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IN TA o o u e e I o N. 

Hablar de materiales de restauracidn, bases y barnices cavita

rios, usados en Operatoria Dental dentro de la Ckiontopediatría, es 

mencionar, que durante los últimos años infinidad de investigadores 

han realizado gran cuntidad de estudios con el objetivo de conocer 

las característ~cas de cada uno, en especial su estabilidad fisíca 

adherencia y su integridad marginal. 

Siendo, el objetivo del presente estudio el analizar y deter

minar cuales de los diferentes materiales de restauracidn de uso 

clínico común presentan mayor grado de penetracidn marginal (per

colacidn) • 

Se estudiaran dientes extraidos de la primera y segunda de!!, 

ticidn, a los cuales se les prepararan cavidades que posterior

mente se obturaran utilizando como solücidn marcadora el coloran

te de violeta de genciana, para probar la integridad marginal de 

dichos materiales. 

Se colocaran los dientes obturados en la solucidn de violeta 

de genciana durante 72 horas, posteriormente seran lavados, se les 

realizaran cortes histoldgicos sagitales tomandoles una microfoto

grafía a cada uno de ellos. 
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De ésta manera, podremos conocer más profundamente la inte

gridad marginal que tienen los materiales usados en dsta inves

tigaci6n. 
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A E VIS ION 8 I B L I O G A A F I CA. 

A pesar de que el ejercicio de la O:lontolog!a es anterior a 

la era cristiana y aunque pueda parecer extraño existen muy pe -

cos datos hist6ricos que mencionen el uso de materiales dentales 

y su manipulac16n. 

Se ha mencionado que la O:lontolog!a moderna comienza en el 

año de 1728, cuando Fauchard pablica un tratado en donde descri

be varios tipos de restauraciones dentales. 

Durante la mitad del siglo XIX surgi6 el comienzo de las 

investig~cion~s sobre amalgama y m~s o menos durante ese tiempo 

se conocen publicaciones sobre porcelana u oro en hojas y as!, -

estos esporádicos avances del conocimiento de los materiales 

dentales, culminaron con las brillantes investigaciones de G. -

Black iniciadas en 1895. 

En 1920 Wilmer Souder p~blico un magnifico art!culo1 con las 

especificaciones para la selecci6n de amalgamas dentales para uso 

del servicio federal, dicha investigacidn fue· recibida con entu

siasmo y di6 pie a que sugieran nuevas inyestigaciones para otros 

materiales dentales. 

R.L. Coleman, w. L. Swangre y W. A. Popp~ investigaron las pr2 

piedades de los oros dentales labrados y de las aliaciones. 
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En 1928 se creó la Asociacidn Dental Americana, siendo el princ!, 

pal objetivo de los investigadores asociados a dicha Asociacidn fonnu -
lar especificaciones para los materiales dentales, las cuales detenn!, 

nan los requisitos que debe cumplir un material en sus propiedades -

físicas y químicas para asegurar el ~xito en su aplicacidn siempre -

que el O:lont6logo lo emplee corectamente. 

Cuando se formula una especificación los fabricantes del material 

pueden solicitar a la Asociación una certificación comprobatoria de -

que sus productos cumplen los requisitos de la especificación particu

lar del material. El producto se prueba en el Departamento Nacional -

de Normas, y si reune los requisitos su nombre comercial y el del fa

bricante se publica en el Journal of the American Dental Association -

y el fabricante tendrá el derecho de colocar en el rotulo del producto 

que ha sido certificado por la Asociación Dental Americana. De esta -

manera el beneficio de dichas especificaciones para la profesión den -

tal ha sido inestimable pues el O:lontólogo podrá utilizar solo aque -

llos mat~iales aprobados por la Asociación Dental Americana pudien

do estar seguros de que sus resultados serán satisfactorias. 

No obstante se han hecho muchas observaciones significativas re

lativas a los parwnetros que afectan al fracaso 6 al dxito cllnico -

del tratamiento restaurador en la Operatoria Dental, pues ademas de 

los atributos que debi~ra poseer un material de restauración Black -

enumeró ciertos factores que afectan su· selección3• 

4 
En 1961 Philips R.W. y Ryge G. estudiaron que la adaptabilidad 

a la pared de la cavidad es la propiedad mas importante de los matar 



riales de restauración, llegando a la conclusién de que para lograr -

obtener un material de restauración perfecto, tendría que inventarse 

un material aceptable que femara una uni6n física entre el mismo y -

la estructura dental. Podría entonces obtenerce un sello hermético -

de la cavidad con la restauración evitándo as! mayor afecci6n por ca

ries e irrita~ión pulpar a causa de la percolación. 

5 -
Going, y Massler, Swart, ~i.L, y Philips ' 0 encontraron en un e! 

tudio que realizaron percolaci6n alrededor de todos lo materiales de 

restauración usados actualmente. 

En otros estudios elaborados, se han restaurados dientes extra,! 

dos y dientes en al boca sometiéndolos a medios conteniendo radioiso 

topos, colorantes y b=ctarias, posteriormente han sido cortados con 

el fin de medir la magnitud del ingreso de los liquides bucales en

contrandose diferentes grados de percolo.ci6n, 7 

Las restauraciones metálicas especialmente la amalgama y los -

oros directos sellan la preparaci6n mas eficasmente por lo que.la -

percolación alrededor de estos materiales disminuye con el tiempo. 

Los oros cohesivos tambián son aceptables cuando se les estu

dia con isotopos, aunque la percolación varia mucho segdn el método 

de condensación y el tipo de oro empleado, 

El tármino de percolación marginal se aplica a los materiales 

de recina debido a las grandes discrepancias causadas por los com
a 

puostos de polimerización lenta • 
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En un estudio se extrajeron dientes con restauracicnes de resi

na observandose espacios de 200 micras entre restauraci6n y estruct~ 

ra denta19, dichos resultados sirvieron para disminuir la popularidad 

d~ las resinas. 

Los estudios scbre la influencia de cambios de temperatura en -

compuestos de ácidos sulfínico no han mostrado cantidad adicional de 

filtracidn. El uso de isotopos radioactivos no demuestra mal adapta

ci6n con los compuestos de ácido sulfínico10• 

La filtracidn clínica alrededor de las restauraciones de resina 

de ácido sulfínico es difil de detectar. Se han encontrado líneas -

pigmentadas delgadas, parduscas 6 negras atribuidas a aplicaciones 

de fluoruro. Se han encontrado que restauraciones de resina de poli

merizado rápido por peri6do hasta de cinco años frecuentemente no 

presentan caries recurrente, ésto es otra señal de que a mantenido 

sellado relativamente bueno con esmalte y dentina. 

Los barnices son compuestos diluidos en un medio líquido de r! 

pida evaporaci6n que permite la formaci6n de una película delgada -

que se aplica sobre toda la dentina de la cavidad, siendo su acci6n 

principal impedir la penetraci6n ácida de los materiales cariogéni-
11 

ces • 

Zander y Pejko12, Jhonson y Wick13, Cillings, Buonogore y Sarda14 

sostienen sus ventajas pero aseguran que las soluciones de isotopos -

radioactivo penetran con intensidad variable. 
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Phillips15, sostiene la conveniencia del empleo de barnices 

a base de copal pero insiste en la necesidad de continuar experi

mentando. 

M -· M -· lS 1· t b . . tal un1.z y unJ.Z rea 1.zaron ra aJos exper1.men es en vitre 

empleando tubos de vidrio de pequeño calibre llenados de un com

puesto de yeso y alginato para simular dentina, llegando a la -

conclusidn que dos de los barnices empleado ( copali te:· y handili

ner) son francamente impermeables al pasaje de las sustancias -

colorantes empleadas ( fuccina ácida y azul de toluidina). 

Barbe, Gines y Massler17realizaron el estudio con diferentes 

barnices comerciales, llegando a la conclusidn similar a la de Mu

ñiz: "De que los barnices de copal (copalite) impiden la penetra

cidn". 

En 1964 Paru~~18 realizd estudios clínicQB con su fonnula (l',! 

sina capal finamente pulverizada 1 gr., acetona por 9 ce.) obtenie!!, 

do resultados favorables pero aclard que prefería seguir experimen

tando. 

al P . 19' 20 y 21 al ' t b ' di t h Madd ena y uJo re 1.zaron -ra aJos con en es ~ 

manos empleando la formular de Parula, haci,ndo actuar como elemen

to colorante al nitrato de plata durante 48 horas, y precipitando 

luego con eugenol durante 15 minutos llegando a la conclusidn que -

el barniz de copal tambienes impermeable pero también declara que 

es conveniente seguir investigando. 

Martha González22 trabajd con iodo radio activo basándose en -

8 



23 
un trabajo de Going y otros , preparando cavidades en dientes extraidos 

y colocandolos en tubo de ensaye con dos mililitros de solución de iodo 

131 durante 48 horas llegando a la conclusión que con restauraciones de 

fosfato de zinc hab!a marcada penetración. 

24 25 26 27 
Manley Sagar , Soremark y Brannstrom , Pinto y Buonocore , 

Phillips28 demostraron el pasaje de isotopos entre amalgama y paredes -

dentinarias comprobando también que la filtración era más abundante cua!l 

do más resistente era la amalgama. 

Por todo lo anterior expuesto y teniéndo en cuenta que los difere!l 

tes materiales de restauración y barnices utilizados más comunmente en 

Operatoria dental presentan diferentes grados de penetración marginal -

(percolación), se requeriran técnicas e investigaciones nuevas que pe:r

mitan el uso de materiales que den obturaciones más hennéticas. 

9 



MATERIALES Y METODOS 
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MATERIALES 

1.- 9 dientes extraidos de la Primera Dentición 

2.- 6 dientes extraidos de la Segunda Dentición 

3.- Fresas de carburo# 31, 32, diamante# 44, fisura 506 y 512. 

4.- Amalgamador automático Dentomat. 

5.- Amalgsma de plata S.S. White. 

6.- Oxido de zinc y eugenol S.S. White. 

7.- Oycal de Caulk 

s.- Barniz de Copal S.S. VJhite. 

9.- Fosfato de zinc s.s. White. 

10.- Resina Epoxi Exact de S.S. White. 

11.- Resina fotocurable 0-.JI"afil.J¡ de Kulzer. 

12.- Lampara de luz halogena marca Kulzer. 

13.- Colorante de violeta de genciana. 

14.- Discos de carburo. 

15.- MQtor de baja velocidad Foredom. 

16.- Obturador de amalgama. 

17.- Recortador de amalgama. 

18.- Bruñidor de amalgama. 

19.- Wescot. 

20.- Aplicador de Dycal. 

21.- Pinzas de algodón y torundas. 

22.- Cu5druplex. 

23.- Aplicador de resina. 

24.- Cámara fotográfica Pentax de 35 mm. 

25.- Lente macro. 

26.- Teleconverter. 

27.- Tripie y mesa para tomar fotografías. 

28.- Rollo Kodacolor de 100~ ASA de 35 mm. 

11 



29.- Colorante violeta de genciana. 

30.- Cera pegajosa. 

31.- Recipiente de vidrio. 

12 



METODO 

Se estudiaron nueve dientes de la Primera Dentición y seis 

de la Segunda Dentición ( Dientes humanos), realizando en cada 

uno de ellos una cavidad obturandolos con diferentes materiales 

de obturación, bases y barnices de uso clínico coman, utilizan

do como soluci6n marc;:adora el colorante de violeta de genciana 

para probar la integridad márginal de dichos materiales. 

Una véz obturados los dientes, se les colocó cera pegajo

sa en el ápice y a los molares en la bifurcación para evitar -

que el-colorante penetrara por ahí. Una véz hecho esto los die!! 

tes se introdujeron en un recipiente de vidrio con el colorante 

de violeta de genciana durante 72 hrs. pasado ese tiempo se sa

caron se lavaron por espacio de 10 minutos con agua corTiente -

se realizó en cada uno de ellos cortes sagitales con disco de 

carburo y posteriomente se colocaron en la mesa de tomar foto -

grafía y se les tomó una microfotografía en color con cámara -

Pentax de 35 mm. utilizando uno teleconverter y un lente macro. 

Se revelaron los rollos, se proyectaron y así se obtuvieron los 

resultados. 
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14 



Foto No. 1.-

Foto No. 2.-

Foto No. 3.-

Foto No. 4.-

Foto No. 5.-

RESULTADOS 

Corte sagital de primer molar inferior de la Primera 

Denticiíon con cavidad de primera clase compuesta, -

base de óxido de zinc y eugenol, obturado con amalg! 

ma de plata. Resultado: 

Penetración del colorante violeta de gencian~ por -
,:_·· 

una fisura de la amalgamü hacia la cámara pulpar. 

Corte sagital de primer molar inferior de la Primera 

Dentición con cavidad de primera clase, base de dycal 

obturado con amalgama de plata. Resultado: 

No hubo penetración del colorante violeta de genciana. 

Corte sagital de primer molar inferior de la Primera 

Dentición con cavidad de segunda clase, base de Oycal 

obturador con amalgama de plata. Resultado: 

No hubo penetración del.colorante de violeta de genci2, 

na. 

Corte sagital de primer molar inferior de la Primera -

Dentición con cavidad de primera clase,base de óxido 

de zinc y eugenol obturado con amalgama de plata. Re -

sultado: 

Gran penetración del colorante violeta de genciana -

hasta la cámara pulpar. 

Corte sagital de primer premolar inferior con cavidad 

de primera clase fosetas separadas, base de barniz de 

copal, obturado con amalgama de plata. Resultado: 

15 



Penetracidn del colorante violeta de genciana hasta 

la cémara pulpar. 

Foto No. 6.- Corte sagital de primer premolar inferior con cavidad 

de primera clase, base de óxido de zinc y eugenol obtu -

Foto No.?.-

rado con amalgama de plata~ Resultado: 

No hubo penetración del colorante violeta de gencia~a 

(Sin embargo se observó una ligera penetración del colo 

rante llegando hasta la c~mara pulpw-, debido a una f,!! 

lla en la estructura del esmalte y dentina). 

Corte sagital de primer premolar ·· superior con cavidad 

de primera clase, base de dycal, obturado con amalgama 
< 

Resultado: 

Gran penetración del colorante violeta de genciana hasta 

la entrada a los conductos radiculares. 

Foto No. a.- Corte sagital de segundo molar inferior de la Segunda Den -
tición con c3vidad de segunda clase,base de óxido de zinc 

y eugenol obturado con incrustación cementada con fosfato 

de zinc. Resultado: 

Penetración del colorante vj.oleta de genciana por los m~! 

genes hasta la cámara pulpar (ligera penetración). 

Foto No. 9.- Corte sagital de canino superior de la Primera Dentición 

con cavid~d de tercera clase, base de Dycal obturado con 

resina exact. Resultado: 

Penetración del colorante violeta de genciana alrededor -

dj la cavidad hasta la dentina. 
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Foto No. 10.-

Foto No.11.-

Foto No.12.-

Foto No. 13.-

Corte Sagite1 del incisivo inferior de la Primera 

Dentici6n con cavidad de cuarta clase, base de -

barniz de copal obturado con resina Durafill de -

Kulzer. Resultado: 

Penetraci6n del colorante violeta de genciana -
hasta la cámara pulpar. 

Corte sagital de primer molar inferior de la Pr.!, 

mera Dentici6n can cavidad de segunda clase obtu

rado solamente con 6xido de zinc y eugenal. Resu.!, 

tado: 

Penetraci6n del colorante violeta de genciana ha~ 

ta la cámara pulpar. 

Corte sagital de primer premolar inferior con ca -
vidad de primera clase, obturada sol~mente con -

fosfato de zinp, Resultado: 

Ligera penetración del colorante violeta de genci_!! 

na por los márgenes, no atraves6 al material de -

obturaci6n ( sin embargo se observa una penetraci6n 

del colorante violeta de genciana a causa de una -

falla en la estructura del esmalte). 

Corte sagital de canino superior de la Primera Den

tici6n con cavidad de tercera clase con bicel, base 

de barníz de copal, obturado con resina Durafill de 

Kulzer. Resultado: 

Penetración del colorante violeta de genciana hasta 

la dentina. 
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Foto No. 14.-

Foto No. 15.-

Corte sagital del segundo molar inferior de la Pr,! 

mera Dentici6n obturado con corona de acero-cromo, 

cementada con fosfato de zinc. Resultado: 

Penetraci6n del colorante violeta de genciana por 

los márgenes cervicales hasta la entrada a los co!! 

duetos radiculares. 

Corte sagital de primer premolar superior con cavi

dad de quinta clase, sin bicel, base de barniz de 

copal obturado con resina Durafill de Kulzer. Resu! 

tado: 

Penetraci6n del colorante violeta de genciana hasta 

la dentina. 

18 



D I S C U S I O N 

19 



O I 5 C U 5 I O N 

Analizando los resultados de dsta investigación les cuales 

nos indican que la utilización del colorante vicleta de gencia

na cómo solución rnargadcra nos muestra más claramente el grado 

de penetración marginal que tiene la obturaciones con les dife

rentes materiales utilizados. 

Y así observamos que el bamíz de copal, mostr6 gran pene -
tración del colorante en la mayoría de los casos estudiados, 

dichos resultados rebaten a los encontrados por Barbero.e., 
17 

Hines y Massler • 

Las resinas otilizadas mostraron penetración del colorante 

en la Dentina subyacente y en algunos casos hasta la cmnara pul

par. 

El Oycal utilizado como base presentó penetración del colo

rante, sidndo en algunos casos ligera y en otros llegando a la -

cámara pulpar. 

El fosfato de zinc utilizado como obturación pennanente, -

mostró resultados positivos pués la penetración del colorante -

fud ligera, y usado como base presentó los mismos resultados. 

El óxido de zinc y euganol tuvo resultados variables, ya -

que cuando se utilizó cómo obturación pennanente el resultado 

de la penetraci6n del colorante fu~ bastante severa y en los 

casos que se utilizó cómo base la penetración del colorante fu~ 

ligera. 
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Estos resultados mustran ligeras diferencias con los hallaz

gos encontrodos por Going, A.E., Denver M.S., Massler M. y Oute -
23 H.L •• 
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SUMARIO 

Se realizó la presente investigación en nueve dientes humanos 

extraidos de la Primera Dentición y seis dientes de la Segunda De!! 

tición, a los cuales se les prepararon cavidades, estas cavidades 

fueron obturadas con amalgama de plata, incrustación de oro, resi

na Exact, resina Durafill, cemento de óxido de zinc y eugenol, fes -
fato de zinc, base de Dycal y barniz de copal. Para analizar y co!!! 

parar la penetración marginal de éstos materiales, empleando cómo

solución marcadora el colorante violeta de genciana. 

Los dientes estudiados fueron sumergidos en un recipiente de 

vidrio con violeta de genciana durante 72 hrs., al cabo de éste -

tiempo se sacaron, se lavaron en agua corriente por espacio de 10 

minutos, se secaron y se realizaron cortes sagitales con disco de 

carburo con el fin de tomar fotografías en color~ 

Los hallazgos obtenidos nos demostraron que hubo penetración 

marginal del colorante en la mayoría de los materiales empleados 

en ésta investigación, siéndo en alguno casos ligera y en otros 

severa. 
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e o N e L u s I o N E s 



CONCLUSIONES 

Aunque los dientes estudiadios fueron pocos, los resultados -

muestran en algunos casos diferencias notables en comparaci6n con 
8 17 22 

los hallazgos encontrados por otros autores: ' y en otros casos 
22 

diferencias liguras con otros autor6s • 

1.- El colorante violeta de genciana mostrd claramente su 

p6netración, observando de esta manera que los difere!!. 

tes materiales de obturación utilizados en esta inves

tigación presentaron algún grado de penetración. 

2.- Unes de los factores importantes y determinante de la 

penetración marginal para el colorante violeta de ge!! 

ciana fué la integridad del esmalte adyacente a la -

obturación. 

3.- Se observo que un buen sellado en los márgenes cerui

cales es un requisito fundamental para el ,xito de la 

corona de acero-cromo. 
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