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INTRODUCCION

La odontologia ha tenido grandes cambios a lo largo de su historia. Hubo
una época en que los tratamientos odontolégicos solo se concentraban a
hacer extracciones, cuando algun érgano dentario presentaba dolor sin tener
conciencia de la importancia de la preservacion de los dientes, por lo que la
odontologia moderna esta mas enfocada a la prevencion y restauracion.

Una de las ramas de la odoniologia que esta muy encaminada a la
restauracion y prevencion de los dientes es la operatoria dental, ya que esta
es la que se encarga de cubrir diferentes tipos de tratamientos para la
restauracion de los dientes naturales que se encuentren lesionados. Dichas
lesiones pueden ser provocadas por diferentes factores y afectar al diente de
distintas formas, pero sin duda la gue mas se ha podido erradicar es la
caries dental.

Caries dental es una de las enfermedades mas comunes, que afecta a gran
parte de los habitantes debido a la frecuencia de su aparicién.

Pese a los grandes esfuerzos para elaborar métodos destinados para reducir
el nimero de bacterias en la cavidad bucal por medios mecénicos o para
atenuar su actividad anticariogénica con agentes quimicos, el fluoruro sigue
siendo la mejor defensa contra la caries dental.

£n la constante busqueda det material de restauracion “ideal” encontramos
al ionémero de vidrio el cual cumple con casi todos los requisitos; el ciryane
dentista debe elegir aquellos que proporcionen una mejor utilidad y calidad
de trabajo segln el caso especifico.

Las principales propiedades que se le han incorporade a los ionémeros de
vidrio son:

* La adhesidn quimica que tiene con los tejidos dentarios.
* La biocompatibilidad,



* Resistencia a la abrasion

*Una gran aceptacion estética

* Capacidad de liberar iones de fluoruro

* Limite de expansion térmica muy parecida al diente.

La liberacion éptima de fluoruro en una restauracion dental dependera de
varios factores incluyendo:

* laflora oral

ia saliva

* la dieta

el contenido de mineral en ios tejidos dentales y
sellado marginal de la restauracion.

Por lo tanto resulta ser este material una buena opcién para el tratamiento
dental, proporcionandonos una gama de usos en sus diferentes tipos vy, 12
posibilidad de brindarles a nuestros pacientes un mejor fratamiento.

Hay un gran interés por las propiedades y composicion de los materiales que
se denominan genéricamente cementos de iondmerc de vidrio {compuestos
por iondmero de vidrio, poliacidos y agua), que al modificarse mediante la
adicion de resinas compuestas han creado materiales hibridos denominados
compameros {resinas compuestas con iondmero de vidrio).

Con este frabajo se pretende dar un panorama general de la utilizacién de
los cementos de iondmero de vidrio, ya que estos materiales deniales se
encuentran en una constante evolucion, muchos de estos materiales
perduran debido a que implican avances tecnolégicos e innovadores para la
odontologia actual.

El iondmero de vidrio, es un cemento que ofrece avarnces tecnolégicos y
clinicos, a pesar de que su desarrollo no es reciente, los cambios mas
significativos que ha tenido este material ha sido en los Gltimos arios.
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El cirujano dentista debe estar siempre actualizado en los nuevos materiales
que dia a dia son mejorados para nuestra practica odontoldgica, para
preservar lo mas posible, sin eliminar mas tejido sano de lo necesaric al
momento de restaurar un diente, ya que ningun material de restauracion
puede igualar las propiedades de los tejidos naturales.



PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Tengo cierto interés en conocer las propiedades de todos los tipos de
iondmeros de vidrio como son jos de: cementacion, restauracion, estética,
reforzados, fotopolimerizables, hibridos y de triple curado.

JUSTIFICACION.

Alguncs cirujanos dentistas no actualizamos nuestros conocimientos; es por
es0 gue con este trabajo pretendo recopilar informacién con la finalidad de
dar a conocer las propiedades de los ionémeros de vidric asi como sus
ultimas innovaciones para que el odontdlogo se actualice con una
odontologia restauradora de vanguardia.



OBJETIVOS:

OBJETIVO GENERAL

Dar una perspectiva general sobre los cementos de iondmergs de vidrio
convencionales, asi como las Ultimas innovaciones que se han presentado
en {a practica odoniolégica como son los iondmero de vidrio
fotopolimerizables, los hibridos y de triple curado.

OBJETIVO ESPECIFICO

Corroborar mediante la consulta en articulos de reciente investigacién si
realmente el iondmero de vidric es {a panacea de la cual nos dice el
fabricante; mediante la investigacion clinica y estudios cientificos invitro e
inviva.
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CAPITULO 1
1.1 ANTECEDENTES

Las fallas mas frecuentes de todos los tiempos en las restauraciones es la
asociada a ia filtracion debido al deterioro de los materiales dentales, este
factor ha provocado que investigadores se interesen en que estos presenten
adhesidén a esmaite y dentina.

En el afio de 1951 el DR. HAGGER, realiza una demostracion de adhesion
a esfructuras dentales utilizando acido glicerofosforico de dimetil metacrilato
que puede ser cetalicamente polimerizado por la accién del acide suifarico
de 5 a 30 minutos, pero los materiales restauradores de ese entonces se
basaba en metacrilatos de metilo, de alta viscosidad que tenian mondémeros
fibres y sufrian contraccion elevada al polimerizar.

En 1952 KRAMER y McLEAN, demuestran alteraciones de la superficie
usandeo la misma férmula quimica.

En 1955 BOUNOQCURE, crea el sistema de adhesion micromecanica al
esmalte y 20 afics después se viene aceptando esta técnica de grabado
acido para las resinas compuestas en la odontologia.

Hasta el afo de 1960, los fabricantes empezaron a proporcionar grabadores
en sus productos.

Fue entonces que en el afo de 1969 cuando Alan Wilson y Brian Kent,
mediante sus investigaciones, crean el ionémero de vidrio en el Laboratory
of The Government Chemist.

A mediados de 1970 se empieza a ensefar la técnica en las escuelas
dentales, y es aceptada por los odontdlogos con una técnica de rutina como
requermiento para la restauracion de resinas.



En afio de 1972 io da a conocer Alan Wilson en Inglaterra. Desde 1975 los
ionémeros de vidrio se han utilizado en Europa.

Posteriormente en 1977 se introducen en Estados Unidos y desde entonces
se han mejorado considerablemente, ya que en su inicio, sus desventajas lo
condujercn al fracaso, con las mejoras posteriores se ha comprobado su
eficacia en algunas situaciones clinicas, pasando a ocupar un lugar cada
vez mayor en €l inmenso campo de fa odontologia modemna. .

1988 Wilson describié una capa de intercambio idnico que es visible con el
microscopio electronico de barrido, y representa ia unidn quimica entre el
cemento y las estructuras dentales.

Debido a la baja resistencia a la traccion del cemento, el fallo de la unién,
cominmente ocurre dentro del cemento mas que en la interfase cemento
diente. Aunque esto presupone que la interfase esta libre de contaminantes
coma:

* saliva

* pelicula

* placa bacteriana
* sangre y otros.

En la clinica puede lograrse ta adhesién acondicionando la superficie de la
cavidad con una breve aplicacidon de acido potiacrilico at 10% . Esté es un
acido relativamente suave que puede disolver la capa de barrillo dentinario
en 15 segundos, si se deja mas de 20 segundos se empieza a
desmineralizar la dentina y se abren los tGbuios dentinarios.

Otro promotor de la adherencia incluye el uso de una solucion de &cido
poliacrilico.

Existen dos ventajas adicidnales cuando se usa este material para
acondicionar dentina, ya que es el mismo empleado en el cemento, no
interferira en la reaccién de fraguado y, en segundo lugar gque puede



preactivar los iones de calcio de la dentina y hacerlos mas accesibles para
el intercambio ionico con el cemento (Wiison y McLean 1988).

Por otra parte, si la adhesion quimica no es necesana, como sucede al
utilizar el ionémero de vidrio como protecior debajo de una restauracion, no
precisa utilizarlo como acondicionamiento de dentina.

El nombre con el que se dié a conocer fue el de ASPA {alumino-silicato poli
acritato}, se trataba de un material opaco cuyas propiedades estaban entre
los silicatos y los composites.

La idea fué mezclar un vidrio y un acido poliacrilico en un intento de obtener
ur: material que retuviera las cualidades estéticas del vidrio y las adhesivas
del acido poliacrilico, evitando los inconvenientes que tenian los silicatos, de
esta manera podemos decir que los iondmeros de vidrio se compaonen por un
vidrio, que contiene 6xido de silice , calcio fosfatos aluminio y fluorures. El
liquido es una solucidn acuosa de acido poliacrilico y sus copolimeros y
otros acidos como &l tartarico v el itaconico.

Cuando un ion se cambia o comparte, se obtiene un beneficio adicional con
la liberacion de fluoruro, vy esto es de vital importancia en la restauracion, por
el intercambio ionico que tiene con la estructura dentaria que se obtiene a
través del Aacide polialquendico y la liberacion de fluorure para la
remineralizacion.

La investigacidn hizo aportaciones por mas de 20 afies, por investigadores
de la profesion y fabricantes que persisten en perfeccionario.

El liquido de los cementos de policarboxilato, el liquido en una solucion
acuosa de  Acido poliacrilico y sus copolimeres y otros acidos como el
tartarico y el itacoénico se utilizaba también para los cementos de iondmero
de vidrio: Fue el D). C. Smith, quién introdujo su sustitucién por el dcido
polialguenoico.



Con la finalidad de aprovechar las buenas propiedades que brindan los
cementos de jondmero de vidrio, son combinados con las resinas
compuestas, y es cuando a principios de los 90’s aparece un nuevo
preducto llamado compdmero.



1.2 COMPOSICION DE LOS IONOMEROS DE VIDRIO

Polvo:

Fluoruro de calcio 34.3%
Hidraxido de silicio 29 %
Alimina 16.6%
Fosfato de aluminio 9.9%
Fluoruro Sédico 3%
Cryolita

Estos ingredientes se someten a temperaturas de 1050 a 1350° C para
fundirse obteniendo un polvo finisimo. El tamarfio de la particula obtenida va
de 40 micrémetros para los iondmeros de vidrio para restauracion y 25
micrémetros para los ionémeros de vidrio para cementacion.

Liquido:
Es esencialmente:

Acido poliacrilico 47 5% a 50%
Acido tartarico
Acido itaconico

Agua

Algunas marcas presentan en forma deshidratada el liquido (acido
poliacrilico) y se tiene que incorporar solucidn acuosa al 10% al momento
de usarse. Se le llama formula hidrica a la presentacion liguida.

El polvo del sificato actia como 1a base y reacciona con los polidcidos, por
lo tanto se forma una sal hidro-gel que envuelve el relleno de vidric que
todavia no reacciona.



REACCION DE FRAGUADO

ACIDO POLIACRILICO

DlsomaN
Cadenas pohanidnicas
™ MATRIZ

++
+(; ) Particula Ca
de widrio

AI+++

Particula
de vidno

FLUORURQS
Gel de silice hidratada J

DE WILSON Y PROSS: BR DENT, J. 1984



1.3 REACCION DE ENDURECIMIENTO

A pesar que los iondmeros de vidrio actuales muestran cambios con relacion
a la formula original, las ventajas son sus atributos mas sobresalientes.

Los cementos de iondmero de vidrio pasan por una prolongada reaccion de
fraguado si los comparamos con otros cementos dentales. La reaccion
sucede en varios niveles simultaneos.

La reaccidn Acido base sucede en varios niveles inicialmente iones
metalicos (calcio y aluminio) son extraidos de las particulas de vidrio
formando sales insolubles que llevan a la gelificacion, que permite la
adhesidn inicial a la estructura dentaria.

En los primeros niveles, las ligaciones cruzadas, principalmente de iones
calcio, producen un material de baja resistencia, rigidez y alto fluido plastico.
En ese momento el material puede ser afectado negativamente por la
humedad debido a la alta sensibilidad del policarboxilato de calcio al agua.

Una vez que los iones de calcio estan envueltos, los iones aluminio
empezaran a formar cadenas de aluminio y poliacriiato, ya que estas son
menos solubles y mas fuertes forman la matriz final Esta matriz es
relativamente insoluble en liquidos pero como las gotitas de fluoruro no son
parte del sistema matriz, la capacidad de desprender iones fluoruro dentro
de la estructura circundante del diente y ia saliva se mantiene

Aproximadamente el 24% del cemento fraguado es agua, y al menos hasta
gue la formacidn de cadenas de aluminio y poliacrilato estén bien
adelantadas, puede ser absorbida mas agua por las cadenas de calcio y
poliacrilato solubles en agua.

Alternativamente, si el cemento es expuesto al aire el agua se perdera. Esto

constituye el equilibrio hidrico y el preblema mas importante y menos
conocido de estos cementos.
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La completa maduracion y resistencia a la pérdida de agua no se conseguira
hasta al menos dos semanas por las variedades de fraguado rapido y
posiblemente seis meses para los cementos estéticos de fraguado lento.

Siendo necesario que el cemento entre en contacto con el agua minutos
después de la colocacién, entonces se requiere un cemento de fraguado
rapido. No obstante se estara sacrificando la estética,

Sin embargo, esta resistencia temprana a la absorcidén de agua no bloguea
el agua retenida dentro, y todos ios cementos de fraguado rapido
permanecen sujetos a deshidratacion. Por lo tanto al utilizarlos como base o
proteccion no se les debe dejar expuestos al aire mas de io hecesaric ya que
pueden desqusbrajarse.

Los compuestos fluorados juegan un papel importante a la transferencia de
iones que se unirdn al poliacrilato. La presencia del acido tartarico es
fundamental por que en pequefias concentraciones facilita y acelera el
desplazamiento y no maodifica el tiempo de trabajo.

Ei exceso de este acido, en cambio retarda la reaccidn de endurecimiento
perdiendo resistencia fisico-mecéanica en la estructura vitrea.



1.4 CLASIFICACION

Se le han dado varios tipos de clasificaciones que son:

AD.A iacion 0 Ameri |
Tipo 1. Para cementacion.

Tipo N .o Para Restauracion.

Calabrece (1993)

Tipe | o, Para cementacion de puentes y

coronas onleys € infays.

Tipo ll............ ........Restauracion estética
Tipo llbis ............. ... Reforzados ¢ armados
TipoI............... . ..Paraforros y bases
Tipo V..o, . Para endodoncia

Tipo V. Cualquier uso



1.5 PROPIEDADES
1.5.1 Adhesioén especifica:

Los cementos de iondmero de vidrio se adhieren al esmalte y a la dentina
de una manera semejante a los cementos de policarboxilato, sin embargo el
mecanismo de adhesion no ha sido actarado totaimente. L.a adhesion con la
dentina es aproximadamente 60 a 120 kgfcm2, lo que representa cerca de
1/4 de |la mitad de la fuerza de unidon entre tas resinas compuestas y el
esmaite grabado por acidos.

Algunos estudios incluyeron que la union especifica de los cementos de
jondmero de vidrio es mas fuerte con el esmaite que con ia dentina. Test
invitro v a corto plazo, scbre la capacidad selladora de esos cementos
muestran que son efectivos en restauraciones de clase lll sometidas a
cambios térmicos y en restauraciones de clase V donde los margenes estan
total o parciaimente en esmalte.

La cantidad e intensidad de la adhesion de los cementos de iondmero de
vidrio con la estructura dental puede ser afectada por algunos faciores
como: la resistencia fisica del material, la naturaleza del sustrato, la
contaminacion superficial y el tiempo del fratamiente y/o limpieza que sera
ejecutada en |a superficie sobre la cual se colocara el cemento.

Durante ta preparacion de ia cavidad a través del corte y/o desgaste de ia
estructura dental producida por la accion de fresas y piedras diamantadas
hay siempre formacion de una capa de dentritos de naturaleza organica e
inorganica que se deposita sobre la superficie dentinaria como si fuera un
barro.

Esa capa que puede ser continua y estar fuertemente adherida a la
superficle dentinaria, es denominada por algunos autores capa grasosa
dentinaria y, por otros, capa de barro dentinario.



Esta capa es probablemente uno de los mayores chstaculas en la adhesion
de los cementos de iondmero de vidrio a la estructura dental.

El espesor de la capa de barro dentinario puede variar de 1 a 5 micras en
funcién del tipo de instrumento rotatorio empleando para la preparacion
cavitaria, el tipo de refrigeracion, y del tamafic y de la forma de cavidad, el
corte de la estructura dental, sin refrigeracion de agua genera una capa mas
espesa de residuos que cuando se corta con un copioso chorro de aire y
agua. Ademas, las piedras diamantadas tienden a producir una capa de
barro mas espesa que las fresas de carburo tungsteno.

La capa de barro dentinario reduce ia energia superficial de la dentina
ejerciendo un considerabie efecto sobre su reactividad, ademas de ser un
peligro debido a la posibilidad de albergar bacterias. Aunque algunos
autores estan convencidos de que la presencia de la capa del barro
dentinario impide la invasion hacia adentro de los tdbulos dentinarios, no es
asi, ya que es permeable a los productos bacterianos que pueden penetrar a
la pulpa a través de ella provocando una reaccién inflamatoria. por lo tanto la
capa de barro dentinario debe ser retirada si queremos obtener una
adhesion maxima entre los cementos de ionémero de vidrio y la estructura
dental. Para eso es necesaric fratar la superficie cavitaria con acido
poliacrilico al 10% durante 15 segundos sobre las paredes de la cavidad y
en seguida lavarlas abundantemente con un spray aire y agua.

Los cementos de iondmero de vidrico ademas de presentar adhesion al
esmalte, dentina y al cemento, se adhiere también al acero inoxidable, al
estafio y al platino revestido de Oxido de estafio. No se adhiere a ia
porcelana, al piatino puro v al oro puro.

Cuando se emplean cementos de ionémero de vidrio no hay necesidad de
preparaciones tipicas, con retenciones mecanicas adicionales debide a su
gran adhesién a la estructura dental, basta retirar totalmente el tejido
cariado, este tipo de cemento posibilita por lo tanto, una economia
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considerable de tejido sano, lo que es muy positivo desde el punto de vista
biclégico.

El estudio “comparacién entre adhesivos dentinarios y cementos de
iondmero de vidrio® nos muestra como los adhesivos dentinarios y los
cementos de iondmero de vidrio tienen un papel util en la odoniologia
adhesiva.

Los cementos de ionémero de vidrio, tienen mejores propiedades de sellado
cavitario y resistencia a la microfiltracion en periodos largos .

Estan indicados particularmente para la restauracion de las lesiones de
erosidn, abrasion y como sustitutos dentinarios cuando se colocan
composites u otras restauraciones y la resistencia a largo plazo a la
microfiltracion es una prioridad. Su excelente comportamiento clinico tiene
un respaido clinico y cientifico considerable si se confinan en areas de bajo
soporte de carga.

Los adhesivos dentinarios se han establecido con firmeza para la adhesion
de composites anteriores, carillas de porcelana, inlays y algunas
restauraciones de metal a la estructura dentaria.

Posee resistencia de union mayor que los iondmeros de vidrio pero
fequieren mayor atencién en la preparacion de las superficies para
adhesion. Las técnicas mas modernas estan empleando acidos mas débiles,
como el acide maleico, para prevenir lesiones de la pulpa, en la cavidad mas
profunda, y estos grabadores facilitan la formacion de una capa hibrida.

La investigacidn fulura sobre los adhesivos dentinarics empleande la
tecnologia de ionémero de widric podria conseguir cierio grado de adhesion
quimica, asi como materiales con mayor resistencia a la fractura, contraccion
de fraguado y expansion térmica similar a la de la estructura dentaria.

La estabilidad a largo plazo en la interfase esmalte dentina sélo puede
conseguirse con materiales restauradores que tengan estas propiedades.



1.5.2 Liberacién de Fluoruro:

Desde un inicio, los iondmeros han contribuido liberando icnes de fluor.
Aunque su uso se ha justificado por la inhibicion de la caries secundaria
ayuda a incrementar el potencial de remineralizacion de la estructura del
diente.

Los cementos de iondmero de vidrio posen una alta concentracion de
fluoruros debido a que en la elaboracién del polvo se utilizan como
fundentes compuestos fluorados.

Estos iones se liberan del material endurecido hacia los tejidos adyacentes
disminuyendo la solubilidad del esmalte al ataque acido. El fluoruro actia
alterando la composicion de la placa bacteriana por inhibicion enzimética del
metabolismo intermedic de los hidratos de carbono.

Los iones fluoruro son liberados hacia la regién adyacente de la restauracion
después de su realizacion y a la influencia de los fluoruros puede extenderse
a otras {ases del diente distantes de la restauracion durante periodos de
tiempo largo.

El promedio de liberacion es mayor que el de los cementos de silicato y se
acelera en condiciones acidas. Los fluoruros libres estan presentes en la
matriz del cemento, y disporibles para ser liberados, sin embarge, los que
se encuentran dentro del vidrio sobrante no lo estan.

Debido a la liberacién de fluoruro por estos cementos, 1a resistencia a la
caries del esmalte adyacente a la restauracion se ve considerablemente
aumentada.

Esta reaccion de los fluoruros sobre la reduccion de la incidencia de caries
secundaria es una de las principales ventajas de los cemenios de iondmero
de vidrio debido a que la liberacion idnica se produce por un periodo
prolongado de tiempao.



La absorcién de fluoruro en la estructura dental se facilita por el contacto
intimo del icnémero en las paredes de la cavidad, estos iones fitior han sido
detectados a todo lo largo de las paredes hasta el margen de ia restauracion
(esmalte-restauracion).

Esto sugiere que la matriz de hidroxiapatita se pueda transformar en
flGorapatita 6 hidroxifluorapatita, siendo esta mucho mas resistente a la
corrosion acida del posible proceso carioso.

Estudios recientes realizados sobre la actividad anticariogénica de los
cementos de iondmero de vidrio reatizados en vivo han demostrado que los
cementos reducen con eficacia los niveles bacterianos de muestras de placa
dentobacteriana y la prevalencia de caries dentat.

Su efecto antimicrobiano se basa en la inhibicion del crecimiento de colonias
bacterianas.

Esta propiedad, actta sobre: 8. Mutans, 8. Scobrinus, A. Viscosus, L.
Salivarius, principales bacterias consideradas de proceso carioso. Estas
propiedades han disminuido ia reincidencia de caries secundaria.

Los cementos de ionomero de vidrio se utilizan con frecuencia en procesos
restaurativos en odontologia como alternativa a otros materiales dentales.
Por otro lado, eliminar el tejido carioso con instrumentos rotatorios y/o
instrumentos cortantes en tratamientos restaurativos no garantiza una total
eliminacion de tas bacterias productoras de caries dental. Debido a lo cual,
los materiales utilizados como base de resina y amalgama deberan
demostrar una actividad antibacteriana importante para impedir 1a
reactivacion de la caries dental.

En Los resultados de los estudios realizados de la liberacion de fluoruro
por los cementos de ionémero de vidrio se observd una disminucién de la
liberacion de fluoruro durante siete dias posterior a este tiempo de liberacién



se estabiliza y permanece constante duranteé un mes, tiempo en gque se
estimd la liberacidn.

De todos los tipos de cementos de iondmerc de vidrio utilizados en
odontologia, los cementos tipo base son los inhibidores mas efectivos
debido a que se encuentran en contacto cerrade con la caries y no tienen
desventaja del flujo de saliva constante gue diluya la concentracidn de
fluoruro, los cementos de ionémero de vidrio tipo restaurativo pueden ser
efectivos por periodos cortos de tiempo, estando mas en contacto con las
bacterias asociadas a la caries dental.

1.5.3 Compatibilidad Pulpar:

Los cementos de ionémero de vidric deben estar en contacto intimo con
dentina y esmailte adyacente para que ocurra alguna forma de adhesion, por
lo tanto no debera de haber ningln material interpuesto enire ellos para que
pueda tener una adhesién maxima.

estudios demuestran que el iondmero de vidrio posee propiedades
bicldgicas similares a los cementos de policarboxilato siendo menos
citotoxicos gue los silicatos.

La irritacion pulpar que producen los iondmeros de vidrio se caracteriza por
una respuesta suave y moderada si se le compara con la reaccion que
generan los cementos de fosfato de zinc.

Algunos autores consideran que la minima toxicidad producida por estos
cementos es debido a que el acido poliacrilico tiene un PH menor que el
acido fosforico, presentando ademés un alto peso molecular que o vuelve
menos mévil y penetrante que la pequena molécula de acido fosforico.

La multiplicidad de grupos funcionales que contiene favorece la unién de
iones libres lo cual limita el pasaje de iones acidos hacia la pulpa. Esta



difusion del poliacide en los tibulos dentinarios es frenada por el
entrecruzamiento, las cadenas poliméricas y el gran tamafio molecular.
Cuando existe un espesor razonable de dentina remanente entre el piso
cavitario y la camara pulpar, no se requiere el usoc especifico de un
aislamiento dentino puipar, pero en las zonas cavitarias profundas ¢ en
cavidades que presentan poco espesor de tejido remanente debe usarse una
proteccion adecuada limitada a las zonas proximas a la pulpa, evitando
disminuir 12 adhesividad del cemento a las paredes dentinarias de contorno
socavadas.

1.5.4 Radiopacidad:

Esta propiedad va a depender del fabricante ya que todos los iondmeros de
vidrio son radio-Opacos vy de gran importancia, tiene ventaja y desventaja

a) ventga.- podemas controlar su evolucion
radiograficamente.
b) desventaja.- que su estética se ve disminuida por
ser radiopaco.

1.5.5 Resistencia a la Fractura:

La resistencia fisica del iondmero de vidrio es suficiente para soportar las
cargas oclusales moderadas, siempre que esté bien rodeado de estructura
dental circundante sano.

No esta recomendado para reconstruir clspides o crestas marginales a
cualquier nivel, principaimente en pacientes predispuestos a tensiones
oclusales fuertes.

La resistencia a las fuerzas tensionales es tal, que no debe de ser utilizado
como material Unico de soporte en una corona.



La versién reforzado tipo || es recomendade para reconstruir mufiones y se
puede proceder inmediatamente a ia preparacion final del diente, en cambio
ofros cementos requieren considerable apoyoc de estructura dental
remanente.

Las restauraciones con iondémero de vidrio convencionai, se emplean cada
vez mas como una alternativa a la amaigama, principaimente en los dientes
temporales, no es recomendable para reconstruir cuspides y crestas
marginales en el caso de las clases |l

No es buena la resistencia a las fuerzas anteriores, a pesar de que tiene una
buena reputacion para restaurar erosiones a nivel cervicat, no se detendra
en dientes anteriores en superficie vestibular, que han sido desgastados
debido a una sobremordida, produciendo erosidn tiempo después.

Estudios realizados en Nueva Inglaterra enire 3 diferentes tipos de iondomero
de vidrio, de los cuales 2 fueron adicionadas con resinas, se midieron sus
propiedades fisicas y adhesivas, y los resultades fueron, que el cemento de
ionémero de vidric convencional reportd mayor résistencia comprensiva,
migntras que los ionémeros de vidrio reforzados con resina tuvieron mejores
resultados tanto en la resistencia tensional como la adherencia.

1.5.6 Estética:

La apariencia estética de los cementos de iondmero de vidrio es muy poco
inferior que la de los silicatos v la de las resinas compuestas. Esto se
atribuye a la gran opacidad de estos cementos, que ademas de ser mayor la
tendencia para los matices oscuros aumenta considerablemente con la
humedad.

La obtencion de una buena estética, puede ser dificii cuando las cavidades
engloban parte de la superficie vestibular, sin embargo acfuaimente hay
cementos que proporcionan mejor estética.



Sus cualidades estéticas no son comparables a i{as de los compomeros pero
pueden prestar un gran servicio por sus cualidades complementarias que
permiten técnicas combinadas.

1.5.7 Almacenamiento:

Como los cementos de icnémero de vidrio son a base de agua, siempre
estaran sujetos a absorcién ¢ a deshidratacién, por lo tantc debemos
mantener los recipientes muy bien tapados, no debemos guardarlos en
lugares cercanos de aparatos eléciricos que produzcan calor. Se
recomienda guardar el polvo en un lugar refrigerante, con la finalidad de
alargar el tiempo de trabajo adn mas, pero el liquide no se recomienda
refrigerarfo porque su viscosidad, de por si aumenta con el tiempo y puede
verse acelerada por la temperatura.
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CAPITULO 2

IONOMERO DE VIDRIO TIPO !
(Para cementacion)

2.1 CARACTERISTICAS

La diferencia de estos tipo de iondmeros de vidrio a los antes ya
mencionados, es principalmente e! tamafio de las particulas que es mas fina,
y esto hace que el tiempo de trabajo y fraguado sea mas corio, las
caracteristicas de fluido hace que no sea necesaria la presién sobre la
restauracién al cementarla mejorando sus propiedades fisicas.

Los iondémeros de vidrio para cementado que usan el Acido poliacrilico
deshidratado en  poivo, tienen un tiempo mas largo de fraguado debido a
su viscosidad, permitiendo una mayor fluidez del material en su
cementacidn, pero algunos investigadores aseguran que aumenta su acidez

2.2VENTAJAS
2.2.1 Adherencia a los fejidos dentinarios:

Para lograr esta adherencia se debe hacer un recubrimiento en la superficie
de ia restauracion colocando una capa de aproximadamente de 2 2 5 micras
de &xido de estano, debemos mencionar que la retencién se debe mucho al
tipo de disefio de la cavidad y al ajuste de |a restauracién, asi este cemento
funcionard como un sellador entre la restauracion y el diente.

Liberacion de fluoruro debido a la capa delgada de dicho cemento, no se
debe confiar en [a remineralizacion de los tejidos adyacentes por io que es
recomendable hacer aplicaciones extras de fluoruro.



2.2.2 Resistencia a la fractura:

Este cemento posee la rigidez suficiente para soportar las fuerzas de
masticacion y de la oclusién, tienen una abrasion considerablemente mas
baja que las resinas compuestas y semejante a la de los cementos de
silicato.

2.2.3 Radiopacidad:

A estos cementos los fabricantes les han agregado estroncio bario u éxido
de zinc con la finalidad de hacerlo visibie radiogréficamente.

2.3 DESVENTAJAS
2.3.1 Solubifidad:

Debemos mantener un campo libre de humedad durante el cementado,
sobre tedo en los primeros 5 minutos en la colocacién de este cemento ya
gque presenta un aito contenido de agua, por io que resulta muy soluble a los
fluidos orales.

2.3.2 Sensibilidad:

Se ha reportado sensibilidad después del cementado de coronas, cuando se
ha utilizado el cemento de iondmero de vidrio tipo il, pero se reporta
sensibilidad en otro tipo de aplicaciones, esto quiere decir que no son los
responsables los componentes quimicos, sin en cambio esto puede darse
por;

¢ cuando se realiza un ajuste oclusal en etapa temprana del fraguado,
provocanda fractura y posteriormente microfiltracion.

¢ cuando existe la presencia de humedad en el fraguado

¢ una mala proporciéon polvo liquido, que altera las caracteristicas del
material.



+ hacer una presion fuerte mientas fragua, haciendo que este material
penetre a los tubulos dentinarios.

l.o que podemos hacer para evitar esta sensibilidad es:

» aplicar una capa de hidroxido de calcio.

proparcidn poivo fiquido segun indicaciones del fabricante.

evitar la contaminacion durante la cementacion.

no realizar ningdn gjuste antes de los diez primeros minutos a la
cementacion.

aplicar barniz si el fabricante lo indica.

-

2.4 INDICACIONES:

Las indicaciones de este tipo de iondmero de vidrio tipo |1 son para la
cementacién de:

+ bandas oricddncicas.

« coronas totales.

¢ incrustaciones metdlicas, ilays, y onleys.

* pernos radicujares.

s proétesis fija.

2.5 CONTRAINDICACIONES:

Esta contraindicado este cemente de iondmero de vidrio, cuando se ha
utilizado como base un cemento que contenga eugenol.

2.6 MANIPULACION
2.6.1 Proporcién Polvo Liquido:
Esta es de acuerdo a los fabricantes, la mas comdn es de 1 : 5 de polvo por

1 de liquido, si llegdramos a aumentar mas polvo, reduce el tiempo de
trabajo, las capsulas predosificadas, es la porcidn mas aceptable y confiable.
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2.6.2 Manipulacién Mecanica:

Los cementos que vienen en presentacion de capsulas mantienen separados
los componentes polvo liquido mediante una bolsita, la cusa! tenemos que
aseguramos que esfa se rompa, lo conseguiremos apretando por ios polos
la capsula ocasionando una compresion de aire en el interior que rompera la
bolsita, el componente liquido es generaimente acido polialquénico.

Es necesario usar una maquina que alcance una velocidad de 300 a 400
rpm. durante 10 segundos, requisito esencial para no alterar las
propiedades de los iondmeros.

2.6.3 Manipulacién Manual:

La maniputacion manual se debe lievar a cabo en loseta de vidrio, seca y
fria, debe humedecerse cada particula de polvo lo mas pronto posibie, lapso
que no supere los (30 seq.), No es necesario un espatulado vigoroso, ni
extender la mezcia en un area grande de la loseta, una vez incorporado el
polvo se deja de espatular, la consistencia correcta de los cementos de
iondmero de vidrio tipo | debera formar hilos de 2 a 3 cm. desde |a loseta y
mantener una apariencia brillosa.

2.6.4 Fraguado:

Se recomienda que los cementos sean de fraguado répido y de alla
resistencia a la contaminacién durante los primeros 5 minutos, sin prolongar
a mas de 10 minutos porgue puede deshidratarse el cemento, debe tomarse
en cuenta !a restauracion a cementarse porque cuando las cavidades son
subgingivales es muy complicado el aislado absocluto.
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2.7 CEMENTACION

Burante la cementacion podemos ocasionar una presion hidraulica
indeseable, se recomienda una soiucion que selle los tibulos dentinarios en
lugar de que los abra la solucion 1TS de Causton. podemos lograr este
propasito.

Se debe evitar que la dentina este deshidratada ya que esto puede provocar
sensibilidad posoperatoria,

2.7.1 Cementacion de dientes no vitales

En estos dientes, se presenta la ventaja de abrir tdbulos dentinarios para
una mejor adhesion, esto se puede lograr usando solucion de &cido
poliacrilico al 10% durante 10 a 15 segundos con esto se elimina el barrillo
de ia dentina, luego se procede a secar sin deshidratar y a cementar.



2.8 PRODUCTOS COMERCIALES

Nombre

Aqua Cem

Ever Bond

Fuji lonomer |

Glass ionomer Type | Luting Cement
lonémero de vidrio tipo |

Vitremer Luting

Meron

Aqua Meron

Vivaglass Cem

lonomax tipo 1

Fabricante

Dentsply
Kerr

GC

Shofu
Degussa
3Mm

Vooo

Voco
Vivadent
Prothoplast
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CAPITULO 3

IONOMEROS DE VIDRIO TIPO Il
(para restauracion estética)

3.1 CARACTERISTICAS:

Este tipo de material restaurador estético retine todas las caracteristicas que
lo hace casi ideal,

Supera las restauraciones de amalgama y de resina en cualquier
preparacion que no es sometida a fuerza oclusales excesivas como en las
clase lil, clase |, en tercio medio ¢ cingulos de dientes anteriores y en clase
Vyen dientes primarios.

Su unica desventiaja es que no tiene resistencia fisica a las cargas excesivas
en las caras oclusales.

Se encuentra en diferentes colores para poder elegir el mas adecuado los
hay en A2, A3, etc.

3.2 VENTAJAS:
3.2.1 Biocompatible:

En preparaciones profundas, cuando la proximidad a la puipa sea corta se
debe proteger & ésta con hidroxido de calcio , de fraguado rapido.

Cuidando que este protector pulpar ocupe un espacio minimo, ya que la
adhesidn se leva a cabo con los tejidos dentarios.

3.2.2 Adhesion a Jos tejidos dentarios:

Al igual que todos los cementos de ionémera de vidrio, su primordial ventaja
es permitir elaborar restauraciones conservadoras, no requiere de



eliminacion de tejido dentaric para retencibn mecéanica, no hay
microfiitracién, por lo tanto podemos decir que tiene muy buena adhesion.

3.2.3 Buen Sellado marginal:

Caracteristicas que tiene al igual que los demas londmercs, evitando asi
microfiltraciones.

3.2.4 Liberacion de Fluoruro:

Después de ia colocacion de un iondmero de vidrio, la liberacion de fldor se
prolonga por 18 semanas, posteriormente esta liberacion disminuira
paulatinamente siendo estable hasta por un afio o mas.

3.2.5 Estética:

Ef cemento de iondmero de vidric tipo i, tiene una gran variedad de colores
para que podamos elegir el mas apropiado al diente que se esta tratando en
zonas visibles, podemos darle un abriliantado perfecto al momento de pulir.

3.3 DESVENTAJAS

3.3.1 Estética:

A pesar de su gran variedad de colores, no resulfa muy aceptable donde la
estética es muy comprometida, debido a que no tiene grado de translucidez
aceptable.

3.3.2 Fraguado;

Su fraguado es superior a los cementos tipo | por lo que debemos tener el
area libre de los fluidos orales y agua, ya que su tiempo de trabajo es
mayar, lo que nos retarda ei tiempo de pulido final (después de 24 horas de
su colocacion).
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3.3.3 Resistencia a la fractura:

Esta es insuficiente para soporiar tas fuerzas de la masticacion de manera
directa.

Resistencia a la abrasién y a la solubilidad, relacionados con la proporeion
polvo liguido.

3.4 INDICACIONES

Se utilizan {por su escasa resistencia a la fractura)

+ En cavidades simples sin stress oclusal.
+ En preparaciones clase V.

» En zonas cervicales erosionadas.

» En caries radicular.

+ En preparaciones clase | en 1/3 medio

* En preparaciones clase il

3.5 CONTRAINDICACIONES
No se deben aplicar en:
* En caras oclusales amplias de dientes posteriores

e En la reconstruccidon de clspides vy
« Donde la estética es fundamental.

3.6 MANIPULACION
3.6.1 Proporcion polvo liquido:

Varia segun el fabricante siendo la proporcidon mas aceptadade 2.5:1a3: 1
donde el liquido es acido poliacrilico. Se puede encontrar en capsulas
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dosificadas, que nos dan una mejor porcién aceptable y confiable. El tamafio
de fa particula es mas grande que en el ionémero de vidrio tipo 1.

3.6.2 Tiempo de fraguado:

Su fraguado es lento, prolongando su reaccion hasta meses, su tiempe de
trabajo es de 2 minutos con un fraguado inicial de 4 a 5 minutos, se
recomienda la aplicacién de un barniz a prueba de agua que por lo regular
es proporcionado por el fabricante, su colocacidon de estos barnices se
realiza en dos capas durante 30 segundos cada una.

3.7 APLICACION CLINICA

Q Limpieza de |a zona a restaurar

d La seleccidn del color se debe hacer antes del aislado para evitar una
variacion debido a la deshidratacién det esmaite,

U Es esencial el aislado absolute con dique de hule para la colocacion de
este material.

Q Acondicionamiento de la dentina con acido poliacrilico al 10% Durante 15
seg.{si esta indicado por el fabricante).

QO Se realiza el espatulado en una loseta de vidrio por 30 segundos, hasta
tener la consistencia adecuada.

O La aplicacion del material se vueive mas sencilla cuando se realiza con
"una jeringa y una banda de celuicide.

QO Se retira la matriz cuando el punto de fraguado sea éptime y se recortan
excedentes,

J Se coloca barniz.

U Se procede al pulido con disco sof-leex ; bajo spray, aire y agua después
de 24 horas,
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3.8 PRODUCTOS COMERCIALES

Nombre

Cervical Cement

Chem Fit ii

De trey Asspa

Glass lonomer Type I
Ketac Fil

Fuii 1

Fuji IX Para técnica (TRA)

Fabricante

Ge
Dentsply
Amalgated
Shofu
ESPE

GC

GC
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CAPITULO 4

IONOMEROS DE VIDRIO TIPO I
(Reforzados)

4.1 CARACTERISTICAS GENERALES

Los ionémeros de vidrio carecen por lo generat de resistencia a la fractura,
por lo cual se les ha adicionado particulas metdlicas que aumentan la
resistencia a la tension como a la fractura y a Ja abrasion conservando las
propiedades de los iondmeros de vidrio convencionales como son:

+ la biocompatibilidad pulpar

+ |a adhesion a los tejidos dentarios

¢ Ialiberacion de fluoruro

+ Expansion térmica parecida al diente.

4.2 VENTAJAS
4.2.1 Biocompatibilidad Pulpar:

Tiene el mismo tipo de compatibilidad pulpar que los demas iondmeros de
vidrio.

Se supone que por su adhesion especifica, no necesitamos hacer disefios
tipicos de cavidades, y asi evitar eliminar tejide sano.

4.2.2 Adhesion a Esmalte y Dentina:

La adhesién quimica se reduce un poco por la presencia de particulas
metalicas en la superficie del vidrio, por o que se recomienda agregar un
pequefic grado de retencidn mecanica en el disefio de la cavidad
acondicionando el tejido dentinario con acido poliacrilico  al 10%.



4.2.3 Liberacién de Fluoruro:

La liberacion de fluoruro s mas lenta a la de los demas cementos de
ionémero de vidrio por la presencia de particulas de metal.

4.3 DESVENTAJAS

» Es antiestético por ia incorporacion de particulas metalicas, y su
opacidad.

o La particulas metdlicas reducen un poco ja adhesién a los tejidos
deniales y la liberacion de fluoruro.

4.4 INDICACIONES

+ En odontopediatria

» Cavidades clase | muy pequefias (donde no hay mucha carga oclusal),
» En odontopediatria

» Cavidades clase H minima y tunelizacion.

e Como base infermedia (en dientes permanentes).

» En reconstruccion de mufones {en dientes permanentes).

« En reconstrucciones intemas.

4.5 CONTRAINDICACIONES

+ En zonas donde la carga oclusal es muy fuerte.
» En donde la estéticas se ve muy comprometida.

4.6 MANIPULACION
4.6.1 Proporcion polvo Ilfquido:

Cuande el mezclade es manual se tiende a reducir el contenido de polvo o
aumentar el contenido del liquido, lo que provoca una disminucion de 1as
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propiedades fisicas, es recomendable usar una jeringa desechable tipo
Centrix para su aplicacién.

en capsulas predosificadas su relacion polvo-liquido es de 4 ; 1 debido al
corto tiempo de trabajo.

4.6.2 Tiempo de Fraguado:

Es rapido con una adecuada resistencia a la absorcion de agua durante los
primeros 5 minutos, de iniciada la mezcla después de io cual ya habré
concluido su fraguado inicial , v se puede empezar a recortaric bajo spray
agua-aire pero todavia no es resistente al intercambio de agua por lo menos
durante 2 semanas por lo cual hay que protegerlc con resina adhesiva
fotopolimerizable. De este tipo de cementos tenemos ek:

4.7 MIRACLE - MIX

También llamada mezcla milagrosa, fabricado por GC internacional.

En el afo de 1983 J.J. Simmons incorpora los polvos de aleacion de metales
que se utilizan para la amalgama al cemento de iondmero de vidrio
restaurador normal tipo Il en proporciones 7 : 1 de vidrio-metal, logrando
“mejorar” asf las propiedades del iondémer¢ de vidric convencional llamado
método “Mircle Mixture”, su nombre comercial Miracle Mix.

Este material ofrece todos los benéficos del iondmero de vidrio v de la
amaigama sdlo que no contiene mercurio ni los vaperes gue estan presentes
en la preparacién de la amalgama convencional.

4.7.1 Propiedades:

» No contiene mercurio, ni los vapores de éste (por lo cual elimina la

contaminacion).
« Tiene muy buen sellado marginal. *
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¢ Unidn molecular con las estructuras dentarias (esmalte dentina).

» Adhesion entre si misme {después de colocado el material se le puede
adicionar mas).

« Tiene mayor resistencia a las fracturas en comparacidn con los
ionomeros vitreos convencionales, pero no al grado de tas amalgamas o
composites por lo cual no es recomendable su uso en reconstrucciones
de cuspides o grandes lesiones.

4.7.2 Indicaciones:

En odontopediatria
Reconstrucciones internas
Reconstruccién de muriones.

Para reconstruir un mufidn recomiendan mezclar 4 medidas de polvo por 2
gotas de liquido durante 25 segundos.

4.7.3 Contraindicaciones:

Donde la estética no se ve muy comprometida

4.7.4 Ventajas:

* No pigmenta al diente

+ Adhesion entre si mismo
¢ Resistencia a ia fractura
* Resistencia a la abrasion

4.7.5 Desventajas

s Antiestético *

Por |a presencia de particulas metalicas que solo son mezcladas
e Reduce la adhesion a los tejidos dentales

* Reduce la liberacion de fluoruro,



» Sufre absorcién de agua (Si no se cuidan todos los procedimientos de
aislamiento).

Tiempo de trabajo 1 minuto, el fraguado final a los 5 minutos, después se
procede a conformar el mufion,

4.7.6 Presentacion:

¢ Frasco de 15 g. de polvo de iondmere de vidrio.
+ Frasco de 17 g. de polvo aleacidn de metal.
» Frasco de 10 g. de liquido.

Se mezcla et iondmero y la aleacion obteniendo una mezcla homogénea
aris.

También se encuentra en capsulas predosificadas, en cajas con 50
unidades, se gira la tapa hacia el tope, para romper ia membrana que
separa el polvo del liquido, se coloca en el amalgamador se mezcla durante
10 segundos, se coloca la capsula sobre |a jeringa y se aplica el material en
la zona que se va a reconstruir.

4.7.7 Productos Comerciales

Nombre Fabricante
Miracle Mix GC.
Klepp Silver Klepp
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4.8 CERMENTS

En el afio de 1985 investigaciones hechas por Malean y Gasser dan como
resuttado la infroduccion en el mercado de fos CERMENTS, variedad de
iondmeros de vidrio restaurador reforzado, constituidos por polvo de vidrio y
de metal en proporcidn 1 : 1 de alta densidad que, reaccionando con una
solucion acuosa de copolimeros de &cidos acrilicos, maleico y tartarico,
forman un cemenio de consistencia solida que puede ser brufido y
abrillantado.

Se experimentd con muchos metales para el desamolio de estos cementos,
tales como ias aleaciones de plata, laton, paladio, titanic, oro, y plata ios
que resultaron méas apropiados para el desarrolio de los Cerments fueron el
oro y la plata.

Inicialmente se utiliz el oro (Ketac Goldd de ESPE), que demostro poseer
estabilidad y un 6ptimo grado de resistencia a la abrasion, su inconveniente
su alto costo. Por lo tanto se utilizd fa plata (Ketac- Silver, de ESPE), este
contiene polvo de plata pura con dimension de particula de 3.5 milimicras,
adicionadas con el 5% de didxido de ftitanio que mejora el color
aproximandolo al tono del tejido adamantine teniendo estética superior a la
amalgama.

Los Cerments se diferencian de la mezcla milagrosa (miracle mix), porque
las particulas de plata estan unidas a nivel de atomos a las particulas de
vidrio por un proceso de sinterizacion.

Los polvos de vidrio y plata por medio de una prensa fudraulica son
comprimidos vy fundidos a 800 grados centigrades. Posteriormente por
trituracion se obtiene un polvo fino en donde el vidrio y la plata se
encuentran firmemente adheridos, las particulas tienen forma redondeada 1o
que facilita el manejo del material.
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La intima union entre sus particuias, mejora la resistencia a ia abrasidn, a
diferencia de la mezcla maravillosa, el polvo metdlico no se desprende
facilmente, es por eso que podemos brufiir y sacar brilio sin ningtn
problema,

Alcanza una estética mayor a la Miracle Mix.

4.8.1 Propiedades:

» Alta resistencia a la abrasion.

+ Meijor resistencia a [a fractura que ei ionomero de vidrio convencional.
» Adhesion a la dentina y esmalte.

¢ Adhesion en si mismo

¢ Sellado marginal,

+ Liberacion de fluoruro

+» Radiopacidad.

« Biocompatibilidad.

+ Coeficiente de expansion térmica similar a la del diente

El cemento més comercializado es el ketac silver de la marca alemana
ESPE.

4.8.2 Presentacion:

Capsulas predosificadas en porcentaje polvo-liquido de 4.5 :1 con una pinza
activadora se hace que el polvo entre en contacto con el liquido, se tiene
que mezclar en amalgamader durante 5 segundos:

e Un aplicador o jeringa

¢ Un acondicionador (Ketac - conditioner)
¢ Un barniz protector (Ketac- Glasee)
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4.9 Indicaciones

1. Reconstruccion de mufiones en dientes
endodonticamente con pernos.
2. Para sustituir dentina en cavidades para
incrustaciones.
3. En restauraciones donde no se ve comprometida la estética.

4.10 Productos Comerciales

Nombre Fabricante
Alpha - Silver DMG
Chelon - Silver Espe
Ketac - Gold Espe
Ketac - Silver Espe

Argion Voco



CAPITULO 5
IONOMEROS DE VIDRIO TIPO Il

(Cementos protectores)

5.1 CARACTERISTICAS

Este tipo de cemento es utilizado como protector para la dentina en bases o
forros cavitarios; debido a las propiedades de adhesion a tejidos dentarios y
a la liberacion de fluoruros asi como la biocompatibilidad pulpar, o hacen
ideal como base para cualquier tipo de restauracién.

5.2 VENTAJAS

5.2.1 Se considera como una dentina arlificial:

5.2.2 Adhesion a estructuras denfarias:

Debido a esta propiedad, al usarlo en la técnica “sandwich”, se cbtiene
como resultado final una restauracidon monolitica; ya que en la primera
interfase se une ¢! iondmero con la dentina, obteniéndose un sustituto
dentinario firme sobre la cual se coloca una resina.

5.2.3 Liberacion de fluoruros:

La liberacién de fluoruro favorece a la prevencion de la caries en denting,
ya que es ¢l tejido que esta vinculado directamente con la base, mas alin si

no estamos seguros de haber retirado totalmente |a dentina infectada.

5.2.4 Biocompatibifidad pulpar:

Este cemento presenta una alta biocompatibilidad con la pulpa, por lo que se
indica aplicarlo como base Unica 010 si el remanente dentinario es mayor de
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0.5 mm. si esta medida minima de espesor dentinario no se presenta, se
debera aplicar como base directa hidroxido de calcio de fraguado répido y
sobre de este el iondmero de vidrio.

5.2.5 Grabado é4cido segun Calabrece:

En la colocacion de resinas utilizando come base el iondmero de vidrio, se
puede grabar simultAneamente; siempre y cuando el jonémero este
completamente fraguado, esto es: después de varios dias si es
convencional, se recomienda usar el fotopolimerizable. con el esmalte v la
dentina cuidando lavar perfectamente para no dejar residuos de acido
grabador en la superficie, con esto se logra una superficie con retenciones
micre mecanicas que se unen directamente con la resina.

5.2.6 Radiopacos.

La adicién de elementos visibles radiegraficamente no afecten las
propiedades deil cemento, ya que no requiere de estética al quedar dentro de
la cavidad.

Esto favorece significativamente al cemento, ya que se puede lievar un
control radiografico en tratamientos gue lo requieran.

5.3 DESVENTAJAS
5.3.1 Propiedades fisicas:

Las propiedades fisicas estan por debajo que las del cemento restaurador,
ya que son mucho menos resistentes a la fractura y a la adhesion.

5.3.2 Estética:

Come ya se dijo, su translucidez es nula, aunque en sus indicaciones ésta
no es un factor fundamental,
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5.4 INDICACIONES

« Como base para cualquier tipo de restauracion.

» Para corregir defectos dei esmalte previo a la colocacidn de carillas.
s Para {écnica "sandwich”.

« Para cubrir socavados.

¢ Se considera una dentina artificial

5.5 CONTRAINDICACIONES

» Exposicidon pulpar directa
« Donde el remanente dentinario es menor de 0.5 mm.

5.6 MANIPULACION
5.6.1 Proporcién polvo liguido:

La relacién polve liquido depende mucho de las propiedades fisicas que se
requieran, es decir, si se requiere la técnica “sandwich” se debe utilizar una
relacion de 3 : 1, cuando mayor sea la proporcién de polvo tendran menor
tiempo de fraguado, pero a la vez se veran acentuadas sus propiedades
fisicas.

Cuando la relacidn es baja de 1.5 : 1, su utilizacién es como protector
tradicional, es recomendable utilizar la presentacion en capsulas
predosoficadas, ya gue su relacidn es exacta y por lo tanto, menor [a
probabilidad de fracaso.

5.6.2 Tiempa de fraguado:
Su fraguado inicial es de 5 mm. después de iniciada la mezcla, presenta

resistencia a la fractura y a la absorcidn de agua, se puede recortar 0 bien
proceder a la restauracion, Sila restauracion definitiva no se va a colocar en
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ese momento, se debe colocar una restauracion temporal que no contenga
eugeno, (cavit, tembond) efc.

5.7 TECNICA “SANDWICH"

Se entiende por este término cuando el iondmero de vidrio es utilizado como
base debajo de una resina, lograndose asi:

+ Una adhesién quimica entre e} iondmero y la dentina
» Una unién mecanica entre el cemento y la resina

Los pasos a seguir a esta técnica son:

¢ Acondicionar dentina con acido potiacrilico al 10% durante 10 o 15
segundos. {dependiendo de ia marca de ionémero).

o Colocar el cemento, el cual debe de cubrir los tibulos dentinarios con un
espesor de 1 mm.

» Una vez que fragué se recoria y se alisa con una fresa de diamante.

+ Se graba el cemento con acido ortofosférico al 37% por 15 segundos
lavando posteriormente |a zona con bastante agua.{ si se utiliza el
fotopolimerizable).

s Colocacion del monocomponente de baja viscosidad, el cual va a
penetrar en los microporos del cemento grabado

+ (olocacion de 1a resina, las mas recomendadas son las hibridas, ya que
tienen una minima reaccién de contraccién.

Esta técnica encuentra sus mayores indicaciones en regiones cervicales y
cavidades clase | y Ii.
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5.8 PRODUCTOS COMERCIALES

Nombre Fabricante
Ketac Bond ESPE
Glass lonomer Base Shofu
londémero de vidrio Tipo Il (para base) Degussa
Cavalite Kerr

Dentin Cement GC

5.8 IONOMERO DE VIDRIO Seliador de fisuras y fosetas

Quimicamente es similar a los otros cementos de iondmero. Su diferencia v
cualidad es que constan de un polvo con particulas de granc fino, para
asegurar que el espesor de la pelicula sea adecuado. Esto implica un
equitibrio en el que con el tamafio de las particulas mas finas, el tiempo de
trabaio y de fraguado se reducen, pero las propiedades fisicas mejoran.

Este ionomero se incluye dentro del tipo Il por Mc Lean y Wilson Estos
deben de tener las siguientes:

5.9.1 Caracteristicas:

= Adhesidn a las estructuras dentales.

» Consistencia fluida parta poder penetrar en las fosas y fisuras.
» [Estéticos

+ Insoluble a los fluidos orales.

+ Radiopacos.

« Resistencia a |las fuerzas de masticacion.

* Liberacion de fluoruro.
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5.9.2 Ventajas:

o Adhesion a las estructuras dentales.

« Efecto anticariogénico por la liberacién de fluoruro.

s Es posible usarlo en dientes que no han erupcionado totaimente, los
cuales presentan dificultad de aisiado.

5.9.3 Desventajas:

+ La consistencia fluida del iondmero de vidrio lo hace mas soluble a los
fluidos orales.

» No resiste grandes fuerzas a la masticacién en zonas de oclusidn.

5.9.4 Indicaciones:

o Zonas gue presenten defectos estructurales del esmalte.
5.9.5 Modo de empleo:

+ Limpiar con pasta profilactica de preferencia que sea de grano fino
{bicarbonato de sodio) la zona y colocar el aislamiento.

+ Lavar con presion y agua abundante para desalojar todas las particulas.

» Acondicionar con acido poliacrilico al 12% la superficie por 15 segundos
y secar.

+ Mezclar poivo y liquido como lo indique el fabricante,

o Colocar el material en la superficie dentaria con jeringa ¢ pincel fino.

» Fotocurar por 20 segundos.

+ Revisar oclusion y hacer ajustes.

5.9.6 Productos Comerciales:

Fujl lonomer Il GC  Internacional es el unico cemento de este tipo en el
mercado, lanzado al mercado en 19886,
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5.9.7 Presentacion:

+ 1frascodepolvode 12 g.
e« 1liquidode 10q.
+ 1 barniz a prusba de agua.

La relacidn indicada es de 1 : 2 con un tiempo de trabajo de 1 minuto
tiempo de fraguado de 2.5 minutos después de iniciada la mezcla.

ESTA TESIS NO SALE
DE LA RIBLIOTECA
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CAPITULO 6

[ONOMEROS DE VIDRIO FOTOPOLIMERIZABLES
(Hibridos)

6.1 CARACTERISTICAS

Estos cementos tienen su composicién con un 20% de resina acrilica
principaimente, hidroximetilmetacrilato (HEMA) y aceleradores foto- activos,
el resto del 80% esta compuesto por iondmeros de vidrio.

La reaccion que se provoca es acido base de iondmero vitreo provacado por
ia mezcla polvo-liquido y particulas de resina la polimerizacién de la resina
con luz que a su vez activa el acelerador produciendo radicales libres los
cuales son ocupados por grupos metacrilatos que al polimerizar provocan
entrecruzamiento de polidcido, cemrando asi la cadena polimérica
produciendo el fraguado inicial por luz, el fraguado continda como en los
iondmeros de vidrio convencionales, asi como ia liberacién de fluoruro.

Las restauraciones de resinas con un cemento de vidrio iondmero fotocurado
utilizado como base, han demostrado menor microfiltracién al compararias
con otras donde se utilizé otro tipo de base cavitaria.

La colocacion de estos iondmeros de vidrio debe de ser en capas de 2 mm.
para un mejor fotocurado.

Debido a su contenido de resina, al ser utilizados como base en la
colocacion de resinas no requiere de ser grabado, soio se debe colocar la
resina adhesiva liquida y posteriormente la resina en si, esto se debe a la
unién quimica existente entre et iondmero de vidrio y el composite.
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6.2 VENTAJAS
6.2.1 Eliminacion de absorcion y pérdida de agua:

Esto se debe a que |a polimerizacion se da en sélo 20 segundos, y se
puede proceder inmediatamente a su pulido o recortado sin  que ello
impligue una contaminacion, ya que sus moléculas fueron endurecidas por la
accion de la luz.

Una de las grandes ventsjas es que inmediatamente se conserva el
equitibrio hidrico después de haber sido fotopolimerizado y sus propiedades
no son alteradas.

6.2.2 Restablecimiento del pH acelerado:

Ei pH del iondmero de vidrio convencional es en su primera fase de
endurecimiento de 1.3 (&cido), durante tos primeros 4 a 5 minutos, en los
ionomeros de vidrio fotocurables este tiempo se ve reducido por la induccion
de luz que acelera el curade de 20 a 30 segundos. Esta propiedad protege
significativamente de la sensibilidad de la dentina.

6.2.3 Estética:

La estética que proporcionan es mucho mayor que la de los ionémeros de
vidrio convencionales, ya que poseen una mayor translucidez y una amplia
gama de colores para igualar |a tonalidad del diente natural.

6.2.4 Propiedades fisicas:

Debido a su rapido curado, sus propiedades fisicas no se alteran
inmediatamente es decir, no debemos esperar para poder someterias a las
fuerzas de masticacién.

Ademas la resistencia a la compresién y a la abrasién han sido aumentadas
en gran medida respecto a los iondmeros convencionales.
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6.2.5 Biocompatibilidad:

Es muy elevada, su toxicidad es minima y su pronta recuperacion de su pH
lo hace menos irritable a la pulpa.

6.2.6 Adhesion a Esmalte y Dentina:

Esta propiedad también se ve elevada con respecto & los demas iondmeros,
se recomienda la eliminacion de la capa Smear Layer con un
acondicionador de dentina.

6.2.7 Liberacion de Fluoruro:

Esta liberacion se ha comprobado y es menor que la de los iondmeros
convencionales durante los primeros dias, pero postericrmente se restablece
en las primeras semanas.

6.2.8 Fraguado:

El fraguado proporciona una elevacion del tiempo de trabajo, ya que es de
un minuto mas que et iondmero convencicnal.

6.3 DESVENTAJAS
6.3.1 Costo elevado:

La unica desventaja que se te puede afribuir a este tipo de cementos es su
costo elevado, con respecto a los cementos convencionales.

6.4 INDICACIONES
« Como base

+ En odontopediatria
« Reconstruccion de mufiones
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« Restauraciones classe Hl y tipo tinel
« Restauraciones clase V

6.5 CONTRAINDICACIONES

Esta contraindicado solo en cavidades profundas y con gran cercania a la
camara pulpar, en estas situaciones es recomendable el uso de hidréxido
de calcio como recubrimiento directo.

6.6 MANIPULACION

Segun las indicaciones del fabricante. Siendo el procedimiento mas comun
el siguiente:

O Tomar el coior mas adecuado al diente.

2 Aislado absoluto del campo operatorio.

L} Lavado y secado.

U Acondicionamiento de la dentina.

O Mezclar la proporcién indicada polvo liquide espatulando por 20
segundos.

0 La técnica de obturacidon y modelado es similar a la de las resinas
convencionales.

O Se fotopolimeriza por 20 segundos o por capas segln el espesor de |1a
restauracion.

U Se procede al recortado y pulido con spray y agua.

4 Aplicar barniz de resina adhesiva de alta viscosidad y se fotocura.

6.7 PRODUCTOS COMERCIALES

Nombre Fabricante
Fuji Lining LC GC
Fuji bond LC Espe
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Fuji bond LC improved GC

Fuji Core LC GC
Vitrebond 3M
Photac Bond Espe
Vivaglass Vivadent
Variglass Dentsply

6.8 IONOMEROS DE VIDRIO de Triple Curado
6.8.1 Caracterfsticas:

Cemento fabricado por la casa 3M con el nombre comercial de VITREMER,
este polimeriza por via luz visible, ademas presenta los mecanismos de
autopolimerizacion que proporciona un curado rapido donde la luz no llega y
no es necesaria Ia colocacion por capas.

6.8.2 Reaccion de Curado:

Q Reaccion acido-base, cuando se mezcla polvo liguido.

O Reaccion de fotocurado, se presenta cuande se mezcla el polvo liquido v
son expuestos a la luz. Esta reaccién es rapida duracién 40 segundos
aproximadamente, permite alcanzar propiedades fisicas 6ptimas en poco
tiempo, haciéndolo mas resistente a la abrasién y a la absorcion del
agua.

U Reaccion sin |la presencia de luz, es la polimerizacion de los radicales
libres de metacrilato de los polimeros y HEMA, los cualés no han sido
polimerizados por la luz, debido a la falta de penetracion, es una reaccion
rapida dxido reduccién por medio de agua y sin catalizador, esta reaccién
es |la dnica y ha sido patentada por VITREMER.
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6.8.3 Componentes:

Primer:

Es un solo componente de fraguado por luz, su funcion es preparar
adecuadamente la superficie del diente para facilitar la adhesion de
ionomero de vidrio.

Se aplica y posteriormente con aire hay que disminuir el espesor de la capa,
se fotopolimeriza por 20 segundos, contiene acido polialquénico, HEMA
etanol y fotoiniciadores.

Polvo:

Este polvo es muy similar a los de los iondmeros vitreos convencionales,
fiene cristales de vidrio de fluoraluminosilicato radiopaco, ai cual se le han
agregado catalizadores y foto iniciadores contenidos en un sistema de
microencapsulade que se rompe al iniciarse la mezcla, iniciando la
autopolimerizacion.

Los catalizadores son acido ascorbico y persulfato de potasio que inician ia
reaccion dxido-reduccion. Se presenta en diferentes colores.

Liquido:

Es una solucion acuosa de acido poliacrilico, HEMA, agua y fotoiniciadores.
Resina final: es una resina dental sin rellenc de un sdlo componente
fotopolimerizable (BIS-GMA y TEGDMA) y fotoiniciaderes se fotocura por 20
segundos

6.9 INDICACIONES

» Restauraciones clasel y |l
+ Como base.
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s Defecto de sellado y socavados.

¢ En odoniopediatria.

« Preparacion temporal de dientes fracturados.
+ Restauraciones clase HlyV

¢ Reconstruccion de mufiones.

6.10 MANIPULACION

Q Se selecciona el color adecuado.

0 Aisiado, lavado y secado de la cavidad.

Q1 Colocacion del acondicionador de dentina y esmalte por 30 segundos y
secar para lograr una capa delgada, luego se polimeriza por 20
segundos.

d Se realiza la mezcla polvo-liquido no mas de 45 segundos, con un tiempo
de trabajo de 3 minutos desde el comienzo de la mezcla.

U Se lieva a la cavidad fotocurande por 40 segundos.

Q Recortar y pulir.

6.11 Presentacién Comercial:
- 5 gramos de polvo

- liquido 2.5 ml

- primer 2 mmi.

- glaceador 2|

IONOMERO DE VIDRIO TIPO IX para Tratamiento Restaurador
Atraumatico

Para la cobertura de poblaciones carenciadas o de las personas con
inaccesibilidad a la atencién adontolégica (zonas rurales sin electrificacion)
Los organismos sanitarios internacionales, como la Organizacion Mundial
de la Salud, han auspiciado los denominados lratamientos restauradores



atraumaticos (TRA) consistentes en el tratamiento de caries en dientes
temporarios y permanentes jovenes, llevados a cabo por personal
especiaimente enfrenado y supervisado por odontdiogos en locales
comunitarios de poblaciones rurales sin equipamiento odontolégico ©
imposibilitadas de acceder a la minima atencion primaria.

Brevemente un tratamienfo (TRA) consiste en la eliminacion manual de
caries mediante escavadores o cucharitas y  la obturacion de esa cavidad
con ionémero convencional. Existen ionémeros  especialmente preparados
para ese fin cuya composicion ha sido modificada para lograr un producto de
elevadas propiedades mecadnicas (rigidez y resistencia a la abrasion) y
efevada fiberacion de fluorurcs. Los estudios clinicos efectuados en paises
que han incorporado (TRA} ern sus programas de atencién primaria indican
affos porcentajes de retencién de las restauraciones intermedias, tanto en
dienfes temporarios como en dientes permanetes.

FUJI IX es un material restaurador de ionomero de vidrio nuevo,
especialmente formulado para la técnica TRA {Tratamiento restaurador
afraumatico) preparacién cavitaria en el disefio es bastante diferente de los
disefios tipicos de la operatoria normal.

Es una técnica de aplicacién facil modificada para permitir que su operador
alcance un alfo nivel de sucesos con recursos limitados.

6.12 APLICACION

Fuji IX se aplica como restaurador de cavidades de superficie (nica,
obturador de fisuras y sellante de fosetas.

También puede ser usado como restaurador provisional de larga duracion
para cavidades mds extensas.

6.13 VENTAJAS

*Teécnica simple y confiable para todas las operaciones
*Adhesion quimica a dentina y esmalte.
*Liberacién de fluoruro continuo.
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*Tiempo de aplicacion adecuada v endurecimiento rapido.

*Gran resistencia a la compresion
*Excelente biocompatibilidad
*Sensibilidad minima de agua

6.14 PROPIEDADES FISICAS

*Proporcion Polvo Liquido (g/g) 3.6: 1.0

*Tiempo de mezclado 25 a 30 segundos .

*Tiempo de trabajo 2 minufos.

*Tiempo total de endurecimiento 2 minufos 20 segundos.
*Alcanza su resistencia a las 2 horas.

*Resistencia a la compresion hastat dia.

*Méxima Mpa hasta fos 7 dias.

*Solubifidad 0.02% .

*Médulo de elasticidad de un dia.

6.15 CONTRAINDICACIONES
color: universal

6.16 PRESENTACION :

Un frasco de polvo de 10 g. y un frasco de liquido de 4.8 mi.
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CONCLUSIONES

Dentro de la gran variedad de los materiales de restauracion dental los
cementos de ionémero de vidrio representan una muy buena opcidén de
tratamiento debido a su gran diversidad de usos y que han side mejoradas
considerablemente sus propiedades; por lo tanto han tenido muy buena
aceptacibn en la profesion odontoidgica, a pesar de que fiene sus
inconvenientes, mantiene sus beneficics, como la inhibicidn de caries y
remineralizacion de la estructura dental mientras mas se mejoren las
propiedades fisicas anticariogénicas de los materiales dentales llegara a ser
importante para nuestros pacientes y nuestra profesian.

La eleccidén que se haga en la utilizacién de los diferentes materiales
dentales dependera del criterio del cirujano dentista, y no dejarse llevar por
la informacion que nos proporciona el fabricante.

No se descarta el uso del resto de los cementos y materiales de
restauracion, peroc debemos de tomar en cuenta que existen limitantes y que
no siempre seran indicados los cementos del ionémero de vidrio; ademas la
modernizacion de ia industria en los materiales dentales, crean nusvos
materiales que son excelentes en sus indicaciones, y mejorando las
propiedades de otros que desde el inicio de la odontologia han sido de gran
utilidad.

El iondmerc de vidrio es un excelente material tanto de base como de
restauracion y es el Unico de todos los que manejamos que si N0 geguUiMos
al pie de la letra las indicaciones del fabricante en cuanto a dosificacion
cuidado y manipulacion se veran alteradas todas las propiedades fisicas v
quimicas.

El fracaso que se da en estos materiales es debido a la mala técnica de
dosificacion del operador, hay que cuidar mucho el equilibrio hidrico,

por lo que debemeos de utilizar capsulas predosificadas para evitar errores

en la aplicacién de este material,
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