos costosa, y en
algunos casos, menos agresiva para los tejidos dentarios cuando se les
compara con los postes y muiones colados. Una de las principales
ventajas de los postes prefabricados es que permiten el uso de resinas
compuestas para la reconstruccion del mufdn estético, el cual puede
ser colocado en una sola cita reduciendo asi los costos del laboratorio y el

tiempo invertido en el procedimiento restaurador.

Investigaciones hechas acerca de postes y mufiones estéticos se
han enfocado ultimamente hacia la creacion de sistemas que sean mas
fuertes y resistentes a la corrosion, ademas de ser biocompatibles con los

tejidos dentarios y la cavidad bucal.
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La reciente introduccion de materiales capaces de crear adhesion
dentinaria ha resultado en una alternativa viable para reconstruir y
rehabilitar dientes que han sido afectados severamente por -caries,
traumas, deficiencias congénitas o reabsorciones internas. El uso de
postes endoddnticos que permiten adhesién tanto a los tejidos dentarios
como a materiales a base de resina, provee la creacion de un mufién-
poste en un sbélo componente 0 « monobloque ». Investigadores han
reportado que los postes y mufiones estéticos preservan la integridad de
la estructura dentaria, ya que son menos invasivos que los sistemas
convencionales. Por otro lado, se postula que la unién del poste
endodontico al muidn y a la dentina podrian ayudar a la distribucidén de
las fuerzas de la masticacion a lo largo del diente, contribuyendo asi al

reforzamiento y durabilidad de la restauracion. ')

Seleccion del sistema adhesivo y agente de cementacion

Esta es, sin duda, una etapa decisiva para la obtencion de éxito en
lo que se refiere a la cementacion de postes intraradiculares, en particular
los estéticos. Esto porque estos postes son pasivos y la seleccidn del
sistema adhesivo y agente de cementacién puede influir directamente en
la retencidn en el conducto radicular. El primer paso es elegir que tipo de
sistema adhesivo sera utilizado, si quimicamente activado, dual o

fotopolimerizable.

A pesar de que algunos fabricantes citen la existencia de

caracteristicas de foto transmision de la luz a través del tornillo de fibra de

26



vidrio o ceramico, en una reciente investigacién se encontraron valores
mayores de retencion cuando utilizaron sistemas adhesivos duales
comparativamente al uso de adhesivo fotopolimerizable asociados a un
cemento a base de resina dual, incluso con los postes de fibra de vidrio.
Una posible explicacion para esto es la mayor dificultad en obtener una
adecuada polimerizacién del adhesivo fotopolimerizable en las regiones
mas profundas del conducto radicular debido a la distancia de la lampara

de fotopolimerizado posicionada en la entrada del conducto.(®'?)

En trabajos in vivo con microscopia electronica de barrido,
FERRARI Y MANOCCI, demostraron que hay una mayor uniformidad de
formacion de la capa hibrida y tags de resina en el tercio cervical de la
raiz comparativamente a los tercios mediano y apical cuando se utiliz6 un
adhesivo fotopolimerizable. Por lo tanto, es de preferencia el uso de

sistemas adhesivos duales o quimicamente activados.(>1?)

En cuanto al cemento a base de resina, valen basicamente las
mismas consideraciones. Ademas de esto, en funcibn de las
caracteristicas de mayor tiempo de trabajo y menor tiempo de

polimerizacion, se prefiere el uso de los dos.

La utilizacién de la técnica adhesiva (sistema adhesivo + cemento a
base de resina) para la cementacién de postes intraradiculares permite
una mayor retencion comparativamente al uso de los cementos
tradicionales como el fosfato de zinc o iondmero de vidrio, ademas de
proporcionar un mayor refuerzo de la porcién radicular. Este aspecto es

particularmente interesante cuando el clinico se encuentra con raices que

27



se presentan bastante desgastadas y necesitan un refuerzo radicular
proveniente de la asociacion sistema adhesivo / cemento a base de resina

/ poste intrarradicular.(*'?)

Postes de circonio

Los endopostes preformados de base ceramica en general estan
conformados por una estructura a base de circonio y fueron introducidos
al mercado a principios de la década pasada.

Estan constituidos esencialmente de 6xido de circonio (94,9 %) en

forma tetragonal.( 512)

Tiene formato cilindrico-cénico hacia apical y son pasivos.

Poseen resistencia a la flexion de aproximadamente 1400 MPa y

resistencia a la fractura de 11 MPa, su apariencia estética es muy buena.
Presentan innumerables ventajas como excelente caracteristica

estética, unidn al cemento a base de resina desde el tratamiento de

silanizacién, biocompatibilidad, alta resistencia mecanica, radiopacidad.
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La desventaja es la incompatibilidad quimica con las resinas
compuestas, el material de relleno mas ampliamente utilizado en la
actualidad. Para suplir esta deficiencia existen anillos prefabricados de
circonio, que pueden ser cementados a la porcion coronaria para facilitar
la reconstruccién coronaria de esta region. Estos postes pueden ser
utilizados con resina compuesta como material de relleno y también tener

porcelana fundida en la porcion coronaria.

No obstante, su costo es elevado y su manipulacion es mas dificil,
especialmente con relacion al corte del tornillo. Con respecto a su
comportamiento biomecanico, algunos estudios in vitro han demostrado
que, debido a su elevada rigidez, estos tornillos transmiten de modo
significativo tensiones a las fracturas dentales. A pesar que estos estudios
in vitro no son concluyentes pueden servir como alerta sobre esta posible

limitacién de los tornillos ceramicos.! 124512.13.14)
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Colocacién de poste de circonio. Caso clinico
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Detalle de la falta de
armonia estética del
diente a ser
restaurado

Preparacién del
conducto radicular para
recibir poste de circonio

Prueba del poste:
delimitacion para ajuste de
la longitud final
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Ajuste de la longitud del
poste con instrumento
diamantado

Acondicionamiento de
la superficie dental
para el cementado del
poste

. i I_.ﬁrf-_;

sl

Silanizacion de la
superficie del poste
antes del cementado
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Cementacion del poste de
circonio ajustado
O —

Aplicacion del material
restaurador para obtener la
altura de la preparacion para
la forma de retencion y
resistencia.

Pincel de pelo de
marta auxiliando la
escultura de la
porcion coronaria
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Preparacion para la
corona total ceramica

Aplicacion de hilo de retraccion
para la impresion de la
preparacion
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Radiografia final
"

Aspecto clinico obtenido
con restauracion
totalmente libre de metal
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Postes de fibra de carbono

Comercializados desde 1990, son constituidos en el 64 % de fibras
de carbono longitudinales con 8 mm de diametro y en el 36 % de una
resina epodxica. Su formato es paralelo y pasivo con extremidad cénica
con la intencién de disminuir la transmision de esfuerzo a la raiz y el

desgaste de la region apical del canal radicular durante el preparado. (5)

Las fibras de carbono son utilizadas en la construccion de
aeronaves Yy ofrecen gran rigidez a estos postes; la resistencia a la fatiga
es de aproximadamente 1440 MPa, dos o tres veces mayor que la del

titanio.

Esta rigidez de la fibra de carbono hace que un endoposte de
pequefo diametro sea altamente resistente a la fractura cuando se lo

compara a postes metalicos del mismo diametro.(®)

El desgaste de la estructura dental es menor para los postes de
fibra de carbono, resultando en un mayor remanente de la estructura
radicular, lo que es altamente conveniente para mejorar la resistencia de

los dientes tratados endodéncicamente. >

El médulo de elasticidad lateral de estos postes segun el fabricante
(Composipost) es de 21 GPa, semejante al de la dentina (18 GPa),
resultando en una transmision de esfuerzos mas uniforme a la superficie

radicular y al periodonto. Debido al mayor tiempo de comercializacion,
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varios postes estan surgiendo (UMC Post, BISCO, USA; Aestheti-Post,
BISCO, USA) para mejorar sus propiedades.(5)

Una desventaja de estos postes es la ausencia de radiopacidad,
aunque el fabricante diga que si tiene radio apariencia, el aspecto
radiografico es el de la linea del cemento delimitando el poste, lo que
puede aparentar ausencia de poste intra radicular. Por otro lado, en caso
de necesidad de un nuevo tratamiento endododntico, la remocion de estos
postes es extremadamente simple, pudiendo ser hecha, con fresas, lo que

es una ventaja.! 1%>1214)

El sistema C-Post (Bisco), se presenta comercialmente con tres
diametros diferentes en la regién coronaria (1,4 mm, 1m8mm y 2,1 mm)y
con 1,2 mm en la extremidad apical del tornillo. Presentan algunas
propiedades bastante interesantes, como una elevada resistencia
mecanica, mdédulo de elasticidad similar al de la estructura dental mientras
que los postes metdlicos de acero inoxidable y de titanio presentan
respectivamente un modulo de elasticidad de 20 y 10 veces mayor que
los de fibra de carbono. Los postes con alto modulo de elasticidad como
los metélicos no se flexionan cuando estan sometidos a la accién de
fuerzas externas, transmitiendo un mayor estrés a la estructura dental y

provocando un mayor riesgo a la fractura. (512)

Un aspecto importante es que, al analizar el patron de fractura en

estudios in vitro que someten intencionalmente el diente tratado

endoddéncicamente y restaurado con diferentes postes a la accidon de

37



fuerzas extremas, causando la fractura, es la observacion de un indice
muy bajo de fractura radicular comparativamente a los tornillos metalicos
e incluso a los ceramicos. En contrapartida, puede ocurrir una falla de

restauracion bajo la accion de cargas mecanicas con valores mas bajos.

Desde el punto de vista clinico, parece ser interesante este
comportamiento de los tornillos de fibra de carbono, ya que es preferible
una eventual falla de la restauraciéon con la preservaciéon de la estructura

dentaria remanente.

Otras ventajas son su biocompatibilidad, ausencia de corrosion y
potencial de union al cemento a base de resina utilizado para la fijacién
del poste radicular. No obstante, la retenciéon del poste de fibra de
carbono en el canal radicular puede ser menor que la del metalico. Una
posible explicacion para este hecho es que, aunque los fabricantes
afirman que la matriz resinosa presente en el poste de fibra de carbono,
presenta radicales metacrilatos libres para unirse al cemento a base de
resina, estos pueden haber sido en gran parte consumidos durante el
proceso térmico de fabricacion. Por lo tanto, no estarian disponibles para
ligar al cemento a base de resina. Esta preocupacién afecta tanto a los
fabricantes, que los postes de fibra de carbono dentados ya estan

disponibles comercialmente.( 121214 )
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Colocacion de poste de fibra de carbono. Caso clinico

Incisivo lateral superior
izquierdo con gran
perdida de estructura
coronaria

Radiografia inicial: mala
calidad de la obturacion
indica el nuevo tratamiento
endodontico
N 4

Aspecto radiografico después
del nuevo tratamiento
endodontico
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Adhesivo en la porcion
coronaria para la
colocacion del material de
relleno

Aislamiento absoluto para
la confecciéon del nucleo de
relleno

Aspecto final del
nucleo antes de la
preparacion
coronaria
4

41



Acabado de la preparacion
para mayor tersura
superficial

Preparacion terminada
N
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Restauracion final: aspecto
radiografico. La falta de
radiopacidad del poste es
compensada por la
radioapariencia del cemento
resinoso

Restauracion final.
Aspecto clinico
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Postes de fibra de vidrio

Fueron introducidos en el mercado recientemente. Presentan una
composicion basica de fibras de vidrio longitudinales (42 %) involucradas
en una matriz de BIS-GMA (29 %) y particulas inorganicas (29 %),
presentan una coloracion bastante favorable que permiten, incluso, la
transmision de luz hasta el apice, lo que favoreceria el uso del cemento
dual. Son encontrados en forma coénica (Luscent Anchors, Dentatus,
Germany) y cilindrica (Fiberkor, Jeneric Pentron, USA), los postes con
formato paralelo y pasivos estan dispuestos en tres diametros diferentes
(1Tmm, 1,25 mm y 1,5 mm) pero con la misma largura, que es de 19 mm.
El poste con menor diametro es liso y los otros dos son dentados, lo que

confiere una mayor retencion.

Segun el fabricante, la resistencia es la misma de los postes de
titanio, con la ventaja de que pueden ser removidos con el uso de
instrumentos rotatorios convencionales. La extremidad afilada permite la

adaptacion a conductos estrechos.

El estuche también presenta tres fresas correspondientes a los
diametros de los tornillos para la realizacibn de la desobturacion y

preparado del canal radicular.

Estos tornillos presentan una serie de ventajas como una elevada
resistencia mecanica, modulo de elasticidad parecida al de la estructura
dental, lo que minimiza la transmision de esfuerzos mecanicos a la
estructura dental, son adhesivos a las resinas compuestas y cementos a

base de resina, no necesitan del tratamiento superficial previo a la etapa
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de cementacion, facil manipulacion, buena relacion costo-beneficio,
fototransmisores y extremamente estéticos debido a su composicion que
proporciona una refraccion y transmisién de los colores internos a traves
del diente o del material restaurador estético, porcelana o resina

compuesta.

Ademas de esto, son facilmente extraidos del canal radicular en

caso de necesidad de un nuevo tratamiento endododncico.

La principal limitacién de este tipo de tornillo es también la falta de
estudios clinicos que comprueben su eficacia, pero la ausencia de

radiopacidad también es un factor desfavorable. (1256121415 )
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Colocacién de poste de fibra de vidrio. Caso clinico

Descoloracion del incisivo lateral superior
izquierdo tratado endodonticamente

Preparacion
intrarradicular para la
colocacion del poste de

fibra de vidrio
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Secado del canal: en esta
fase verificamos la
limpieza del mismo

Poste de fibra de vidrio
posicionado en el canal
radicular después del
ajuste de la longitud

Aspecto de la
preparacion finalizada
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CONCLUSIONES

Los autores citados en esta revision bibliografica concluyen lo

siguiente:

Antes de colocar cualquier tipo de endoposte, es necesario obtener
un buen diagndstico apoyado de un estudio radiografico para evitar en lo

posible iatrogenias.

Los endopostes no refuerzan al diente tratado endoddnticamente,
por el contrario, la colocacion de un endoposte puede disponer al diente a

una fractura.

Todo diente tratado endoddnticamente no siempre necesita
endopostes puesto que se ha comprobado que el diente no pierde dureza

significativa después del tratamiento de conductos.

Los endopostes metalicos, actualmente son una buena
alternativa aunque con su elevado modulo elastico se ha probado que
genera grandes tensiones a lo largo de las raices y esto puede ocasionar

fracturas.

Debido a la corrosion de las reconstrucciones con los endopostes
metalicos, se pueden depositar productos de desecho en los tejidos
dentales y periodontales y las consecuencias van desde leves
pigmentaciones de los tejidos duros y blandos a irritaciones de la encia.
Algunos estudios asocian los productos de la corrosion como agente

causal de fracturas radiculares, aunque todavia no ha sido comprobado.
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En los endopostes metalicos se requiere por lo menos de dos
citas para su elaboracién y colocaciéon. Se necesita mucha precision en el
momento de elaborarlos; elegir muy bien la aleacion que se utilizara, asi

como cuidar el punto de fusion.

Los endopostes metalicos genera inconvenientes de translucidez y
naturalidad impidiendo un resultado estético favorable con las

restauraciones coronarias.

La utilizacion de sistemas de endopostes estéticos, es bastante
aceptada por su biocompatibilidad, ademas de que no produce corrosion,
(caracteristica deseada). Los endopostes estéticos surgen como

alternativa por razones biomecanicas, de biocompatibilidad y estéticas.

Hoy en dia, los endopostes estéticos permiten el uso de resinas
compuestas para la reconstruccion del munoén estético, el cual puede ser
colocado en una sola cita reduciendo asi los costos del laboratorio y el

tiempo invertido en el procedimiento restaurador.

Los postes de circonio presentan una excelente estética,
biocompatibilidad, alta resistencia mecanica y radiopacidad. Su costo es
elevado y su manipulacién es mas dificil, especialmente con relacién al

corte del endoposte.
Los postes de circonio generan grandes cargas a las paredes de

las raices incluso comparado con un poste metalico por o que su uso aun

es cuestionado.
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Los postes de fibra de carbono tienen formato paralelo y pasivo con
extremidad cénica con la intencion de disminuir la transmisién de esfuerzo
a la raiz y el desgaste de la region apical del canal radicular durante el
preparado. Son altamente resistentes a la fractura cuando se les compara
con endopostes metalicos del mismo didmetro. La desventaja de estos
endopostes es la ausencia de radiopacidad. (Sélo se puede guiar por la

linea del cemento).

Los endopostes de fibra de carbono tienen menor modulo elastico
comparado con los endopostes metalicos lo cual indica que produce
menos stress al diente, y por lo mismo reducira el riesgo a una fractura
radicular. Es facil de retirar del conducto lo cual es una gran ventaja en

caso de necesitar repetir el tratamiento de conductos.

Los postes de fibra de vidrio presentan una estética favorable .

Algunas marcas comerciales de endopostes de fibra de vidrio, al
contener fototransmisores, permiten el paso de la luz desde la entrada del
conducto hasta al apice y gracias a estos fototransmisores se pueden

emplear cementos fotopolimerizables o duales.

Los endopostes de fibra de vidrio presentan facil manipulacion, y

buena relacion costo-beneficio.
La resistencia de los endopostes de fibra de vidrio es la misma que

la de los endopostes de titanio, con la ventaja de que pueden ser

removidos con el uso de instrumentos rotatorios convencionales.
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Los endopostes de fibra de vidrio presentan una elevada
resistencia mecanica, modulo de elasticidad parecida al de la estructura
dental, lo que minimiza la transmision de esfuerzos mecanicos a la

estructura dental.

Son extraidos facilmente del conducto radicular en caso de un

retratamiento de conductos.

No presentan radiopacidad, lo cual solo nos guiaremos por la linea

del cemento.
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