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1. RESUMEN

Se persiguieron dos objetivos: primero, elaboracién de un audiovisual usando
los métodos de prueba que indica la especificacion No. 1 de la Asociacién
Dental Americana (ADA); segundo, observar si la presentacion en capsulas
predosificadas muestra diferentes resultados, en comparacion con
presentaciones en polvo y tabletas de marca Permite®.

Se prepararon 30 muestras de amalgama con cada presentacién, formando
asi tres grupos. 10 muestras de cada grupo se sometieron a prueba de
resistencia a la compresién a 60 minutos; otras 10 se usaron para cambio
dimensional durante el escurrimiento y éstas mismas, se emplearon en
resistencia a la compresion a 24 horas; las 10 restantes se sometieron a
prueba de escurrimiento.

Mediante analisis con Microscopio Electronico de Barrido (MEB) se
observaron particulas de limadura y esféricas en cada presentacion. Tras la
prueba de resistencia a la compresiéon a 60 minutos, las muestras de la
presentacion en capsulas predosificadas resistieron en promedio 204 MPa,
las de las tabletas 189 MPa y las del polvo 227 MPa como esfuerzo maximo.
A 24 horas, las muestras de la presentacion en capsulas predosificadas
resistieron en promedio 466 MPa, las de las tabletas 390 MPa y las del polvo
455 MPa. Las muestras de la presentacion preencapsulada mostraron en
promedio -0.083 % de cambio dimensional, las de las tabletas -0.359 % y las
del polvo -0.332 %. Las muestras de la presentacibn en capsulas
predosificadas tuvieron en promedio 0.417 % de escurrimiento, las de las
tabletas 0.927 % y las del polvo 0.683 %.



2. INTRODUCCION

La amalgama dental es un material de restauracion empleado desde hace
mas de 150 afos, principalmente, por sus propiedades mecanicas.

En un principio, las aleaciones para amalgama dental se comercializaban en
forma de polvo; posteriormente se implementaron las aleaciones en tabletas
o0 polvo comprimido a las cuales habia que agregar el mercurio en la
proporcion especificada por el fabricante.

En la actualidad contamos con las capsulas predosificadas, que contienen el
mercurio y la aleacion en una proporcién adecuada y por medio de un equipo
de mezclado denominado “amalgamador” se realiza la trituracion de forma
mecanica. Estas son preferidas, principalmente, por su caracteristica de
manipulacion que evita el contacto directo con el mercurio.

A pesar de que hay diferentes presentaciones de aleacion para amalgama
dental, no existe suficiente informacion cientifica que mencione si éstas
influyen en las propiedades fisicas y mecanicas de restauraciones dentales
hechas con una u otra presentacion.

El presente estudio persiguié dos objetivos: el primero fue la preparacion de
un audiovisual usando los métodos de prueba que indica la especificacion
No. 1 de la Asociacién Dental Americana (ADA)"; el segundo comprendié 2
pruebas mecanicas y una fisica usando el audiovisual para comparar la
resistencia a la compresion, cambio dimensional y escurrimiento (creep), de
tres presentaciones de aleacién para amalgama dental (polvo, tabletas y
capsula predosificada), de una misma marca comercial. Brindando asi un
estudio cientifico que muestre si la presentacion en capsula predosificada
ofrece 0 no ventajas en cuanto a sus propiedades fisicas y mecanicas en
comparacién con las presentaciones de polvo y tabletas.
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3. MARCO TEORICO

3.1. AMALGAMA DENTAL

La aleacion para amalgama dental es una aleacién en particulas finas,
compuestas principalmente de plata, estafio y cobre, la cual cuando se
mezcla con mercurio, produce una amalgama dental.?

3.1.1. ANTECEDENTES HISTORICOS

Desde tiempos antiguos, los seres humanos han tratado de reponer sus
piezas dentales perdidas, o reparar las que han sufrido algun dafio. Es asi
como han utilizado diversos materiales para intentar restaurarlas desde
piedras, huesos, resinas vegetales hasta diferentes metales.’

Durante el siglo XVI, la Odontologia tuvo un enorme desarrollo. En ltalia,
Benvenuto Cellini inventd un método para fundir incrustaciones de oro que se
utilizaron con fines odontologicos. Giovanni d’Arcoli o Johanes Arculanus
(por su nombre en latin) fue reconocido por ser uno de los primeros en
desarrollar un empaste dental, lo realizé6 mediante la reconstruccion dental
con oro suave.’

En Francia, Pierre Fauchard (1678-1761), quien es llamado “el padre de la
Odontologia Moderna”, sugirié que en lugar de extraer un diente, se limpiara
la cavidad enferma y luego se rellenara con algiin material como el oro.>

Hyson* comenta que en 1805, en Francia, W. H. Peppys y Joseph Fox
pensaron en la idea de fundir metales y llenar las cavidades de dientes
afectados para reconstruirlos, sin embargo, el calor que se requeria para
fundir los metales fue incompatible con las condiciones bucales, lo que hizo a
su idea imposible de ser aplicada.

En 1818, el Fisico Louis Nicolas Regnart de Paris quien ademas se dedicaba
a la Odontologia, comenta Hyson?, logré crear la primera amalgama al
mezclar una aleacion de metales sdlidos con una décima parte en peso de
mercurio, superando con esto el problema del calor al fundir los metales.

Otro ejemplo mencionado por Hyson? es que en 1826, Auguste Taveau de
Paris, tomé cinco monedas francesas que estaban hechas de plata con
estafio y una pequefa cantidad de cobre e hizo limadura de estas piezas
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metalicas, luego agregd mercurio para formar una pasta. Su maximo logro
fue descubrir que la masa tenia plasticidad y un corto tiempo de fraguado
gracias al estafio y al cobre de la aleacion de las monedas.

Barcel6 ° en su texto menciona que en 1826, Vardiman Black Green (llamado
‘el padre de la Odontologia”), realiz6 los primeros estudios cientificos sobre
las amalgamas que brindaron valiosa informacibn en cuanto a las
proporciones de los metales, tiempo de mezclado y manipulacion para poder
emplearlas como material de restauracion dental. Ademas en sus estudios,
menciona las diferentes propiedades fisicas que brinda la amalgama dental.

A lo largo del tiempo, se han realizado cambios en la amalgama dental,
principalmente en su composicion y presentaciones comerciales. Ha
cambiado sus condiciones de manipulacién a favor de la salud y seguridad
del odontdlogo, el personal auxiliar, el paciente y la comunidad en general.®

3.1.2. NORMA ADA CORRESPONDIENTE

La norma que corresponde a las amalgamas dentales es la No. | de la
Asociacién Dental Americana? ya que son el producto con mayor antigiiedad
en el mercado y el primero con estudios cientificos.’

Gracias a esta especificacidon, la gran mayoria de las amalgamas que se
encuentran en el mercado cumplen con estandares de buena calidad, por lo
que se menciona que las fallas observadas no deben atribuirse al material
propiamente dicho, sino a factores como la manipulacion.’

3.1.2.1. CLASIFICACION SEGUN LA NORMA
3.1.2.1.1. De acuerdo con la presentacion comercial de la aleacion:

e Tipo I. En forma de polvo.
e Tipo II. En forma de tabletas.’

3.1.2.1.2. De acuerdo a la forma de la particula:

e Clase 1. Particula de limadura, irregular o prismatica.
e Clase 2. Particula esférica.
Es una forma que brinda caracteristicas especiales a la aleacion.
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Se obtiene por medio de varios procesos, pero la técnica mas
conocida se conoce como “atomizacion”, de la aleacién fundida.’
e Clase 3. Mezcla de las dos (limadura y esférica).’

3.1.3. COMPOSICION DE LA AMALGAMA DENTAL

El primero en brindar una relacion entre la cantidad de los metales que
componen a la aleacion fue Vardiman Black Green, quien establecio tres
partes de plata y una parte de estafio, esta relacion ha tenido eficacia
comprobada como proporcion basica de los ingredientes principales en
diversos estudios cientificos.’

El reactivo liquido para una amalgama dental siempre es el mercurio
quimicamente puro.

Las aleaciones para amalgama dental han pasado por varios cambios y
modificaciones en su composicion, aunque la plata, el estafio y el cobre son
los metales que principalmente componen esta aleacién, algunas veces se
agregan otros metales en menor cantidad para obtener ciertas caracteristicas
en la amalgama.

Se han agregado otros elementos metalicos como el Zinc, el Indio y el
Paladio, con el propdsito de inhibir la tendencia corrosiva de la aleacién. Sin
embargo, no esta suficientemente claro su papel en las propiedades
mecanicas de las amalgamas que los contienen.?

El cobre, por su parte, agregado en altas cantidades en lugar de la plata (que
es un metal muy expansivo) contribuye a mejorar algunas propiedades de la
aleacion final y elimina algunas de las fases indeseables de la
microestructura como lo es la fase y,.?

La Especificacion No. 1 de la Asociacién Dental Americana para aleacion
para amalgama dental menciona, entre otros puntos, los limites de
composicién y la prohibicion de incluir metales dafinos como el plomo en las
aleaciones para amalgama dental.?

3.1.3.1. MERCURIO

Hg es el simbolo quimico del mercurio.?
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La palabra proviene del griego hidrargyros, que significa “agua” y “plata”, por
su color blanco plateado y su propiedad fisica de ser liquido a temperatura
ambiente. Sin embargo, es un metal denso, en el que flotan muchos de los
otros metales.®

Esta presente en la naturaleza, se extrae por la condensacioén del vapor de
mercurio en las minas del metal.> Es emitido al aire por una variedad de
fuentes, luego se dispersa y traslada hasta almacenarse en los
compartimentos ambientales (agua, suelo y atmodsfera) o se redistribuye
entre ellos.® Se evapora con facilidad y puede permanecer en la atmésfera
hasta un afio."°

Es un metal conocido desde la antiguedad en China y la India, se usaba para
ayudar a sanar fracturas, tener buena salud y hasta se creia que prolongaba
la vida. En Egipto fue encontrado en tumbas del afio 1500 A. C.’

En Egipto y Roma, el mercurio fue usado como cosmético, en Grecia, lo
usaron como ungiiento.?

El mercurio es el metal de mayor contenido en la amalgama dental. Su
propiedad de ser liquido a temperatura y presion ambiente, brinda la
posibilidad de mezclarlo con la limadura y asi formar una masa plastica que
puede ser condensada en una cavidad dental.

Sin embargo, desde hace muchos afios, se sabe que el mercurio es un metal
téxico que causa diversos problemas en los seres vivos.® El metiimercurio,
que es su forma mas toxica, se puede acumular en el tejido de los peces.®

A temperatura ambiente, el mercurio se evapora parcialmente formando
“vapor de mercurio” que es incoloro e inodoro. En cuanto mas alta sea la
temperatura, mas vapor libera.’

Por absorcion cutanea es perjudicial pero por inhalacion puede llegar a ser
mortal. El vapor de mercurio pasa a la sangre a través de los pulmones en un
80% aproximadamente y puede llegar a causar efectos perjudiciales en los
sistemas nervioso, digestivo, respiratorio e inmunitario, asi como provocar
dafio en los rifiones y pulmones.’ Algunos estudios mencionan que también
puede causar dafio a nivel ocular.®

Cabe mencionar que la Especificacion No. 1 de la Asociacion Dental
Americana para aleacion para amalgama dental, cubre solamente las
aleaciones encapsuladas.?
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3.1.4. CLASIFICACION SEGUN SU COMPOSICION

3.1.4.1. ALEACIONES CONVENCIONALES
Contienen un maximo de 6% de cobre.’

Para su fabricacién se funde un maximo de 6% de cobre, aproximadamente
73.6% de plata y el resto de estafio; se crea un cilindro y mediante un torno,
se obtiene limadura por desgaste; para pulverizar la limadura se pasa por un
molino de bolas y se obtienen particulas pequefias e irregulares. °

3.1.4.2. ALEACIONES CON ALTO CONTENIDO DE COBRE

Contienen mas del 6% de cobre. Pueden ser de dispersiéon o
unicomposicional.’

Las de dispersion se obtienen al mezclar particulas esféricas de una aleacion
eutéctica de plata-cobre con particulas de una aleaciéon convencional. Las
unicomposicionales reciben este nombre porque todas sus particulas son
obtenidas a partir de una aleacién de plata, estafio y cobre.®

3.1.5. REACCION QUIMICA

Durante el proceso de fabricacién de la aleacién para amalgama dental, la
plata y el estafio forman la fase y (gamma, AgsSn).”

El fraguado o endurecimiento de la amalgama se da por la formacion de
diversas fases durante las cuales la amalgama va endureciendo por
cristalizacion.”

La plata reacciona con el mercurio y forma la fase y1 (Ag2Hgs); el estafio y el
mercurio reaccionan para formar la fase vy; (Snz.gHg).”

Si se trata de una aleacidn con alto contenido de cobre, la fase y, se
presentara en menor cantidad. El cobre y el estafio formaran la fase n (eta,
CUeSﬂ5).7
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3.1.6. MANIPULACION

Como el mercurio es liquido a temperatura ambiente, se alea con otros
metales que se hallan en estado soélido, a este proceso se le conoce como
“amalgamacion”. El producto es una masa plastica que mediante un proceso
denominado “condensacion”, es colocada en una cavidad dental con la
ayuda de instrumentos especiales.’

3.1.7. VENTAJAS DE UNA RESTAURACION CON AMALGAMA

La amalgama dental es un material de restauracion economico, requiere de
poco tiempo de trabajo y es de facil manipulacion.®

El éxito clinico de este material se ha comprobado en diversos estudios
cientificos, sin duda una prueba irrefutable ha sido su empleo por mas de
150 afios y su continua aplicacién en nuestros dias.®

La microfiltracion es un peligro que amenaza a las restauraciones dentales.
Uno de los motivos mas importantes por el que se recurre al empleo de la
amalgama es su tendencia a disminuir la filtracion marginal. Si se realiza una
adecuada restauracion, pareciera que la filtracion disminuye, siendo este un
fendmeno Unico en su género.’

Se cree que los productos de corrosién de la amalgama se van depositando
en la interface diente-amalgama, donde ademas se recogen otros residuos
del medio bucal, creandose una barrera que impide la filtracion.’

3.1.8. DESVENTAJAS DE UNA RESTAURACION CON AMALGAMA

La principal desventaja del empleo de este material es sin duda que carece
de estética por su color plateado, por lo que se cree que la amalgama sera
sustituida por otros materiales de mayor estética.

Al igual que muchos otros materiales de restauracion, la amalgama no tiene
adhesion especifica al diente, 1o que ocasiona recidivas de caries y fracasos.
En algunas ocasiones se han utilizado barnices cavitarios para aminorar la
filtracion alrededor de la restauracion.’
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En el consultorio dental, las principales fallas se observan como recurrencia
de caries, pigmentacion, corrosion, cambio dimensional y fracturas. El
principal factor al que se atribuyen estas fallas es el tallado inadecuado de la
cavidad. Las fracturas se pueden presentar por someter la restauracion a
cargas prolongadas.®

3.1.9. PRESENTACIONES COMERCIALES

3.1.9.1. POLVO

Desde que la amalgama se comercializd, el odontélogo ha podido adquirirla
en forma de limadura pulverizada, que se obtiene de un lingote que ha sido
colado.’

3.1.9.2. TABLETAS

La aleacion para amalgama dental puede ser adquirida en forma de tabletas
que se obtienen al comprimir determinada cantidad de aleacion en polvo. Las
particulas de la aleacién son sometidas a presion que forma una “capa”
externa y en el interior mantiene a las particulas con cierta cohesion entre
ellas para conformar la tableta. Al momento de la trituracidon esta cohesion se
rompe Yy la limadura puede ser mezclada con el mercurio.’

3.1.9.3. CAPSULAS PREDOSIFICADAS

En la actualidad es la presentacion comercial mas recomendada para colocar
una amalgama dental.

Cada capsula esta hecha de plastico y viene cerrada, ya que en su interior
contiene el mercurio y la aleacion previamente dosificados de acuerdo a la
proporcién recomendada por el fabricante.’

Se pueden encontrar clasificadas por numero (1, 2 y 3) de acuerdo a las
porciones que contengan en su interior. La numero uno contiene una porcion,
es decir, la cantidad de aleacidn y mercurio suficientes para restaurar una
cavidad mediana.’
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Dentro de las capsulas, el mercurio se halla separado de la aleacion por
medio de una membrana. A las capsulas mas antiguas era necesario
activarlas antes de la trituracion para que la membrana se rompiera y los
reactivos entraran en contacto, actualmente existen capsulas autoactivables
que realizan este paso durante la trituracion en el amalgamador.’

3.1.1.0. PROPIEDADES FISICAS Y MECANICAS DE LAS AMALGAMAS

Cada paso preparatorio desde el momento en que se talla la cavidad hasta
que se pule la restauracion, produce un efecto definido en las propiedades
fisicas y quimicas de la amalgama y en el éxito o el fracaso de la
restauracion.’

No cabe duda que la manipulacién de la amalgama por el odontélogo es un
factor importante en las propiedades finales de este material.’

Las especificaciones internacionales proponen la resistencia compresiva, el
cambio dimensional y el escurrimiento (creep) como los parametros mas
apropiados para evaluar la amalgama dental desde un punto de vista
mecanico.®

Por otra parte, los estudios de durabilidad clinica parecen evidenciar que la
composicion de la aleacion tiene una marcada influencia en las propiedades
mecanicas, particularmente en la dureza.®

Tanto el escurrimiento como Ila resistencia compresiva son
considerablemente afectados por la composicién.’

En cuanto a las propiedades mecanicas que debe tener una amalgama
dental, la norma No. 1 de la ADA especifica que el valor de la fluencia debe
ser maximo de 1.00% y los valores minimos para la resistencia a la
compresion después de una y 24 horas deben ser de 80 y 300 MPa
respectivamente. En cuanto al cambio dimensional, que es una propiedad
fisica, puede presentarse entre un rango de  -0.15 a +0.2%. Sin embargo,
cabe mencionar que dicha norma solamente cubre a las aleaciones
encapsuladas.?
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3.1.10.1. RESISTENCIA A LA COMPRESION
La resistencia se mide bajo una carga de compresién.’

La resistencia suficiente para impedir la fractura es un requisito fundamental
de todo material de restauracion. La fractura, aunque sea de una zona
pequeia, o el desgaste de los margenes, acelera la corrosion, la recidiva de
caries y el fracaso clinico.’

Por esta razén, hay que disefar adecuadamente la cavidad para
proporcionar cierto volumen de amalgama si se han de soportar fuerzas y
para evitar bordes delgados de amalgama en las zonas marginales. Ademas,
la amalgama propiamente dicha debe ser manipulada de tal manera que se
asegure la resistencia adecuada.’

3.1.10.2. CAMBIO DIMENSIONAL DURANTE EL ENDURECIMIENTO

Una de las mediciones de rutina en la amalgama dental es el cambio
dimensional durante el fraguado. Se expande o se contrae, segun sea su
composicion y preparacion.’

Se ha aceptado que una amalgama dental se expande levemente durante el
endurecimiento. La expansion excesiva puede producir la protrusion de la
restauracion de la cavidad tallada y se puede afirmar que la contraccion
indebida aumenta la filtracién alrededor de la restauracion.’

Por lo general, se usa una muestra de 8 mm de longitud y 4 mm de diametro
para medir los cambios en las dimensiones. Se considera que este volumen
de amalgama es equivalente al de una restauracién dental grande.’

TEORIA DEL CAMBIO DIMENSIONAL

La composicion y constitucion de la amalgama surten efecto en los cambios
de dimensién que se producen durante el endurecimiento.

En toda reaccién, el mercurio es absorbido por las limaduras y ocurre una
contraccion inicial. Cuando la manipulacion es correcta, su cantidad se limita
a unos pocos micrones. "

El paso siguiente es la formacién de las fases y1 y y2. Cuando estas fases
cristalizan, presumiblemente crecen en forma de dendritas. A medida que
crecen éstas ejercen presion hacia afuera, la cual se manifiesta en la
expansion.’’
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La densidad de la amalgama después de la condensacidén impide en cierta
medida la contraccién. Las particulas de aleacion que no reaccionan pueden
hallarse en mutuo contacto en diversas zonas; asi se forma un armazoén que
tiende a resistir la contraccion.’

De todas maneras, el crecimiento cristalino de las fases y1 y yz, anula la
contraccion; comienza una expansion que continua varias horas, o hasta que
se completa la cristalizacion. Finalmente, el mercurio libre restante se difunde
hacia las particulas de fase y se produce una segunda contraccion.’

Todas las variables correspondientes a la manipulacion de la amalgama
determinan el cambio de dimensiones finales de la restauracion endurecida.
Es imposible conseguir el control completo de todas estas variables. En
realidad, incluso en los ensayos de laboratorio es dificil regular estas
variables en forma adecuada para asegurar resultados reproducibles. Las
fluctuaciones pequenas de los cambios de dimensiones pueden no tener
importancia clinica, pero hay que evitar la expansidn o contraccidon
excesiva."’

Diversos son los factores que ejercen influencia en los cambios de
dimensiones de la amalgama durante el fraguado, como es el caso de la
relacion mercurio-aleacion, la trituracion, la condensacion, el tamano de las
particulas y la contaminacién.”

3.1.10.3. ESCURRIMIENTO O CREEP

La amalgama fluye o presenta escurrimiento bajo una carga
comparativamente liviana. Puede deberse a su incapacidad para
endurecerse por deformacion.’

Cuando un metal se halla bajo una carga, inmediatamente experimenta una
deformacion plastica y después realiza adaptaciones plasticas en su
estructura interna. Asi, cuando se coloca la amalgama bajo una carga
estatica, presenta esa deformacion muy por debajo de su limite
proporcional.”
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4. MICROSCOPIO ELECTRONICO DE BARRIDO (MEB)

El microscopio electrénico de barrido (MEB) es un instrumento que permite la
observacion y caracterizaciéon superficial de materiales organicos e
inorganicos incluyendo metales y aleaciones.'* '

Tiene sus inicios desde la década de los 40’s, cuando M. Von Ardenne
introdujo un sistema de barrido en un Microscopio Electrénico de
Transmision.En los afios 60 se comercializaron los primeros MEB. En la
década de los 70 se produjeron diferentes mejoras, sobre todo en las lentes
de los microscopios, asi como en el desarrollo de diferentes sistemas de
deteccion.™

En 1986 surge la Microscopia electronica de barrido controlada mediante
computadora. Siempre se habia considerado necesario observar las
muestras al vacio, pero desde finales de los 80 y sobre todo en los 90 surgen
otras opciones.” Con MEB se pueden realizar estudios de los aspectos
morfolégicos de zonas microscopicas de un material, ademas del
procesamiento y analisis de las imagenes obtenidas. Las principales
utilidades del MEB son su alta resolucion, la gran profundidad de campo que
le da apariencia tridimensional a las imagenes y la sencilla preparacion de
las muestras.™

Gracias al Espectrometro de Dispersion de Energia de rayos X (EDS) y a
través del microscopio electronico de barrido, se puede identificar la
distribucion cuantitativa y cualitativa de elementos quimicos en la muestra
gque se analiza. Se obtienen imagenes relacionadas con la distribucion de los
elementos. La informacion de la sefial se puede obtener de dos formas
graficas: 1) Perfiles de linea que permiten identificar graficamente la variacion
de uno o varios elementos entre dos puntos; y 2) Mapas de RX que sirven
para ver graficamente la distribucion de los elementos en la zona
seleccionada.™

5. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

En la actualidad, en México, no existe suficiente informacién cientifica que
mencione si las diferentes presentaciones de aleacion para amalgama
dental, influyen en las propiedades fisicas y mecanicas de restauraciones
dentales hechas con una u otra presentacion.
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6. JUSTIFICACION

La mayoria de las restauraciones con amalgama dental que se colocan
actualmente, son realizadas a partir de aleaciones en presentacion de
capsulas predosificadas; sin embargo, restauraciones mas antiguas de
amalgama dental fueron hechas a partir de aleaciones en presentaciones de
polvo o tabletas, de hecho, en algunos lugares del pais se siguen
empleando, principalmente por su bajo costo. Por lo que es importante
conocer si existen diferencias entre las propiedades fisicas y mecanicas que
ofrecen una u otra presentacion.

7. HIPOTESIS

7.1. HIPOTESIS DE TRABAJO

La presentacion en capsulas predosificadas para amalgama dental,
presentara diferentes resultados en las pruebas de resistencia a la
compresion, cambio dimensional durante el endurecimiento y escurrimiento
(creep), en comparacion con las presentaciones en polvo y tabletas.

7.2. HIPOTESIS NULA

La presentacién en capsulas predosificadas para amalgama dental, no
presentara diferentes resultados en las pruebas de resistencia a la
compresion, cambio dimensional durante el endurecimiento y escurrimiento
(creep), en comparacion con las presentaciones en polvo y tabletas.

8. OBJETIVOS

8.1. OBJETIVO GENERAL

Comparar propiedades fisicas y mecanicas de una amalgama dental
comercial (Permite®) en sus presentaciones de polvo, tableta y capsula
predosificada.
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8.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

Realizar la prueba de resistencia a la compresion de la aleacion Permite® en
presentacion de polvo, tableta y capsula predosificada, obtener los valores y
calcular los resultados a 1y 24h.

Realizar la prueba de cambio dimensional durante el endurecimiento de la
aleacion Permite® en presentacion de polvo, tableta y capsula predosificada,
obtener los valores y calcular los resultados.

Realizar la prueba de escurrimiento (creep) de la aleacion Permite® en
presentacion de polvo, tableta y capsula predosificada, obtener los valores y
calcular los resultados.

9. MATERIAL Y METODOS

En el presente estudio se empled el “Manual de Operaciéon de Métodos de
Prueba conforme a la Asociacion Dental Americana No. 1”! editado a través
de la Universidad Nacional Autbnoma de México, Direcciéon General de
Asuntos del Personal Académico, Facultad de Odontologia, Proyecto
PAPIME-PE205009, para preparar las muestras de amalgama dental y
realizar las pruebas de resistencia a la compresién, cambio dimensional
durante el endurecimiento y escurrimiento (creep).

Se utilizé la aleacién para amalgama dental Permite® regular set, no gamma
2, aleaciéon mezcla (particulas irregulares y esféricas). El fabricante sefala
que esta aleacion esta compuesta por 56% de Plata (Ag), 27.9% de Estafio
(Sn), 15.4% de Cobre (Cu), 0.5% de Indio (In) y 0.2% de Zinc (Zn). Esta
marca comercial cuenta con las tres presentaciones que fueron usadas para
aplicarles el estudio (polvo, tableta y capsula predosificada). En el caso de
las capsulas predosificadas, el fabricante senala que contienen 47.9% en
peso de Mercurio (Hg).

Se realizd un analisis con Microscopio Electronico de Barrido (MEB) para
verificar la forma de las particulas y la composicién de la aleaciéon en cada
presentacion. Para lo cual se extrajo la aleacion en polvo que contenia una
capsula predosificada, se pesaron 0.6 g de aleacidén en presentacion polvo y
se tomaron dos tabletas para realizar el analisis.
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Se prepararon 90 muestras con las diferentes presentaciones de aleacién
para amalgama dental para las pruebas de resistencia a la compresion,
cambio dimensional y escurrimiento, divididas en tres grupos, 30 para cada
uno.

Treinta muestras de amalgama utilizando la presentacion de capsulas
predosificadas; 10 de estas muestras se sometieron a la prueba de
resistencia a la compresion de 60+2 minutos; otras 10 se usaron en la prueba
de cambio dimensional durante el escurrimiento y éstas mismas, se
emplearon para aplicarles la prueba de resistencia a la compresion de 241
horas; las 10 muestras restantes se sometieron a prueba de escurrimiento
(creep).

Se llevé a cabo el mismo procedimiento para las presentaciones de polvo y
tabletas.

9.1. TRITURACION

Reactivos:
Mercurio (Hg). Tridestilado, lote 780500.

Aleacion Permite® regular set, no gamma 2, aleacibn mezcla, en
presentacion de polvo, tabletas y capsulas predosificadas.

Material:

Hojas pequefias de papel encerado.
Jeringa hipodérmica.

Pincel.

Capsula.

Pistilo metalico.
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Equipo:

Higrometro.

Amalgamador (Silamat® S5, IvoclarVivadent, Suiza).
Balanza analitica (Adventurer®, U. S. A.).
Condensador.

Crondmetro.

Recipiente para pesar mercurio.

Procedimiento:
a) Presentacion en polvo.

Se pesaron en la balanza analitica 0.6 g de aleaciéon y 0.552 g de mercurio
para cubrir la relaciéon aleacion/mercurio de 1/0.92, la cual menciona el
fabricante que es Optima para realizar la amalgama dental.

Se coloco la esfera metalica o pistilo dentro del amalgamador.

Se vertieron los 0.6 g de aleacion dentro de la capsula, con ayuda de una
hoja pequeina de papel encerado y un pincel.

Se colocaron los 0.552 g de mercurio dentro de la capsula.

Se insertd la capsula en el receptaculo del amalgamador. Se fijaron 8
segundos en el equipo y se inicio la trituracion.

Una vez formada la amalgama, se retird la capsula para preparar la muestra.

Se realizd este procedimiento para cada una de las 30 muestras en la
presentacion en polvo.

b) Presentacién en tabletas.

Se emplearon dos tabletas para obtener cantidad suficiente de amalgama
para formar un cilindro de 4 mm de diametro y 7+1 mm de altura.

Se coloco la esfera metalica o pistilo dentro del amalgamador.
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Se pesaron en la balanza analitica dos tabletas de aleacion y se obtuvo la
relacion aleacion/mercurio de 1/0.92 que indica el fabricante.

Se vertio la cantidad pesada de mercurio dentro de la capsula.

Se insertdé la capsula en el receptaculo del amalgamador. Se fijaron 8
segundos en el equipo y se inicio la trituracion.

Una vez formada la amalgama, se retird la capsula para preparar la muestra.

Se realizé este procedimiento para cada una de las 30 muestras de la
presentacion en tabletas.

c) Presentacion en capsulas predosificadas.

Se activo la capsula presionando el émbolo contra una superficie dura hasta
que su borde estuvo en contacto con el cuerpo de la capsula, se inserto la
capsula en el receptaculo del amalgamador. Se fijaron 7 segundos y se
espero la trituracion.

Una vez formada la amalgama, se retird la capsula para preparar la muestra.

Se realizé este procedimiento para cada una de las 30 muestras de la
presentacion en capsulas predosificadas.

9.2. PREPARACION DE MUESTRAS

Reactivos:

Amalgama

Material:

Sobres pequenos de papel.

Equipo:

Higrometro.
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Aparato de carga.

Molde.

Estufa de temperatura controlada a 37t1°C
Condensador.

Cronémetro.

Contenedor de residuos de mercurio.

Procedimiento:

Ensamble del molde
Se armé el molde conforme a las instrucciones del manual.”

Se continud con la amalgamacion y al final de ésta se activd el crondémetro
para iniciar la preparacion de la muestra.

Durante los 30 segundos inmediatos se transfirio la amalgama al molde
usando el embudo y un condensador, sin comprimir la amalgama para evitar
que el mercurio que no reacciond, se separara y fluyera hacia el exterior.

Se retird el embudo una vez agregada la amalgama al molde y se insert6 el
émbolo por la parte superior del mismo. Se llevo el conjunto al aparato de
carga y cuando el crondmetro marco 30 segundos se aplico suavemente una
fuerza o carga (17.50+1.25kg) sobre el émbolo para producir una presiéon de
1411 MPa.

Cuando el cronémetro marco 45 segundos se libero la fuerza y se retiré una
platina cuidando no mover el molde. Cuando el crondmetro marcé 50 s se
aplico nuevamente la fuerza.

Se esperd hasta que el crondmetro marcéd 1:30 minutos (equivalente a 90
segundos), transcurrido ese tiempo se liber¢ la fuerza y se retiré el mercurio
excedente con ayuda del pincel para depositarlo en un frasco contenedor de
residuos.
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Cuando el cronometro marcé 2:00 minutos se retiro el cilindro del molde y se
gir6 el conjunto cilindro-émbolo a modo que la parte plana del émbolo hiciera
contacto con una superficie plana y en esta posicion, se aplico una fuerza
suave y uniforme sobre el émbolo para extraer la muestra.

9.3. RESISTENCIA A LA COMPRESION

Reactivos:

No aplica.

Material:

Sobres pequefios de papel.

Equipo:

Higrometro.

Vernier con precision de 0.01mm (Digimatic, Mitutoyo, Japon).
Estufa de temperatura controlada a 37£1°C (Felisa, México).

Maquinas universales de pruebas mecanicas (INSTRON 5567, Instron, E. U.)
e (INSTRON 1137, Instron, Inglaterra).

Procedimiento:

Las muestras preparadas se dividieron en dos grupos de 10 muestras cada
uno. Las muestras se almacenaron en la estufa controlada a 37+1°C
inmediatamente después de haber sido preparadas. Un grupo se probd
aplicando la fuerza o carga una vez que transcurrieron 60x2 minutos
después de haber sido preparadas. Los 10 especimenes restantes se
fracturaron (cargaron) una vez que transcurrieron 24+1 h. Las muestras que
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se almacenaron durante 2411 h se ocuparon también para realizarles la
prueba de “Cambio dimensional durante el endurecimiento”, ya que ambas
pruebas se realizan con muestras que se almacenan a 37+1°C durante 24+1
h.

Las muestras, de acuerdo al tiempo de preparacién se llevaron a la maquina
universal de pruebas mecanicas donde se les aplicod una fuerza paralela a su
eje de simetria con una velocidad de carga de 0.50+0.01 mm/min, hasta su
ruptura.

Se calcul6 el area de aplicacion de fuerza conforme a la siguiente ecuacion:
T
A =-D?
4

Donde D es el diametro de la muestra.

El valor del esfuerzo maximo a la compresion o también denominado,
resistencia a la compresion, se obtuvo por medio de los calculos sefalados
en el “Manual de Operacién de Métodos de Prueba conforme a la Asociacion
Dental Americana N° 1”.

Se realizaron analisis estadistico de ANOVA 1 via con prueba de Tukey, para
determinar las diferencias estadisticamente significativas.

9.4. CAMBIO DIMENSIONAL DURANTE EL
ENDURECIMIENTO

Reactivos:

No aplica.

Material:
Sobres pequefios de papel.

Cronémetro.
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Equipo:
Higrometro.

Tornillo micrométrico con precision de 0.01 mm (Mitutoyo, IP 65 Coolant
Proof, E.U.A.)

Estufa de temperatura controlada a 37+1°C (Felisa. México).

Procedimiento:

Cuando transcurrieron 5 minutos a partir del inicio de la trituracién, se midio
la longitud de la muestra con el tornillo micrométrico, con una exactitud de
0.5 ym (0.0005 mm). Este dato se reporté como Lectura A.

Después de la medicion se colocé la muestra dentro de un sobre de papel
que incluyd la siguiente informacion: nombre del usuario, nombre del
material, numero de la muestra, fecha y hora de elaboracion.

El sobre con la muestra se almacené en la estufa de temperatura controlada
a 37+x1°C durante 24+1 h. Esta muestra también se emple6 para la prueba
de Resistencia a la Compresion de 24 h.

Transcurrido el tiempo de almacenamiento a 37+1°C, la muestra se retiré de
la estufa y se hizo una medida que se registré como Lectura B.

Se realizaron los calculos correspondientes para obtener el valor de Por
ciento de cambio dimensional, de acuerdo a lo sefialado en el “Manual de
Operacion de Meétodos de Prueba conforme a la Asociacién Dental
Americana N° 17,

Se realizé analisis estadistico ANOVA 1 via con prueba de Tukey, para
determinar las diferencias estadisticamente significativas.
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9.5. ESCURRIMIENTO (CREEP)

Reactivos:

No aplica.

Material:
Sobres pequefios de papel.

Crondmetro.

Equipo:
Higrometro.

Tornillo micrométrico con precision de 0.01 mm (Mitutoyo, IP 65
CoolantProof, E.U.A.)

Aparato de carga.

Estufa de temperatura controlada a 37£1°C (Felisa. México).

Procedimiento:

Se realiz6 a cada muestra de un grupo de 10 especimenes por cada
presentacion de la aleacion.

Se pulié la superficie de ambos extremos de cada muestra para dejar el area
plana y perpendicular a su eje de simetria mayor usando papel abrasivo de
carburo de silicio de tamaino de grano 600.

Cada muestra se coloco dentro de un sobre de papel que incluyo la siguiente
informacion: nombre del usuario, nombre del material, niumero de muestra,
fecha y hora de elaboracion.
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Los sobres con las muestras se almacenaron en la estufa de temperatura
controlada a 37+1°C durante 7 dias.

Transcurridos 7 dias, se midié con el tornillo micrométrico con una precision
de 10 uym (0.0010 mm) la longitud axial de cada muestra y se registré como
longitud inicial (Lo).

Inmediatamente, la muestra se colocd entre las platinas del aparato de
carga, el cual estuvo dentro de la camara ambientadora a 37t5°C y se
coloco, durante una hora, una masa de 44.954+0.250 kg que ejercid una
presion de 36.0+0.2 MPa.

Transcurridos 60 minutos, se retir6é la masa y se midié la muestra, este valor
se registro como longitud a una hora (L1).

Nuevamente se colocd la muestra dentro de la camara de ambiente y se
colocé la masa de 44.954+0.250 kg durante 3 horas mas.

Cumplidas las 3 horas, se retir6 la masa, se midioé la muestra y se registrd
como longitud a 4 horas (L4).

Se realizaron los calculos correspondientes para obtener el porciento de
escurrimiento, de acuerdo a lo senalado en el “Manual de Operaciéon de
Métodos de Prueba Especificacién n® 1”.

Se realiz6 analisis estadistico ANOVA 1 via con prueba de Tukey, para
determinar las diferencias estadisticamente significativas.

9.6. ANALISIS CON MICROSCOPIA ELECTRONICA DE
BARRIDO

Reactivos:

Aleacién para amalgama dental marca Permite® regular set, no gamma 2,
aleacion mezcla, en sus tres presentaciones comerciales:

- 1 tableta.
- 0.6 g de aleacién en polvo.
- 1 capsula predosificada.
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Material:

Pincel.

Hojas de papel encerado.

3 Portamuestras de laton.

Cinta de carbon de doble cara (tres cuadros pequefios de 8x8 mm aprox.).
2 contenedores de plastico pequerios.

Espatula de metal.

Equipo:
Microscopio Electronico de Barrido (MEB) (JEOL LV 5600, E.U.A.).

Balanza analitica (Adventurer®, E.U.A.).

Preparacion de la muestra de la aleacion en presentacion de tableta:

Se colocé un cuadro de cinta de carbono en la superficie de un
portamuestras y sobre éste se monto la aleacién en tableta con la superficie
plana hacia arriba.

Preparacion de la muestra de la aleacidén en presentacion de polvo:

Con ayuda de la espatula y el papel encerado se pesaron en la balanza
analitica 0.6g de la aleacion en presentacion de polvo. Se guardé la aleacion
en un frasco de plastico pequeno donde se anotd el nombre de la aleacion, la
presentacion, la cantidad pesada y la fecha.

Se colocd un cuadro de cinta de carbono en la superficie de un
portamuestras.

Por medio de la espatula se tomé una porcién de la aleacion y se colocé en
una parte de la cinta de carbono.

Con ayuda de aire comprimido se esparcio la aleacién en polvo para eliminar
la mayor parte de particulas que no lograron adherirse a la cinta, esto para

33



lograr una adecuada distribucion de particulas que permiti6 una mejor toma
de imagenes y cuantificacion de elementos (EDS).

Preparacion de la muestra de la aleacién en presentacion de capsula
predosificada:

Se tomd una capsula predosificada y con cuidado se separd la seccidn
opuesta al émbolo.

Se extrajo la aleacion en polvo con ayuda de un pincel y se coloco sobre un
papel encerado para pesarla en la balanza analitica, se obtuvieron 0.6017 g
que fueron guardados en un frasco de plastico pequefo. Se anotd en el
frasco el nombre de la aleacion, la presentacion, la cantidad pesada y la
fecha.

Se colocd un cuadro de cinta de carbono en la superficie de un
portamuestras.

Por medio de la espatula se tomé una porcién de la aleacion y se colocé en
una parte de la cinta de carbono.

Con ayuda de aire comprimido se esparcio la aleacién en polvo para eliminar
la mayor parte de particulas que no lograron adherirse a la cinta, esto para
lograr una adecuada distribucién de dichas particulas que permitié una mejor
toma de imagenes y cuantificacion de elementos.

Anadlisis de las muestras

Cada muestra fue colocada en el MEB al alto vacio, con 20 Kv de
aceleracion de particulas.

Se obtuvieron micrografias con magnificaciones de 500X, 2000X,4000X y
10000X.

Cada muestra fue sometida a analisis con EDS para cuantificar sus
elementos.

10. RESULTADOS

Tras el analisis con Microscopio Electronico de Barrido se obtuvieron las
siguientes imagenes.
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La figura 1 muestra las diferentes formas geométricas de los componentes
de la aleacion contenida en una capsula predosificada. Las particulas
esféricas corresponden a una aleacion de plata-cobre y las irregulares a una
de plata-estano.

LM TPUNA MR

Figura 1. Micrografia al Microscopio Electronico de Barrido del polvo de la
aleacion contenida en una capsula predosificada. Aumento de 500X.

En la figura 2 se sefala el tamafo de las particulas del polvo de aleacion
contenida en una capsula predosificada.
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Figura 2. Micrografia al Microscopio Electronico de Barrido del polvo de la
aleacion contenida en una capsula predosificada. Aumento de 4000X.

La figura 3 presenta las particulas irregulares de plata-estafio y las esferas
de plata-cobre de la aleacién en presentacion de polvo.

LCM IFU @1

Figura 3. Micrografia al Microscopio Electronico de Barrido de la aleacién en
presentacion de polvo. Aumento 500X.
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La figura 4 sefiala el tamafio de las particulas esféricas de la aleacién en
presentacion de polvo.

LCM IFUMNAM

Figura 4. Micrografia al Microscopio Electronico de Barrido de las particulas
esféricas de la aleacion en presentacion de polvo. Aumento 4000X.

En la figura 5 se muestra el tamano de particulas irregulares de la aleacion
en presentacion de polvo.

LCM IFUMAM

Figura 5. Micrografia al Microscopio Electronico de Barrido de una particula
irregular de la aleacion en presentacion de polvo. Aumento 4000X.
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La figura 6 presenta las particulas irregulares de plata-estafio con una
apariencia amorfa por la compresion que sufren al fabricar la tableta y las
esferas de plata-cobre igualmente comprimidas.

LM IEUNAM

Figura 6. Micrografia al Microscopio Electrénico de Barrido de la aleacién en
presentacion de tableta. Aumento 500X.

La figura 7 muestra el tamafio de las particulas de la aleacion en tableta.

Figura 7. Micrografia al Microscopio Electronico de Barrido de la aleacion en
presentacion de tableta. Aumento 4000X.
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Las tablas 1 a 3 indican los elementos quimicos de las 3 diferentes
presentaciones, asi como su porciento como elemento atdmico y en peso de

los mismos.

Tabla 1. Porcentaje de cada elemento contenido en la aleacidn en

presentacion de polvo.

ELEMENTO % ATOMICO % EN PESO
Ag 50.28 55.07

Sn 22.57 27.21

Cu 23.98 15.48

Zn 2.88 1.91

In 0.29 0.33

Total 100.00 100.00

Tabla 2. Porcentaje de cada elemento contenido en la aleacién en

presentacion de tableta.

ELEMENTO % ATOMICO % EN PESO
Ag 50.96 54.91

Sn 25.33 30.02

Cu 22.99 14.59

Zn 0.70 0.46

In 0.02 0.02

Total 100.00 100.00
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Tabla 3. Porcentaje de cada elemento contenido en la aleacion en
presentacion de capsula predosificada.

ELEMENTO % ATOMICO % EN PESO
Ag 52.61 56.72

Sn 23.83 28.27

Cu 20.82 13.22

Zn 2.74 1.79

Total 100.00 100.00

El fabricante de la aleacién empleada indica que no es requerido el uso de
pistilo dentro de las capsulas reutilizables con amalgamadores que superen
las 3800 rpm, por lo cual el amalgamador empleado para la trituracion fue

sometido a una prueba con estroboscopio que indicé alcanza 3100 rpm.

RESISTENCIA A LA COMPRESION A 60+2 min

Los resultados obtenidos en la prueba de resistencia a la compresion a 602
min se reportan en la Tabla 4.

Tabla 4.Valores promedio de la resistencia a la compresion a 60+2 min de las
diferentes presentaciones.

RESISTENCIA A LA COMPRESION 60+2 min

Esfuerzo Max. CAPSULAS TABLETAS POLVO
Promedio (MPa) 204 189 227
Desv. Est. (MPa) 24 6 12

Coef. Var. (%) 12 3 5

Las muestras de amalgama preparadas a partir de capsulas predosificadas
soportaron en promedio 204 MPa como esfuerzo maximo o resistencia a la
compresion. Sin embargo, su esfuerzo maximo fue superado por las
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amalgamas preparadas a partir de aleacion en polvo, pues éstas soportaron
227 MPa. Las preparadas a partir de aleacion en tabletas obtuvieron el
menor valor, en promedio 189 MPa.

RESISTENCIA A LA COMPRESION A 24+1h

En la Tabla 5 se muestran los resultados obtenidos en la prueba de
resistencia a la compresion a 24+1h.

Tabla 5. Valores promedio de la resistencia a la compresion a 24+1hde las
diferentes presentaciones.

RESISTENCIA A LA COMPRESION A 24+1h
Esfuerzo Max. CAPSULAS TABLETAS POLVO
Promedio (MPa) 466 390 455
Desv. Est. (MPa) 25 46 38
Coef. Var. (%) 5 12 8

Las muestras de amalgama preparadas a partir de aleacion en capsulas
predosificadas obtuvieron el mayor valor de esfuerzo maximo, con un
promedio de 466 MPa. Seguidas de las preparadas a partir de aleacion en
polvo, que soportaron en promedio 455 MPa. Las que tuvieron el menor valor
de esfuerzo maximo fueron las tabletas, con un promedio de 390 MPa.

Con los datos obtenidos en las pruebas de compresion a 60+2min y 24+1h,
se realizaron graficas de esfuerzo-deformaciéon mediante las cuales se
obtuvieron los valores de: deformacién ultima, modulo elastico (E), esfuerzo
de cedencia, deformacién de cedencia, resiliencia y tenacidad, para cada
grupo de muestras segun la presentacion. Estos valores se resumen en la
tabla 6.
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Tabla 6. Valores promedio de cada presentacion de aleacién para amalgama

dental.

Resist. Comp. @ 60+2 min

Deformacion ultima (mm/mm) 0.063 0.07 0.072
Modulo elastico (E ) (MPa) 3817 3518 3272
Esfuerzo de cedencia (MPa) 62 59 61
Deformacion de cedencia (mm/mm) 0.039 0.045 0.044
Resiliencia (MJ/m3) 0.584 0.556 0.591
Tenacidad (MJ/m3) 3.65 3.66 4.60
Resist. Comp. @ 24+1h
Deformacidn dltima (mm/mm) 0.091 0.092 0.091
Médulo eldstico (E ) (MPa) 3308 2814 3010
Esfuerzo de cedencia (MPa) 76 77 84
Deformacién de cedencia (mm/mm) 0.023 0.028 0.028
Resiliencia (MJ/m3) 1.095 1.289 1.488
Tenacidad (MJ/m3) 13.218 11.878 12.664

CAMBIO DIMENSIONAL DURANTE EL ENDURECIMIENTO

En la Tabla 7 se muestran los resultados obtenidos en la prueba de cambio
dimensional entre 5min y 24h después de la trituracion.

Tabla 7. Valores promedio de Cambio Dimensional de las diferentes

presentaciones.
CAMBIO DIMENSIONAL
CAPSULAS TABLETAS POLVO
Promedio (%) -0.083 -0.359 -0.332
Desv. Est. 0.031 0.199 0.260
Coef. Var. (%) 37 55 78
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Las muestras de amalgama preparadas a partir de capsulas predosificadas
mostraron el menor porcentaje de cambio dimensional, en promedio -
0.083%, seguidas de las preparadas a partir de aleacion en polvo con un
promedio de -0.332%. Las que mostraron el mayor cambio dimensional de
las tres presentaciones fueron las tabletas con un valor de -0.359%.

ESCURRIMIENTO (CREEP)

En la Tabla 8 se presentan los resultados obtenidos en la prueba de
escurrimiento (creep).

Tabla 8. Valores promedio de Escurrimiento de las diferentes
presentaciones.

ESCURRIMIENTO
CAPSULAS TABLETAS POLVO
Promedio (%) 0.417 0.927 0.683
Desv. Est. 0.088 0.210 0.084
Coef. Var. (%) 21 23 12

Las amalgamas preparadas a partir de capsulas predosificadas mostraron,
en promedio, menor porcentaje de escurrimiento (0.417%), seguidas de las
preparadas a partir de aleacién en polvo (0.683%), siendo las preparadas
con aleacion en tabletas las que obtuvieron el mayor valor (0.927%).

La Tabla 9 muestra un resumen de resultados sin considerar la desviacion
estandar y el coeficiente de variacion de todos los valores obtenidos de las
tres presentaciones.
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Tabla 9. Resumen de resultados.

PRUEBA CAPSULAS | TABLETAS POLVO
Cambio dimensional (%) -0.083 -0.359 -0.332
Escurrimiento (%) 0.417 0.927 0.683
Resist. Comp. @ 60+2 min
Esfuerzo maximo (Mpa) 204 189 227
Deformacion altima (mm/mm) 0.063 0.07 0.072
Modulo elastico (E ) (MPa) 3817 3518 3272
Esfuerzo de cedencia (MPa) 62 59 61
Deformacion de cedencia (mm/mm) 0.039 0.045 0.044
Resiliencia (MJ/m3) 0.584 0.556 0.591
Tenacidad (MJ/m3) 3.65 3.66 4.60
Resist. Comp. @ 24t1h
Esfuerzo maximo (Mpa) 466 390 455
Deformacion ultima (mm/mm) 0.091 0.092 0.091
Médulo elastico (E ) (MPa) 3308 2814 3010
Esfuerzo de cedencia (MPa) 76 77 84
Deformacion de cedencia (mm/mm) 0.023 0.028 0.028
Resiliencia (MJ/m3) 1.095 1.289 1.488
Tenacidad (MJ/m3) 13.218 11.878 12.664

11. DISCUSION

Las imagenes obtenidas por medio del Microscopio Electrénico de barrido
comprueban que las tres presentaciones de aleacion para amalgama dental
Permite® contienen particulas en limadura y particulas esféricas, lo que la
hace una aleacién mezcla o de fase dispersa, como lo sefiala el fabricante.

CAMBIO DIMENSIONAL

Segun los resultados del analisis estadistico, existe una diferencia
significativa entre los resultados que obtuvo la capsula en comparacion con
la tableta y con el polvo, pero la diferencia no es significativa entre el polvo y

44



la tableta. Los valores que obtuvieron las muestras de las capsulas
predosificadas indican un menor aumento en sus dimensiones en
comparacion con las otras dos presentaciones, esto puede ser atribuido a
que durante la trituracion en capsulas reutilizables se pierde cierta cantidad
de mercurio, aunado a que el uso de un pistilo dentro de las capsulas
aumenta la temperatura y a mayor temperatura se produce una mayor
vaporizacién de mercurio, lo cual puede afectar las propiedades finales de la
amalgama.’

Aunque no se conoce con claridad el mecanismo de los cambios de
dimension de la amalgama, se sabe que existen una serie de factores que
influyen en éste desde las primeras fases de la cristalizacion. Si las
dimensiones finales de la amalgama son el resultado de la expansion o la
contraccion depende en cierto grado de la magnitud de la contraccion
inicial.’ El mayor aumento en las dimensiones de las muestras preparadas a
partir de aleacion en tabletas en comparacién con las otras presentaciones,
se puede explicar al recordar su proceso de fabricacion y manipulacion.

Después del comienzo de la trituracidn, las particulas de aleacion se
disuelven en el mercurio y se produce una contraccion por la disminucion del
volumen inicial.” Esta reaccion puede verse afectada al emplear una aleacién
en tableta, ya que al momento de la trituracién, las tabletas presentan
diferencias en la facilidad con la que se convierten en polvo,” se invierte
mayor trabajo al realizar la trituracion por la cohesién que existe entre sus
atomos y la disolucién en el mercurio puede verse disminuida. Sin embargo,
la trituracion de aleaciones en capsulas predosificadas se realiza facilmente.

Segun la teoria del cambio dimensional, toda manipulacion que aumente la
difusion de mercurio en las limaduras favorece la contraccion inicial de la
amalgama.7 Esto puede suceder con las muestras de amalgama preparadas
a partir de capsulas predosificadas, por lo que presentaron menor aumento
en sus dimensiones en comparacion con las preparadas con tabletas.

La reaccion entre el mercurio y la aleacién prosigue durante varias horas.
Después de la contraccién inicial de la amalgama, hay una expansién
producida por el choque de los cristales y;.” Las particulas de aleacion que
no reaccionaron pueden hallarse en mutuo contacto en diversas zonas
gracias también a la condensacion del material al momento de formar el
cilindro de amalgama y, en el caso de las muestras preparadas con las
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tabletas, las particulas podrian crear pronto un armazon que resista la
contraccion y asi presentar una menor contraccion inicial.

Aunque uno de los objetivos de la condensacién es eliminar la mayor
cantidad posible de mercurio libre'!, en las muestras de las tabletas puede
haber una mayor tendencia a contener mercurio sin reaccionar y por lo tanto
formar mayor cantidad de fase y4 con la consecuente mayor expansion en
comparacioén con las otras dos presentaciones.

El menor aumento en las dimensiones de las muestras de amalgama
preparadas a partir de capsulas predosificadas puede deberse a que se logra
facilmente una mayor difusidén de las particulas en el mercurio y se crea una
capa de fase n que acttia como barrera contra la deformacion de la fase y;.’

RESISTENCIA A LA COMPRESION

Segun el andlisis estadistico, en forma general existe una diferencia
significativa entre los valores que obtuvo la presentacion en tabletas en
comparaciéon con las capsulas predosificadas y el polvo. No asi, entre las
capsulas predosificadas y el polvo. Estos resultados pueden deberse a que
la presentacidon de aleacidn en tabletas tiene mas diferencia en su fabricacion
y manipulacion. La presentacion de capsulas predosificadas se asemeja un
poco a la aleacion en presentacion en polvo porque en su interior contiene
aleacion en polvo. Sin embargo, las tabletasse obtienen al comprimir cierta
cantidad de aleacion en polvo mediante una presion que forme una “capa”
externa y mantenga unidas a las particulas con cierta cohesion entre ellas;
demas, requieren el empleo de una capsula reutilizable para su trituracion,
asi como un pistilo y pesar previamente aleacion y mercurio para obtener
una adecuada relacion.

El mayor valor de resistencia a la compresion a 24+1h obtenido por las
muestras de amalgama preparadas a partir de capsulas predosificadas,
puede relacionarse con su valor de tenacidad, ya que un material tenaz
ofrece gran resistencia a la fractura® porque es capaz de absorber mucha
energia antes de fracturarse. Las muestras preparadas a partir de tabletas
tuvieron menor resistencia a la compresion a 24h, lo que concuerda con su
valor de tenacidad que fue el menor de los tres.
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La menor facilidad con la que las particulas de aleacion se disuelven en el
mercurio en el caso de la aleacién en tabletas, puede llegar a perjudicar la
resistencia final. '® El aumento del contenido final de mercurio incrementa la
fraccion volumétrica de las fases de la matriz a expensas de las particulas de
aleacién, en consecuencia, las amalgamas con cantidades mayores de
mercurio final, es decir que no reacciond, son mas débiles.” En el caso de las
muestras preparadas con aleacion en tabletas mostraron un esfuerzo
maximo menor que el de las otras presentaciones, es decir, soportaron
menos carga antes de fracturarse y ademas sufrieron mayor deformacién
ultima.

El mddulo elastico representa el coeficiente de fuerza elastica con respecto a
la deformacion elastica, por lo que cuanto mayor sea la deformacién causada
por una fuerza dada, mayor sera el valor del médulo.” El médulo elastico de
las muestras de aleacion en tabletas es el mas bajo a 24h ya que tuvo una
deformacion de cedencia mayor a la de las capsulas e igual a la del polvo,
pero un esfuerzo de cedencia mayor al de las capsulas y menor al del polvo.
De lo anterior se deduce que las muestras de amalgama preparadas a partir
de aleacién en tabletas, con una determinada carga sufrira una mayor
deformacion elastica en comparacion con las otras presentaciones.

Estos datos tienen importancia clinica si tomamos en cuenta que una
amalgama preparada a partir de aleacion en tableta, sufre mayor
deformacion y soporta menos carga antes de fracturarse a 24h de su
trituracion.

En la prueba de resistencia a la compresién a 602 minutos, las muestras
preparadas a partir de aleacion en polvo obtuvieron el mayor valor de
esfuerzo maximo, lo cual concuerda con su valor de tenacidad, que indica
mayor resistencia en comparacioén con los bajos valores que obtuvieron las
muestras preparadas a partir de aleacion en tabletas. Las capsulas
predosificadas obtuvieron un valor intermedio, probablemente se debe a que,
como se ha mencionado anteriormente, la fabricacion y manipulaciéon de la
aleacion en tabletas disminuye sus propiedades, no asi con la presentacion
en polvo que gracias a la presencia del pistilo puede llegar a mejorar la
difusion de las particulas en el mercurio y producir su reaccibn mas
rapidamente, por lo cual presenta mayor resistencia que las muestras de las
capsulas a 6012 min, pero no a 24+1h.
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ESCURRIMIENTO

Segun el anadlisis estadistico, las tres presentaciones tienen entre ellas
diferencias estadisticamente significativas.

Cuando una amalgama dental es sometida a una carga constante durante un
tiempo prolongado, el material alcanza un limite elastico y su deformacién se
incrementa posteriormente sin que se incremente la carga, provocando
deformacion permanente en el material.® La literatura cientifica menciona que
los factores de manipulacion que tienden a disminuir la resistencia, también
aumentan el indice de escurrimiento de cualquier tipo de amalgama, por lo
que es necesario prestar atencion al momento de la trituracion. En general,
las amalgamas que presentan altos valores de escurrimiento, tienden a ser
mas sensibles a la manipulacion que las amalgamas que presentan bajos
valores.” "’

Como se sefiald anteriormente, las muestras preparadas a partir de aleaciéon
en tableta tienen una mayor deformacion plastica bajo una carga
determinada, lo que aumenta su porcentaje de escurrimiento.

12. CONCLUSIONES

e Se cumplid la hipotesis de trabajo ya que la presentacion en capsulas
predosificadas para amalgama dental presentd diferentes resultados
en las pruebas de resistencia a la compresion, cambio dimensional
durante el endurecimiento y escurrimiento (creep), en comparacion
con las presentaciones en polvo y tabletas.

e La energia necesaria para deformar a las muestras de cualquiera de
las tres presentaciones para alcanzar el punto de cedencia (zona
plastica) es practicamente la misma durante los primeros 60 minutos
una vez terminada la preparacion de las muestras.

e La energia necesaria para deformar a las muestras de cualquiera de
las tres presentaciones para alcanzar el punto de cedencia (zona
plastica) varia considerablemente para muestras probadas a las 24
horas.
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e En los valores de las propiedades mecanicas a 24 horas y a 1 hora se
observa la influencia de la formacion de las fases.
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