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1. RESUMEN

Dentro de los materiales de restauracion tenemos una gran variedad los
cuales pueden ser seleccionados dependiendo la situacion en la que
seran utilizados y segun sus caracteristicas de cada uno.

La microfiltracion es la movilizacion de bacterias, fluidos o iones entre la
pared de la cavidad del diente y el material de restauracion, lo cual trae
como consecuencias clinicas la sensibilidad, cambio de color en la
interfase diente-material, caries secundaria y patologia pulpar.

Este trabajo tiene como objetivo evaluar y comparar la microfiltracién que
se presenta en cavidades clase | obturadas con tres diferentes materiales
de restauracion directa disponibles en el mercado. Los resultados que se
obtuvieron muestran que si existe una diferencia en el grado de

microfiltracion al compararlos entre si.



2. INTRODUCCION

Actualmente en odontologia las opciones de biomateriales para
restauraciones directas se han ampliado; a medida que pasa el tiempo se
busca una evolucion de estos materiales para que se adapten a nuevas
necesidades clinicas.

Uno de estos materiales recientes con la que se busca cubrir estas
necesidades es el giomero, este material a base de resina con liberacion
de fluoruro el cual contiene relleno de ionémero de vidrio.

Sin embargo, al ser un material con poco tiempo en el mercado los
profesionales no poseen mucha informacion, lo que puede tener como
consecuencia que al momento de realizar estas restauraciones existan
diversos factores que pueden dirigir a la falla de estos tratamientos

Una de las principales complicaciones que podemos encontrar cuando

realizan estas restauraciones es la microfiltracion.



3. MARCO TEORICO

3.1 GIOMERO

El giomero es un material de restauracion a base de resina y ionémero de
vidrio, liberador de flior gracias a que posee un relleno de ionémero de
vidrio pre-activado.
Los rellenos de ionébmero de vidrio pre-activado son fabricados a partir de
una reaccién acido-base entre el fluroalumino silicato de vidrio y el acido
polialguenoico que se lleva a cabo en presencia de agua para asi formar
un hidrogel silicio humedo (1).
Estos rellenos se dividen en dos tipos dependiendo el grado de reaccion
entre el ionomero de vidrio y el acido:
e S-PRG: Se detectan en la superficie y son llamados “reaccion
superficial”.
La mayor ventaja de estos rellenos es que libera 5 iones distintos al
fluoruro, los cuales son iones Al, B, Na, Siy Sr.
e F-PRG: Se encuentran a través de la reaccion y se denominan

“reaccion completa”.

El uso de ambos tipos de relleno promueve una rapida liberacion de
fluoruro a través de un intercambio de ligando dentro del hidrogel pre-

activado.

e S-PRG modificado: La mejora en la tecnologia de estos rellenos ha
resultado en el desarrollo de rellenos superficiales modificados, los
cuales consisten en una estructura tricapa con un nucleo de vidrio

original de vidrio de fluoro-boro-aluminosilicato multifuncional.
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fluoro-boro-aluminosilicato

llustracion 1. Estructuratricapa del relleno S-PRG. Fuente propia

Fujimoto demostré que el nuevo sistema de restauracion con liberacién de
fluoruro, el cual posee este relleno, también libera el ion fluoruro, ademas

de los iones ya mencionados (2).

lones liberados por Propiedades bioactivas
rellenos 5-PRG
Na lones sodio Soluble en agua/lnduce la funcion de los demas iones
BO lones borato Actividad bactericida/Promueve la formacion de hueso,
previene la adhesion bacteriana, propiedades anti-placa
Al lones aluminioc | Control de la hipersensibilidad
Sio lon silicato Calcificacion de hueso
Sr lon estroncio Efecto de neutralizacion y amortiguador acido, promueve la
formacion de tejido 6seo y calcificacion/Mejora la resistencia
al acido
F lones fluoruro | Formacion de fluorapatita, prevencion de caries, efecto
antibacterial, remineralizacion en lesiones de
descalcificacion

Tabla 1. lones presentes en los rellenos S-PRG. GIOMER-The intelligent particle

3.1.1 PROPIEDADES BIOLOGICAS
3.1.1.1 LIBERACION DE FLUORURO

Itota y al. (3) demostrd que la cantidad total de liberacion de fluoruro libre
dentro del giomero es mayor en comparacion con otros materiales con
liberacion de fluoruro a base de resina y concluye que la matriz de relleno
de ionémero de vidrio desempefia un rol principal para las propiedades de

liberacion y recarga de fluoruro dentro de estos materiales (4).

3.1.1.2 RECARGA DE FLUORURO

Preston y Han (5) reportaron que la capacidad de un material de

presentar recarga de fluoruro depende de su habilidad de retener fluoruro,



esta capacidad esta determinada por la cantidad de sitios disponibles
dentro de un material capaces de retener el fluoruro absorbido.
Debido a esto, se puede concluir que, a mayor liberacion de fluoruro, mas
sitios disponibles, por lo tanto, la recarga de fluoruro es mayor.

3.1.1.3 REGULACION POR LIBERACION DE IONES /

AMORTIGUACION DEL MEDIO ACIDO
La cantidad de liberacion de fluoruro y otros iones es controlada por el
mecanismo de difusién de los iones a través de la matriz y es influenciado
por varios factores tales como la duraciéon de la liberacién de fluoruro, el
pH del medio con el que interactia, el area superficial y el grado de
erosion del cemento de iondmero de vidrio (6).
En un estudio realizado en 2010, Fujimoto (7) demostré que en el acido
lactico la mayor cantidad de liberacion de iones es dada por el estroncio,
seguido por le fluoruro y silicio.
También se reportd que los rellenos S-PRG alteraron los valores del pH
del agua destilada y de una solucion de acido lactico, los rellenos
ocasionaron que el pH de estas sustancias alcance valores cercanos a
neutro o ligeramente alcalinos, independientemente de sus diferentes
niveles de pH antes de mezclar. Los resultados mostraron que estos
rellenos tienen un efecto modulador en soluciones acidas al igual que el
cemento de ionémero de vidrio convencional.
En implicaciones clinicas de los rellenos S-PRG, los resultados sugieren
gue se puede identificar un doble impacto:

1. Capaz de liberar iones que contribuyen a la mineralizacion del
diente.
2. Posee efecto modulador en condiciones acidas producidas por

microorganismos cariogénicos.



3.1.1.4 ADHERENCIA DE S. MUTANS / EFECTO ANTI-
PLACA

Nishio y Yamamoto en 2002 (8) encontraron que el fluoruro liberado por
los rellenos S-PGR estan relacionados a la prevencion de la acumulacion
de placa en la superficie de una resina experimental que contiene este
relleno.

Se ha demostrado que hay menor formacién de biopelicula dental en
materiales resinosos que contienen el relleno S-PRG en comparacion con
otros materiales alternos (9).

Biofilm dthaI
A / N\ B

Material sin relleno S-PRG. Material con relleno S-PRG.

llustracién 2. Comparacion de la adhesion de biofilm dental en materiales con (B) y
sin (A) rellenos S-PRG.

3.1.1.5 HIPERSENSIBILIDAD DENTINARIA

Se ha reportado que los rellenos S-PRG tienen un mayor efecto obturador
en tubulos dentinarios abiertos, por lo tanto, proveen resistencia al acido a
la dentina subyacente (10).

Los rellenos S-PRG inhibe la unién a colageno de metaloproteinasa que
se encuentran en la dentina, asi como la degradacion de la matriz de
dentina; esta funcién es similar a la del digluconato de clorhexidina al 2%,
el cual actiia como inhibidor de las metaloproteinasas.

El fluoruro que se encuentran en estos rellenos es el ion que contribuye

en la inhibicion de la actividad de las metaloproteinasas (11).
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3.1.1.6 CITOTOXICIDAD

Se ha revelado que el bajo pH inicial en los biomateriales podria producir
reacciones citotoxicas. Debido a que el giomero utiliza la tecnologia de
iondmero de vidrio pre-acticado, el vidrio de fluoroaluminosilicato
reacciona con el acido polialquenoico en agua previo a la incorporacion
en la resina de uretano rellena de silice, el pH inicial del giomero no
disminuye de la misma forma que el ionémero resinoso y el cemento de

iondbmero de vidrio convencional (12).

3.1.2 PROPIEDADES FiSICAS Y MECANICAS

3.1.2.1 ABSORCION DE AGUA Y CAMBIO DIMENSIONAL

Los materiales dentales de restauracion que poseen liberacion de fluoruro
lo hacen a través de la difusion de iones fluor dentro de un medio acuoso
absorbido.

McCabe reporté que la naturaleza de la matriz de resina es un parametro
fundamental que puede controlar no solo el grado de difusion del agua,
sino también la extension de sorcion de agua en esa parte de la
estructura del material (13).

En el giomero, la zona pre-activada puede afectar solo la superficie del
vidrio o puede consumir casi todas las particulas de vidrio y esta
diferencia crea una mayor sub-division de productos dentro de este grupo.
Las zonas activadas en la superficie de las particulas del relleno pueden
no solo actuar como depdsitos para la recarga de fluoruro, sino que
también contribuyen a un aumento de la absorcién de agua y difusion,
esta absorcion puede ser tolerada siempre y cuando no cause algun
deterioro en las propiedades mecénicas o que produzca una excesiva
expansion o resulte en una presidn interna o externa generada al

momento de colocar el material.
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McCabe también reporté que el giomero da un grado considerable de
expansion, lo cual sugiere que su mecanismo de absorcién de agua
podria ser capaz de superar la influencia restrictiva de la cavidad.

Es posible que las zonas poliacidas del vidrio pre-activado presentes en la
parte del relleno sean las responsables del generar un efecto osmético,
ocasionando expansion y presion.

Se mostré que el giomero posee mayor resistencia a la compresion en
comparaciéon con el compomero y la resina, con una resistencia de 246
Mpa (14)

3.1.2.2 APLICACIONES/INDICACIONES

e Restauraciones en cavidades clase 3, 4y 5.

e Restauraciones en cavidades clase 1 y selectivamente en
cavidades clase 2.

e Restauraciones en dientes deciduos.

e Restauraciones de caries radicular y erosion cervical.

e Reparacion de bordes incisales

e Postesy carillas (1).

12



3.2 IONOMERO DE VIDRIO

Desarrollados por Wilson y Kent, basados en la unién del polvo de vidrio
de fldor alimino-silicato del cemento de silicato con el liquido del cemento
de carboxilato de zinc (15)(16).

Distinguidos por ser materiales compuestos de silice, polvos de aluminio-
silicato de calcio y soluciones de homopolimeros y copolimeros de acido
poliacrilico (15).

3.2.1 COMPOSICION

El polvo esta conformado por la mezcla de silice (SiO2), alimina (Al2O3) y
fluoruro de calcio (CaF>). El silice y la alimina son los encargados de la
resistencia del material, mientras que la reaccion de endurecimiento
depende del fluoruro de calcio.

El liquido es una solucion de copolimero de acido poliacrilico e itaconico,
sin embargo, también se suelen usar otros acidos como el maleico y
tartarico.

La unidén quimica es brindada por su grupo carboxilo a través de un
enlace i6nico entre las particulas del vidrio y el calcio en la hidroxiapatita

presente en los tejidos del diente (15).

3.2.2 COMPATIBILIDAD BIOLOGICA

Se ha demostrado que el iondmero de vidrio no presenta un riesgo para el
tejido pulpar cuando es colocado dentro de complejo dentino-pulpar
debido a que es un acido deébil el que reacciona.

A pesar de que el pH inicial de la mezcla es &cido, en poco tiempo
alcanza un pH cercano a neutro.

No presenta una degradacion o pérdida de masa relacionada a la
liberacion de fluoruro, pero si pueden presentar alteraciones superficiales
ocasionadas por un medio acido dentro de la cavidad oral, lo que podria

incrementar su solubilidad y desintegracion (15)(16).
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3.2.3 LIBERACION DE FLUORURO

El fluoruro liberado por le ionémero de vidrio ayuda a los procesos de
mineralizacion en los tejidos del diente.

Previene la aparicién de caries debido al efecto anticariogénico que
posee. Tiene una gran liberacion inicial de fluoruro y se ha demostrado
gue puede mantener una liberacion constante (17).

Ayuda a remineralizar lesiones incipientes en los tejidos del diente que
estén cercanos al material, debido a que, al estar en contacto con la
dentina y el esmalte, el fluoruro presente en el material realiza un
intercambio idnico con la hidroxiapatita de la dentina y el esmalte, para asi

formar fluorapatita (18).

3.2.4 ADHESION

La adhesion quimica del ionédmero de vidrio se logra por medio del fosfato
de calcio-polialquenoato, el cual actia como un enlace entre el material y
el sustrato.

Esta adhesion estd basada en un mecanismo de difusion idnica, en la
cual se forman puentes de hidrogeno entre los grupos carboxilicos del
acido del cemento y los iones calcio que se encuentran presentes en la

dentina y el esmalte (19).

3.2.5 PRETRATAMIENTO DENTARIO

La adhesividad del ionédmero de vidrio puede incrementar de manera
favorable si el tejido dentario es tratado con soluciones acondicionadoras
gue mejoren la resistencia adhesiva previo a la colocacion del material.

Se ha demostrado que se puede usar soluciones que contengan entre 10

y 25 % de acido poliacrilico (19).

14



Con este acondicionamiento previo a la colocaciéon del material se busca

(19):

Eliminar parcialmente el barrillo dentinario.
Limpieza de la cavidad

Sellar tubulos dentinarios.

Aumentar la resistencia adhesiva.

Mejorar la humectacion del material.

3.2.6 PROPIEDADES MECANICAS

Alta resistencia a la compresién (70-210 MPa), la cual aumenta con
el paso del tiempo.

Resistencia a la tracciéon de 3.9 - 8.3 MPa.
Buena estabilidad dimensional.

Baja solubilidad (posterior a las 24hrs) (16).

15



3.3 RESINA COMPUESTA

Las resinas compuestas son el material de restauracion mas utilizado

dentro de la odontologia.

Dentro de su composicién encontramos:
= MATRIZ ORGANICA (20), formada por:

Mondmeros: BIS-GMA + controladores de viscosidad (BIS-
MA, EGDMA, TEGMA, UDMA, MMA)

Iniciador de fotopolimerizacion: Canforoquinona.

Agente reductor (DMAPE)

Sistema acelerador (DMAEM)

Las funciones esenciales de la matriz organica son:

Aglutinante/vehiculo del relleno

Permitir la union entre diferentes capas del material

Aportar el mecanismo de endurecimiento

Intervenir en los mecanismos de adhesion a otras

estructuras

= RELLENO INORGANICO: Particulas de dioxido de silicio,

borosilicatos, aluminosilicatos de litio.

= AGENTE DE UNION: Silano: Molécula bifuncional que presenta

grupos silanicos en uno de sus extremos (union iénica con SiOy) y

grupos metacrilatos en el otro (union covalente con la resina) (21).

3.3.2 REACCION QUIMICA

La molécula BIS-GMA en sus extremos acrilicos posee dobles ligaduras,

la ruptura de estas ligaduras es causada por un iniciador, dando paso a la

polimerizacién y el endurecimiento del material. Comunmente, el iniciador

es peréxido de benzoilo.

La canforoquinona es usada como fotoiniciador, la cual, al ser estimulada

por un haz de luz azul con un intervalo de 430 a 500 nanémetros de

16



longitud de onda, incidird en los iniciadores y se activaran para que

rompan las dobles ligaduras y asi se dé la polimerizacion.

3.3.3 PROPIEDADES FISICOQUIMICAS

La presencia del material de relleno las hace resistentes a las cargas y a
la abrasion, disminuye la contraccion por polimerizacién y los cambios de

volumen ocasionados por la temperatura y la absorcién de liquidos (17).

3.3.4 CLASIFICACION

Existen diferentes formas de clasificar a la resinas segun sus
caracteristicas (22):
= Segun el tamafio de las particulas inorganicas:

e Macroparticuladas: particulas con tamafio entre 12 y 100
micrometros.

e Microparticuladas: particulas de silice coloidal con tamafio
medio de 0,04 micrometros.

e Hibridas: compuestas de macro y microparticulas con
tamafo medio entre 1 y 5 micrometros.

e Microhibridas o  nanohibridas: = combinacion  entre
microparticulas (0,04 micrémetro) y particulas de mayor
tamafo (2 micrometros).

e Nanoparticuladas: particulas de carga entre 20 y 75

nandmetro.

MACRORELLENO MICRORELLENO HIBRIDAS

NANORELLENO MICROHIBRIDAS
it 0, 20 00

.
. - |2
CECINE S ) . % . L

- .
. D

-
R st

llustracién 3.Clasificacion segun el tamafio de las particulas de relleno.
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= Seguln el método de activacion:
e Quimicamente activadas: el material se polimeriza tras la
mezcla de una pasta base y una pasta catalizadora.
e Fotoactivadas: contiene fotoiniciadores y Unicamente se
polimeriza en presencia de luz.
e Duales: presenta ambos sistemas de activacion.
= SegUn su viscosidad:
e Baja viscosidad (Flow): resinas compuestas fluidas.
e Media viscosidad: resinas compuestas convencionales.

e Alta viscosidad: resinas condensables. Poseen alta firmeza.

3.3.5 ADHESION

3.3.5.1 ADHESION EN ESMALTE

La composicion y estructura del esmalte permite que haya una disolucion
selectiva del tejido después de ser expuesto a sustancias acidas, dando
como resultado una superficie con irregularidades microscopicas. En
estas irregularidades puede penetrar un material de baja viscosidad
(adhesivo), brindado de este modo una adhesidon micromecanica posterior

a su polimerizacion y asi establecer la union con la resina (19).

3.3.5.2 ADHESION EN DENTINA

En dentina se realiza la eliminacion parcial del contenido mineral
superficial con ayuda de la aplicacion de una sustancia acida para
exponer la porcion de colageno, principalmente de la dentina intertubular.

Después se coloca una solucion compuesta por mondémeros (primer) la
cual ayudara al desplazamiento del contenido acuoso dentro de los
tubulos dentinarios y asi facilitar la penetracion del adhesivo. Una vez
polimerizado, el adhesivo permitira establecer una area de union con la

resina.

18



En la dentina, el area de unién esta formada por la porcién de colageno
de los tubulos dentinarios y los monémeros contenidos en el adhesivo,

esta area es conocida como “capa hibrida” (19).

** Composite
i L e B

Adhesive 3 -Hybtid Layer

llustracién 4. Capa hibrida vista a través de un microscopio.
https://acortar.link/TRAy80
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3.4 MICROFILTRACION

Se define a la microfiltracion como la movilizacion de bacterias, fluidos o
iones entre la pared de la cavidad del diente y el material de restauracion
(23), la cual se produce por la ausencia de sellado hermético entre ambas
superficies.

Puede causar la falla del tratamiento restaurativo y provocar sensibilidad
dentinaria, recidiva de caries, cambio de color en el material restaurador y

patologia pulpar.

3.4.1 CAUSAS

e RESTAURACIONES MAL AJUSTADAS: Al no realizar un correcto
sellado entre el material y el diente, el material se puede
desprender de la pared cavitaria.

e PREPARACION CAVITARIA DEFECTUOSA. Caracteristicas

deficientes de la cavidad

e CONTRACCION POR POLIMERIZACION. Los materiales a base
de resina presentan un contraccion al momento de la
polimerizacién la cual ocasiona la perdida de la unién entre el

material y el diente.

e MANIPULACION Y APLICACION INADECUADA DE LOS
MATERIALES: EI éxito de una restauracion depende en gran parte
del operador, del modo de uso del material y de los instrumentos

gue se utilizan.
e MAL ESTADO DEL MATERIAL DE RESTAURACION: Es

necesario verificar que el material se encuentre en buenas

condiciones y no haya pasado la fecha de vencimiento (24).
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4. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Los materiales de restauracion estéticos son de los mas usados en la
actualidad dentro de la préactica clinica odontoldgica, por lo tanto, también
son de los més estudiados.

A pesar de los estudios, estos materiales aun presentan ciertas
faltas/carencias al momento de ser utilizados.

Estas fallas pueden causar una brecha entre el material y el diente,
provocando asi la microfiltracion, la cual nos puede dirigir al fallo del

tratamiento.

¢El giomero se puede considerar como un material de restauracion
directa de primera eleccion al igual que la resina compuesta y el

iondmero de vidrio?
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5. JUSTIFICACION

La microfiltracion es la ausencia de sellado que se puede presentar en los
tratamientos realizados con los diferentes materiales de restauracion y la
cual puede ser una de las causa que llevan a la falla del tratamiento
restaurativo.

Shofu Inc. Beautifil Il (giomero) es un material estético del cual no se
posee mucha informacion en cuanto a sus resultados en el &mbito clinico;
por lo tanto, este estudio se centrard en evaluar si hay alguna presencia
de microfiltracion en restauraciones con este material y a su vez hacer
una comparacion con dos de los materiales mas conocidos como lo son
ESPE Filtek ™ Z350 XT (resina) y ESPE Vitremer ™ (ionémero de vidrio).
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6. HIPOTESIS

6.1 HIPOTESIS ALTERNA

e No habra una gran diferencia del grado de microfiltraciéon entre los
tres materiales ESPE Filtek ™ Z350 XT (Resina), Shofu Inc.
Beautifil Il (Giomero) y ESPE Vitremer ™ (lonomero de vidrio).

e ESPE Vitremer ™ presentara un menor grado de microfiltracién
debido a que posee adhesion quimica directa con el sustrato y se

espera que se comporten de la misma manera.

6.2 HIPOTESIS NULA

e Habra una gran diferencia del grado de microfiltracion entre los tres
materiales ESPE Filtek ™ Z350 XT (Resina), Shofu Inc. Beautifil Il
(Giomero) y ESPE Vitremer ™ (lonomero de vidrio).

e ESPE Vitremer ™ presentard un mayor grado de microfiltracion
debido a que posee adhesion quimica directa al sustrato y se

espera que se comporten de la misma manera.
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7. OBJETIVOS

7.1 OBJETIVO GENERAL

Evaluar la microfiltracion de tres diferentes materiales de restauracion
directa: ESPE Filtek ™ Z350 XT (Resina), Shofu Inc. Beautifil Il (Giomero)
y ESPE Vitremer ™ (lonomero de vidrio).

7.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Evaluar el ingreso del azul de metileno entre las paredes de las
cavidades y los materiales de restauracion.

e Comparar la microfiltracion que se presenta entre las cavidades
restauradas con: ESPE Filtek ™ Z350 XT, Shofu Inc. Beautifil Il y
ESPE Vitremer ™,
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8. METODOLOGIA

Se obtuvieron un total de 40 premolares humanos extraidos, después de
aplicar los criterios de inclusién y exclusion la muestra total fue de 21
dientes dividido en 3 grupos: 7 dientes en el grupo de resina (GR), 7
dientes en el grupo de ionémero de vidrio (GIV) y 7 dientes en el grupo de
giomero (GG). A continuacion, se presentan cuales fueron los criterios de

seleccion a seguir:

Criterios de inclusion Criterios de exclusion
¢+ Libres de caries * Presencia de caries
* Sin restauraciones previas interproximal
* Corona integra » Restauraciones presentes
+ Sin alteraciones estructurales * Defectos estructurales en la
en superficie oclusal corona

Tabla 2. Criterios de inclusion y exclusién. Fuente propia

Las Organos dentales fueron almacenadas en agua bidestilada dentro un
frasco cerrado para su humectacion y conservacion hasta el momento de
realizar el experimento.

Durante el desarrollo del experimento los frascos se mantuvieron a una

temperatura controlada de 37° C.

8.1 PREPARACION DE LAS CAVIDADES Y OBTURACION

En cada uno de los érganos dentales se realiz6 una cavidad clase | con
una fresa de diamante en forma de pera con dimensiones de: 5 mm de en
sentido mesiodistal, 3 mm en sentido vestibulo-palatino/lingual y 3 mm de

profundidad, las cuales fueron rectificadas con una sonda.

llustracién 5. Cavidad clase | en premolar superior. Fuente propia
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Cada uno de los grupos fue restaurado con el material siguiendo las
instrucciones del fabricante.

En los grupos GR y Gl se usoO el sistema adhesivo Single Bond®
Universal.

El adhesivo se froté en dentro de la cavidad durante 20 segundos y
posteriormente colocé aire para eliminar el solvente y se polimerizd
durante 20 segundos.

Se utilizé la lampara de fotopolimerizacion I-LED (Woodpecker) con una
intensidad de luz de 650 mw/cm? ¢°" constante, la cual fue medida con un

radiémetro LED Demetron® (Kerr).

llustracién 6. Medicién de la intensidad de la lampara I-LED con la ayuda del
radiometro. Fuente propia.

8.2 TERMOCICLADO

Las muestras se sometieron a un termociclador durante 500 ciclos,
En cada ciclo las muestras permanecian en bafios de agua por 20

segundos a 55°C y 20 segundos a 5°C.
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8.3 PRUEBA DE MICROFILTRACION

Posterior a los ciclos de termociclado se llevaron los dientes a inmersién
en azul de metileno, cubriendo con barniz de ufias toda la superficie
radicular y coronal a excepcién de la cara oclusal los 6érganos dentales.
Posteriormente fueron sumergidas en azul de metileno al 2% durante 2
horas a temperatura ambiente y pasado el tiempo se enjuagaron con
abundante agua.

llustracién 7. Organos dentales sumergidos en azul de metileno. Fuente propia.

Posteriormente los o6rganos dentales fueron incluidos de manera

horizontal en acrilico con la ayudad de moldes cilindricos.

llustracion 8. Organos dentales incluidos en acrilico. Rojo (resina), Azul (ionémero
de vidrio), Verde (giomero). Fuente propia.
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Una vez incluidos en el acrilico, las muestras se desgastaron en sentido
vestibulo-lingual/palatino para obtener un corte sagital de los 6rganos
dentales y las restauraciones para poder observar el grado de penetracién

del azul de metileno en la interfase diente-restauracion.
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9. RESULTADOS

Las muestras fueron analizadas a través de un microscopio.

El grado de microfiltracién se defini6 con la ayuda de una escala en la
cual se considero:

GRADO 0: Sin filtracion

GRADO 1: Filtracién en tercio oclusal

GRADO 2: Filtraciéon en tercio medio

GRADO 3: Filtraciéon en tercio cervical

GRADO
GRUPC
MUESTRA | MUESTRA | MUESTRA | MUESTRA | MUESTRA | MUESTRA | MUESTRA
1 2 3 4 5 6 7
RESINA ] 0 ] 0 2 1 0
GIOMERD ] 1 1 1 0 1 0
IOMOMERD
DE VIDRIO 3 1 0 0 0 2 3

Tabla 3. Grado de microfiltracién. Fuente propia

En la Tabla 3 se muestran el grado de microfiltracion que se observo en
cada una de las muestras de los tres materiales de obturacion.

29



RESINA

0%

s GRADOO w=GRADO1 wGRADO2 = GRADOS3

GRAFICA 1. PORCENTAJE DEL GRADO DE MICROFILTRACION EN LAS
MUESTRAS OBTURADAS CON RESINA. FUENTE PROPIA.

En la gréfica 1 se muestran los datos de la microfiltraciéon en la resina, se
determind que el 71.40% de las muestras corresponde al grado O, el
14.30% al grado 1, el 14.30% al grado 2 y el 0% al grado 3.

GIOMERO

0% 0%

n GRADOOD wGRADDT wGRADDZ2 = GRADOS3

GRAFICA 2.PORCENTAJE DEL GRADO DE MICROFILTRACION EN LAS
MUESTRAS OBTURADAS CON GIOMERO. FUENTE PROPIA.
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En la gréfica 2 se muestran los datos de la microfiltracion en el giomero,
se determind que el 57.20% de las muestras corresponde al grado O,
42.80% al grado 1, 0% al grado 2 y 0% al grado 3.

IONOMERO DE VIDRIO

n GRADOOD wGRADDT wGRADOZ = GRADO3

GRAFICA 3. PORCENTAJE DEL GRADO DE MICROFILTRACION EN LAS
MUESTRAS OBTURADAS CON IONOMERO DE VIDRIO. FUENTE PROPIA.

En la gréfica 3 se muestran los datos de la microfiltracion en el ionGmero
de vidrio, se determiné que el 42.80% de las muestras corresponde al
grado 0, 14.30% al grado 1, el 14.30% al grado 2 y el 28.60% al grado 3.
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PORCENTAJES DE LOS GRADOS DE
MICROFILTRACION

EGRADOO mGRADO1T mGRADOZ mGRADO3

_ :
£ £ o
« &
9 £ o
m @ o R
S R
£ g P
. . -1 . . o [=]
RESIMA IONOMERO DE VIDRIO GIOMERO
mGRADOO 5 3 3
m GRADO 1 1 4
mGRADO 2 1 1 o
mGRADO 3 ] 2 0

GRAFICA 4. CQMPARACION DE LOS PORCENTAJES DEL GRADO DE
MICROFILTRACION EN LAS MUESTRAS DE LOS TRES GRUPOS. FUENTE
PROPIA.

llustracion 9. A) MUESTRA DEL GRUPO DE RESINA FILTEK CON GRADO 0 DE
MICROFILTRACION, B) MUESTRA DEL GRUPO DE IONOMERO DE VIDRIO
VITREMER CON GRADO 0 DE MICROFILTRACION. FUENTE PROPIA.
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10. DISCUSION

En este estudio se evalud la presencia de microfiltracién en cavidades
clases | obturadas con resina, ionGmero de vidrio y giomero.

En ninguno de los materiales de obturacion utilizados se logré conseguir
un completo sellado marginal.

Las muestras obturadas con resina se realizaron obturandolas con una
técnica incremental del material, las cuales presentaron un mayor
porcentaje de sellado marginal completo (71.4%), lo que se asemeja en
los resultados obtenidos en un estudio liderado por Lois Mastach (25), a
pesar de que en nuestro estudio hubo la diferencia de que no se realizo
un grabado con acido ortofosforico sobres las paredes de las cavidades.
Algo que se debe de considerar en este estudio es el uso de un adhesivo
autograbante debido a que en un estudio realizado por Licla y Albites (26)
en donde se evalué la microfiltracion de selladores los cuales se
colocaron posterior al uso diferentes sistemas de adhesivos y se
demostré que existe un mayor grado de microfiltracion cuando se usa un
adhesivo autograbante, por lo que podemos pensar que debido esta
razon es que se presentaron altos grados de microfiltracion en este
estudio.

Este estudio tiene similitud en cuanto a la presencia de microfiltracion con
un estudio liderado por Nihan Gontlol (27) en donde se evalud el efecto
del envejecimiento térmico que tiene sobre el sellado marginal se
menciona que este envejecimiento tiene un efecto adverso sobre los

materiales de restauracion evaluados.
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11. CONCLUSIONES

Se obtuvo que las muestras obturadas con ionémero de vidrio
presentaron un mayor grado de microfiltracion (grado 3) en
comparacién con las muestras obturadas con resina y giomero.

Las muestras obturadas con resina presentaron grados O y 1 de
microfiltracion.

Las muestras obturadas con giomero presentaron grados 0 y 1 de
microfiltracion.

Existe una diferencia significativa de los grados de microfiltracion
entre las muestras con los tres materiales usados.

En cuanto a la adaptacion del material, se puede considerar al
giomero como un material de primera eleccién al igual que la resina

y el ionémero de vidrio.
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