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Uno de los tratamientos que se realiza con mas frecuencia en la prostodoncia fija

es la restauracion de dientes tratados con endodoncia.*

Por mas de 250 afios han sido empleados los sistemas de poste-nucleo, desde
Pierre Fauchard en 1728, hasta nuestra época, se han realizado innumerables
estudios in vitro e in vivo de técnicas y materiales para la reconstruccion de piezas

dentales con postes intraradiculares.?

A partir de 1973, como resultado de las investigaciones en adhesion dentinaria,
Mc Comb propuso el uso de la dentina radicular acondicionada para el cementado

adhesivo de los sistemas de reconstruccion.®

Duret en 1988 desarroll6 de los postes de fibra e introdujo los postes de resina
reforzados con fibras de carbono, En 1990 codifico el uso de los postes de resina

epoxi reforzados con fibras de carbono.*

La retencion de un poste en el conducto radicular depende de dos grandes
factores que son la geometria del poste (o disefio), el cemento y el sistema

adhesivo.

Tanto la geometria del poste como el cemento son muy importantes y la mayoria

de los fracasos de retencién se deben a alguno de estos dos factores.”

Los postes de fibra representan actualmente la ultima solucion propuesta para la
reconstruccion del diente tratado con endodoncia, estos tipos de postes son

menos invasivos que los postes tradicionales.®

La caracteristica fisica particular de los postes de fibra, es su médulo de
elasticidad parecido al de la dentina.’

Los postes de fibra requieren de un cementado adhesivo, los cementos a base de
resina, permiten obtener una estructura homogénea que se interpone entre el

poste y los tejidos residuales, sustituyendo mecanicamente a la dentina.®



La adhesion en los conductos radiculares es probablemente, la situacion mas
problematica para el uso clinico de los modernos sistemas adhesivos

amelodentinarios.>*
En general, la retencion del poste se ve afectada por los siguientes factores:
1.- Propiedades fisicas tanto de poste y el cemento.

2.- Unién del cemento tanto al poste como al diente.’

Los sistemas adhesivos actuales se fundamentan en la retencion micro-mecanica
gue produce la formacién de capa hibrida y tags de resina a lo largo del conducto
radicular, estableciendo una integracion estructural entre el poste, el tejido

dentario y la restauracion final.™°

S. Malferrari y C. Ménaco (2000) refieren que el futuro en la evolucion de la
tecnologia de los postes se vera condicionada directamente por el desarrollo de

sistemas adhesivos y de cementos de resina.™

El propésito de este estudio es poner a prueba los sistemas de adhesién
disponibles en nuestro medio, para el cementado de postes de fibra y evaluar la
fuerza de traccion que se necesita para producir la dislocacion del poste de fibra
de vidrio desde el conducto radicular utilizando cementos de resina duales de
ultimas generaciones de 3 diferentes mecanismos de adhesion a la superficie

dentinaria.
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Il.- OBJETIVOS
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En nuestro medio hay una gran variedad de marcas de postes de fibra, sistemas

de adhesion dentinaria y cementos a base de resina.

En este estudio se seleccion6 a dos casas comerciales de gran prestigio que

cumplen con las caracteristicas fisicas, quimicas y mecanicas que necesitamos:
IVOCLAR VIVADENT:

FRC Postec® Plus

MultiCore® Flow

Excite DSC®
3M ESPE:

RelyX™ Fiberpost

RelyX™ Unicem

RelyX™ ARC

Adper" Prompt" L-POP™

Teniendo en cuenta los antecedentes del tema, los objetivos planteados en este

trabajo de investigacion son los siguientes:
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OBJETIVO GENERAL:

Comparar la fuerza adhesiva de los cementos:
e RelyX" Unicem

e RelyX"ARC + Adper" Prompt" L-POP"™

e MultiCore® Flow + Excite DSC®

en el cementado de los postes RelyX™ FiberPost y FRC Postec® plus.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

1. Medir la fuerza adhesiva del cemento RelyX™ Unicem en el cementado de
los postes RelyX " FiberPost.

2. Medir la fuerza adhesiva del cemento RelyX™ Unicem en el cementado de
los postes FRC Postec ® Plus.

3. Medir la fuerza adhesiva del cemento RelyX " ARC+Adper" Prompt " L-POP™
en el cementado de los postes RelyX™ FiberPost.

4. Medir la fuerza adhesiva del cemento RelyX "ARC+Adper " Prompt" L-POP™
en el cementado de los postes FRCpostec® Plus.

5. Medir la fuerza adhesiva del cemento MultiCore® Flow + Excite DSC® en el
cementado de los postes Rely X" FiberPost.

6. Medir la fuerza adhesiva del cemento MultiCore® Flow + Excite DSC® en el
cementado de los postes FRC Postec® Plus.

7. Comparar los resultados obtenidos entre si.
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Ill.- HIPOTESIS DE TRABAJO

“Si existen diferencias en la fuerza de adhesion, entre los cementos
autoadhesivos y cementos convencionales, combinados con adhesivo de
grabado total y adhesivo autograbable, en el cementado de postes de fibra de

vidrio”.

Ha

“Si existen diferencias en la fuerza de adhesién entre cementos autograbables y
cementos convencionales combinados con adhesivos autograbables vy

adhesivos de grabado total”

Ho

“No existen diferencias en la fuerza de adhesidn entre cementos autograbables y
cementos convencionales combinados con adhesivos autograbables vy

adhesivos de grabado total”
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V.- MARCO TEORICO

MARCO DE REFERENCIA.
Evidencia encontrada en la literatura:

Kelsey, Latta, Kelsey; University School of Dentistry, Omaha, NE 2006
Hicieron un estudio para evaluar el efecto de 2 diferentes tratamientos de la
superficie del poste en la retencion de 3 tipos de postes cementados dentro del

conducto preparado, con cementos de resina.

El estudio se hizo a 90 dientes anteriores extraidos, los conductos se

instrumentaron a tamaifo 40 y se conservaron en agua por 3 semanas a 37°C.

Desobturaron el conducto 9mm con las fresas de cada sistema. Hicieron 3 grupos
al azar de 30 y subgrupos de 10.

La superficie de los postes recibié el siguiente tratamiento:1.- Sin tratamiento,
2.- Aire abrasivo con 6xido de aluminio de 50, 3.- Aire abrasivo con CoJet.

Los postes eran de 1.25 de diametro.

En las superficies de los postes que no recibieron tratamiento de rugosidad, y los
gue se trataron con bafio de particulas oxido de aluminio a presién, se uso primer
de resina/adhesivo de curado dual ( Bondl primer / adhesivo y Bond 1 activador

de curado dual, Penetron Clinical Technologies LLC). Y se secaron con aire.
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Las otras superficies fueron tratadas con silano aplicandolo por 60 seg.

La dentina de cada conducto fue grabada con éacido fosforico al 34%, por 20

segundos y se le colocaron 2 capas de primer/adhesivo dual.

El cemento se mezclo con puntas de automezcla y se llevo al conducto con un

[éntulo.

Almacenaron los dientes en agua a 37°C por 24 hrs., previos a la prueba de

traccion.

Sembraron los especimenes en anillos fendlicos con acrilico con ayuda de un
paralelometro; se dejo polimerizar 1 hora y entonces se retiraron del paralelémetro
y se les hizo la prueba de traccién en una maquina Instron a una velocidad de
2mm/min. La fuerza se midié en N (newton) se involucré a 3 operadores para

preparar las muestras.*?

Y los resultados fueron los siguientes:

Table 2 Mean tensile loads for debonding (M)

Aluminum

Mo oxida CoJet
Dowal surfaca surface surface
type roughaning roughaning roughening
ParaPost 17414 £ 40.74 184 46 + 35.05 21404 £ 91.72
FibreKlaer 96.88 £ 33.45 196.07 £ 57.69 176.36 + 42.43
FibrekKor 116.69 + 37.01 17432 £ 53 .64 167.16 £ 3594

En el estudio in vitro, de Garita y Rodriguez; ULACIT Costa Rica 2008

Compararon la fuerza de retencion de postes de fibra de vidrio (Fiberpost 3M)

cementados con resina autograbable (RelyX Unicem), cemento de resina
18



convencional (Variolink 1) y cemento de londmero de vidrio modificado con
resina(Fuji Plus) en 30 premolares uniradiculares de un solo conducto cortados a
una longitud de 15mm, después de cortarlos recibieron tratamiento de endodoncia,
el conducto se irrigé con hipoclorito de sodio al 2.6%y el conducto se obturd con
gutapercha y cemento; los dientes se colocaron en troqueles de resina acrilica,
desobturaron el conducto 9mm y el espacio en el conducto para el poste se hizo

con la fresa del sistema.

Los especimenes se dividieron al azar en 3 grupos de 10 y les cementaron los

postes.

En el extremo superior del poste se grabo con acido ortofosforico, y se le coloco
adhesivo fotocurable, se le coloc6é resina formando una retencién de forma
redondeada y se fotocurd por 40 segundos, posteriormente se le hizo otro troquel
con las mismas medidas que el troquel de la base, esto lo hicieron en forma

manual.

Las muestras se colocaron en un frasco con agua, y se termociclaron iniciando
con 7°C, después a temperatura ambiente, y después a 60°C, y luego a

temperatura ambiente antes de hacer la prueba de traccion.

Para las pruebas de traccidon usaron una maquina universal Tinus Olsen y los

resultados los expresaron en Newtons.
Los resultados fueron los siguientes:

El cemento de londmero de vidrio reforzado con resina (Fuji Plus, GC American

Inc.) present6é una media de 137.18N.

El cemento de Resina (Variolink 1, Ivoclar) presenté una media de 138.00N.
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El cemento resina autograbable (RelyX Unicem, 3m ESPE) presento una media de
152.31N.

Los autores concluyen que el cemento RelyX Unicem tuvo el valor mas alto pero

en sus resultados no hubo diferencias estadisticas significativas entre ellos.*®

E.Teixeira, F.Teixeira, Piasick; North Carolina School of Dentistry 2006

En este estudio realizaron tres tipos de prueba, la de traccion, de fractura y de

transmision de luz en sistemas de postes de fibra prefabricados.

La prueba de traccién se hizo a 44 dientes de un solo conducto, los cuales se
cortaron en la unién esmalte-cemento con un disco de diamante asegurando que

tuvieran una longitud de 12 mm.

Se instrumentaron de inicio con un motor, y terminaron la instrumentacién en
forma manual. Irrigaron los conductos con hipoclorito de sodio 1%, seguido de
EDTA al 17% el cual se dej6 en el conducto por 3 minutos para retirar el lodo

dentinario, después se irrigd con solucioén salina.
Los especimenes se dividieron al azar en 4 grupos de 11lcada uno.

Se desobturaron 8mm utilizando la fresa del sistema, después de el fresado se

irrigo con EDTA al 17%y agua destilada y se seco con puntas de papel .

El conducto se gravo con acido fosforico en gel, se enjuagd y se secé con puntas

de papel, se aplico el sistema primer/ adhesivo (Bondl Primer/ adhesivo Pentron

20



clinical technologies) y se uso un cemento a base de resina dual (Cement.It

Pentron clinical technologies)para cementar los postes de fibra .
La mezcla del cemento fue manual y se llevo al conducto con un Iéntulo.

Los especimenes se embebieron en forma individual en anillos fendlicos (Buehler,

Lake Bluff 1ll) con reina de autocurado (Tray resin).

Después de 15 minutos, se colocaron en un ambiente de humedad alta a 37°C
por 48 hrs. antes de la prueba de traccion.

Se colocaron en cilindros con las raices alineadas verticalmente en los sujetadores
de la maquina universal (Evolution, MTS System, Eden Praire, Minn) se sujetaron

a la maquina y se hizo la traccién a 10mm/minuto.

La media en Newtons fue la siguientes:

D.T. Light-Post .........c......... 202.8N ..o DE..33.6
FibreKleer Parallel Post....... 12 AN DE..53.2
FibreKleer Tapered Post ...... 202 AN .DE...46.7
FibreKor Post ..................... 3259 N, DE..50.7"

Jara Vidal, Martinez, Correa, Catalan; Universidad Concepcion. Chile.2009.
En este estudio in vitro, compararon la fuerza de traccion usada para dislocar
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postes de fibra de vidrio cementados con 4 agentes cementantes,

La prueba se hizo en 40 caninos sanos, a los cuales le seccionaron la corona a
nivel del techo de la camara pulpar. Se hizo tratamiento de endodoncia con
técnica manual y master apical de 50, se irrigo con hipoclorito de sodio al 2.5%
entre limas y se seco con algodon absorbente. Se obturd con gutapercha. se sello
el conducto con cemento Coltosol de Coltene y los especimenes se dejaron en un
ambiente con 80% de humedad a 37°C por 72 hrs.

Se hizo la preparacion del espacio para el poste de fibra de Vidrio Angelus (Ind. de
productos Odontoldgicos Brasil) primero desobturando con instrumento caliente y
después con fresas largo 1, 2, 3 Dentsply a baja velocidad, con una profundidad

de 10mm.

Los dientes se dividieron en grupos aleatorios de 10 especimenes cada uno y se

usaron diferentes cementos para cada grupo.

Se cementaron los postes siguiendo las indicaciones del fabricante bajo presion
digital. Posteriormente se aplicé una carga estandarizada de 5 kilos por 5 minutos.
Se almacenaron por 48 hrs. a 37 °C con una humedad de 85% y se sometieron a
traccion a una velocidad de 0.5mm/min, en la maquina universal de ensayos para

traccién Instron de 3,000 Kg.

Los resultados fueron los siguientes:

Cemento MEDIA (Kg.) N
Variolink ... 7,06.............. 69.234
Fujiplus .o 23,69.............. 232.320
Unicem o 32,66............. 320.285
PanaviaF 2.0 ........cccccoeeeriiiiinnne. 43,08 ............ 422.470%
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Bonfante, Kaizer, Pegoraro, do Valle; University of Sdo Paulo 2007*°

En este estudio evaluaron la resistencia a la traccion en postes de fibra de vidrio

cementados con diferentes cementos.

Para este estudio se usaron 40 raices de premolares inferiores de 15 mm de

longitud tratadas endodonticamente.

Se les hizo una preparaciéon de 10mm en el conducto para el espacio del poste
con una fresa largo #4 como lo recomienda el sistema de postes de fibra de vidrio
Reforpost n.2 (Odonto-Logikaltda Brazil).

Las raices se fijaron en cilindros plasticos con acrilico de autocurado dejando 3mm
de raiz expuesta, antes de cementar el poste, los conductos se limpiaron y

enjuagaron con agua destilada por 60 seg., y secadas con puntas de papel.

Los especimenes se dividieron al azar en 4 grupos y se usaron 4 diferentes

sistemas de cementos uno para cada grupo:

*RelyX Luting- ionomero de vidrio modificado con resina.

*Fuji Plus-i ionomero de vidrio modificado con resina.

*RelayX ARC- cemento de resina de curado dual  sin adhesivo.

*Enforce- cemento de resina de curado dual con grabado acido y adhesivo Scotch

bond multipropdsito.

El poste se limpio con alcohol y cubierto con silano por 1 minuto y secado con

aire, después de esto se colocé el adhesivo.

Los especimenes se mantuvieron en agua destilada por 24 hrs a 37°C.
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Las pruebas de traccion se hicieron en una maquina universal a una velocidad de

0.5mm x 7minutos y los resultados fueron los siguientes:

La media de la fuerza de tension en NEWTONS:

Grupos Promedio(N)
RelyX Luting 247.6
Fuji Plus 256.7
RelyX ARC 502.1
Enforce 477.3 1

Giachetti, Russo, Bertini; University of Florence, Italy 2004’

En este estudio se usaron sistemas adhesivos, cementos de curado con luz y de
curado dual, en el cementado de un poste translucido, sometidos a pruebas de

traccion y observados al microscopio electrénico.

Se usaron 40 dientes maxilares anteriores conservados en una solucion de

formalina al 10% a 4°C y usados después de 1 mes de la extraccion.

Se trataron con endodoncia y divididos al azar en 2 grupos de 20 especimenes
cada uno.

Los conductos radiculares se desobturaron con fresas Hero 6, 4, 2 a 400rpm y se
irrigd con hipoclorito de sodio al 2.5% después se enjuagé y se obturaron con Pulp

Canal Sealer (kerr).

La preparacion de poste fue de 9mm.
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Se usaron los sistemas de cemento:
*Excite+ Tetric flow.
*All bond-2 y Rely X ARC

Postes de fibra de vidrio usado:
*Poste de fibra translucido doble conicidad (DT Ligth Post no. 3)

Los especimenes se almacenaron en una solucion de NaCl 0.9% a 37°C por una

semana.

Las pruebas de traccion se hicieron a una velocidad de 0.5mm/min. En una

maquina universal Instron.

Los resultados son los siguientes en Newtons:

Grupos Media
EX+TF 275.2
AB+RX 301.4

No hubo diferencias significativas entre los 2 grupos®’
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MARCO TEORICO
RECONSTRUCCION DEL DIENTE TRATADO CON ENDODONCIA:

El éxito a largo plazo de la rehabilitacion protésica de los dientes tratados con
endodoncia depende de la calidad estructural y estética de la restauracion, de su
adaptacion clinica y de la salud de los tejidos de soporte, pero también del

pronéstico del mufién reconstruido.®

El tratamiento de los conductos radiculares tiene tres consecuencias relevantes
sobre los dientes:
1-La pérdida de tejido con un debilitamiento relativo de la estructura dentaria.

2-La alteracion de las caracteristicas fisicomecanicas del diente.
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3-La variacion de las caracteristicas estéticas de la dentina y del esmalte

residual.'®

El tratamiento endodontico produce una reduccion del 5% de la resistencia del
diente, en contraste con el 6% de una preparacion para cavidad mesio ocluso
distal. ®

La pérdida de la estructura dental causada por la caries, a menudo causante de la
enfermedad pulpar debilita al diente, principalmente la pérdida del techo de la
camara pulpar ya que es una estructura fundamental de relacion entre las
cuspides porque distribuye las fuerzas masticatorias y funcionales sobre toda la
superficie del diente. *

La deshidratacion dentinaria por la pérdida de irrigacion junto con la variacion de la
disposicion de las fibras de colageno, causan un debilitamiento del 14%.®

Los cambios estructurales, las pigmentaciones 0 tinciones producidas por
procedimientos y por materiales de obturacion endodontica modifican la refraccion

de la luz a través del diente y/o la dentina cervical.*®

CLASIFICACION DE LAS TECNICAS DE RECONSTRUCCION DENTAL:

7

*Protésicas 0 indirectas son las técnicas de reconstruccion con poste-mufion
colados 6 de ceramica aluminosa, realizados totalmente en el laboratorio y

después cementadas en el conducto preparado.*®

*Restauradoras 0 directas en las cuales se usan materiales de reconstruccion
como amalgamas, cementos de ionomero de vidrio reforzados o composites,

soportados por postes preformados cementados en el conducto preparado.*®

Clasificacion basada en la modalidad reconstructiva del diente Dallari 1999:
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a) Postes metalicos con retencién intrinseca. Son los sistemas en los que
existe un intimo contacto del poste de retencidon primaria con la pared del
conducto, entre ellos esta el poste-mufién metélico cementado con oxifosfato y

todos los postes 6 tornillos endodénticos .*°

b) Postes metalicos con retencion pasiva. Son los sistemas de retencion
metalicos y los postes-muiidon cementados con las técnicas adhesivas, los cuales

eliminan el contacto directo de postes con la preparacién del conducto.*®

c) Postes pasivos no metalicos. Son todos los sistemas de retencion
intraconducto no metalicos, como los postes de ceramica y de resinas reforzados

con fibra, asi como los de retencion pasiva.®

Los postes mufion colado representaron el sistema de eleccion desde Fauchard
1743 hasta 1980 vy fueron considerados la mejor técnica para reforzar y

reconstruir la corona del diente tratado con endodoncia .*°

La estabilidad del poste, y su adaptacion extremadamente precisa a la morfologia
del conducto preparado, estaba garantizada por una retencidon activa intrinseca

primaria.

Numerosos trabajos de evaluacion clinica de reconstrucciones con postes colados
reportan elevados porcentajes de la fractura de la raiz de soporte y esto

representa un fracaso irreversible.*®

Las causas de fracaso mas comunes son: escasa retencion del poste y su

posterior descementado, la fractura de los postes y las corrosiones metalicas.*

Los estudios de Standlee y Caputo/ Nicholls y Mason (1972, 1978,1988,
1992,1997) demostraron que la excelente adaptacion de los postes conicos a las
paredes del conducto no significa mejor retencién sino mas bien tiende a cargar la

raiz con un efecto de cufia. *°
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Assif, (1993,1994) demuestré que las fuerzas concentradas especialmente en la

region apical pueden ser la causa de las fracturas longitudinales.*®

El principal problema clinico en raices de dientes muy comprometidas tratados
con postes metalicos de retencion intrinseca activa ha sido el elevado porcentaje

de fracturas radiculares a corto y mediano plazo. *°

Sorensen y Martinoff (1984, 1985, 1990) demostraron que las reconstrucciones
con poste mufion cementado con oxifosfato presentan porcentajes de fracaso
mayores que las reconstrucciones gque empleaban postes cilindricos

preformados. *°

Con el cementado pasivo de los sistemas de retencion se forma una capa de
cemento de resina entre el poste y la dentina radicular la cual absorbe y disipa

las tensiones funcionales transmitidas de la corona clinica a la raiz.*°

CLASIFICACION DE LOS POSTES INTRACONDUCTO

En base al desarrollo de los materiales y a los estudios clinicos longitudinales se
concluye que el poste-mufién activo y el poste autorroscante o roscado con

retencién intrinseca son actualmente técnica y cientificamente obsoletos.?°

Clasificacion de postes intraconducto para la reconstruccion del diente tratado con

endodoncia:

a).Poste muiidn cementado pasivamente

b).Poste preformado cementado pasivamente y la reconstruccion coronaria.?
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* POSTE - MUNON PASIVOS

Shillimburg y Kessler 1982. Describieron las caracteristicas ideales de un poste

mufion clasico, el poste deberia tener :

* 2/3 de la longitud radicular.

*1/3 de su diametro.

* Quedar a 4mm de apice como minimo.

* Tener retencion y friccion contra las paredes del conducto y apoyandose
encima de una superficie coronaria plana para adaptarse mejor con la estructura

radicular residual. %°

Esta técnica reconstructiva se enfrenta a fracturas radiculares causando
clinicamente dolor, absceso periodontal y sondaje profundo localizado en un

Gnico punto del surco gingival. %

Este tipo de fracaso es causado por el “efecto de cufia” que ejercen los postes
sobre la estructura radicular residual, el cual es comun en
todos los medios de retencion metdlicos, como tornillos intraconducto
autorroscantes y segun su forma, bajo las cargas masticatorias, estas estructuras
metalicas provocan una sobrecarga en algunas zonas radiculares, las cuales

debilitadas por el tratamiento de endodoncia pueden llegar a fracturarse.®

Sorensen y Martinoff 1984 / Sorensen y Engelman 1990 propusieron usar el

efecto tipo “Férula” para evitar el efecto de cufia, sugiriendo que se dejara cierta
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cantidad de estructura coronaria residual, distribuyendo las cargas oclusales

en una forma mas uniforme a lo largo de la superficie radicular externa.”

Christensen GJ 1996 concluye que el papel del poste, independientemente del
material utilizado, es permitir la reconstruccion del mufidén protésico coronario sin

reforzar en ninglin momento a la estructura radicular residual. %

Las investigaciones en el campo de la adhesion dentinaria iniciadas por Mc Comb
1973 y continuadas por Nakabayashi 1984, han propuesto usar la dentina
endododntica acondicionada para el cementado adhesivo de los sistemas de

reconstruccion. 2°

Nathanson en Boston 1980 y 1989 proponen para el acondicionamiento del
conducto, un tratamiento con EDTA e hipoclorito sodico y el uso de postes
metalicos 6 de sistemas de retencién prefabricados .

Gracias a los avances de las técnicas endodonticas y a los mas recientes
sistemas adhesivos, los postes — mufidn se han hecho menos invasivos que las

formas clasicas propuestas por Shillimburg y Kessler.?°

En la técnica del cementado adhesivo, la longitud del poste puede ser igual o
ligeramente mayor que la longitud del mufiéon clinico y el diametro se limita a
reproducir la morfologia de la preparacion endododntica, sin una eliminacion

posterior de la dentina radicular, logrando una forma méas anatémica.?

Para eliminar los problemas de corrosion y de bimetalismo y mejorar los
resultados estéticos y se han propuesto postes—muiidn estéticos, ya sea de

ceramica , de resina acetatica o de composites reforzados con fibras.?
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Los sistemas de postes ceramicos a pesar de ser altamente
estéticos, no han tenido gran demanda clinica especialmente por sus costos
elevados y por lo complicado de su realizacion y manipulacion, Ademas
presenta problemas relacionados con la excesiva rigidez estructural y la cualidad

de adhesién entre la superficie del poste y el cemento de resina.?

* POSTES PREFORMADOS PASIVOS

Excisten técnicas conservadoras con diferentes tipos de postes preformados que
vuelven al concepto de retencion del poste-mufion pasivo y dan soporte a la
reconstruccion coronaria de amalgama, composite 0 cementos de ionémero de

vidrio modificado.

Este sistema pasivo se ha extendido a los postes preformados estandarizados,
que tienen una amplia difusiébn en odontologia por ser econdémicos y rapidos de

usar.?

Los postes preformados se pueden clasificar seglin su composicion estructural en

postes metalicos, ceramicos y de resinas reforzados con fibras.

* POSTES METALICOS.

Son los sistemas intraconducto de diferentes aleaciones metalicas como: el laton,

el acero, aleaciones de oro, y las mas recientes las de titanio.
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Pueden tener una superficie lisa, estrias 0 una rosca retentiva para el cemento,

pero en ningun caso existe un contacto intimo del poste y la superficie radicular.

No proporciona una retencion activa en el interior del conducto radicular y se

utilizan generalmente con cualquier cemento.

Este sistema presenta problemas como: Fenomenos de corrosion del metal, los
fendmenos de bimetalismo y de alergia a algunos de los componentes de la
aleacion y las transparencias discroOmicas estéticas en restauraciones protésicas
stotal ceramicas y esto a llevado a investigar sobre sistemas que eliminan el

metal de la reconstruccion del diente tratado con endodoncia.?

* POSTES CERAMICOS.

Los materiales ceramicos tienen una buena difusién en la practica clinica gracias a

sus caracteristicas estéticas y a su biocompatibilidad.

En este grupo estan los postes preformados de diéxido de circonio que permiten
eliminar los problemas biolégicos y estéticos pero no resuelven los problemas

estructurales de la reconstruccién por su rigidéz intrinseca.

Un poste extremadamente rigido causa una tension elevada, concentrada, no
uniforme que se descarga de manera irreversible en la estructura residual del
diente®

Los postes de diéxido de circonio silanisados y cementados con cementos de
resina presentan una baja adhesion a la dentina radicular después de ciclos

térmicos y pruebas de carga dinamica. %°
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*POSTES REFORZADOS CON FIBRA.

En la actualidad los postes de fibra son la dltima propuesta para la

reconstruccion del diente tratado con endodoncia.
Duret en 1990 us6 postes de resina epoxi reforzados con fibras de carbono.

En los sistemas con postes reforzados con fibras, los diferentes componentes de
la reconstruccion (poste, cemento, material de reconstruccion y dentina)

constituyen un complejo estructural y mecanicamente homogéneo.?

Las cargas funcionales sobre la prétesis se absorben de igual forma que en un
diente integro y presentan ausencia de fracturas y un bajo numero de fracasos.

Los fracasos se han dado en dientes con escaso tejido coronario residual (menos

de 2mm de dentina coronal).?°

Mannocci y Ferrari (2000) hicieron estudios clinicos longitudinales para evaluar la

supervivencia de los postes de fibra con los postes-mufion.

Sus resultados fueron: los postes reforzados con fibras de carbono no
presentaron fracturas radiculares y solo el 2% fracas6 a causa del tratamiento

endodontico.

Por el contrario los postes colados presentaron 9 fracturas radiculares, 2

descementaciones coronarias y 3 fracasos endoddnticos.
La diferencia en los resultados fue estadisticamente significativa.

Con estos resultados se concluye que los postes de fibra son menos lesivos para

las estructuras radiculares y por lo tanto preferibles a los postes colados.®
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COMPORTAMIENTO MECANICO DE LOS POSTES DE FIBRA

El comportamiento mecanico de los postes de fibra se define como ANISOTROPO
ya que tiene diferentes propiedades fisicas cuando son sometidos a cargas en

diferentes direcciones. %!

El Modulo de elasticidad medio a lo largo del eje de la fibra es de 90GPa;
Con una incidencia de 30° con el eje longitudinal de las fibras, el médulo de
elasticidad resulta de 34 GPa. Cuando las cargas son perpendiculares a las

fibras, el modulo de elasticidad es de 8GPa.?!

Estas situaciones de carga son similares a las situaciones de maxima
intercuspidacién u oclusion habitual 6 céntrica, a las cargas diagonales que se dan
en los primeros contactos oclusales para la trituracién de los alimentos y a las
cargas casi horizontales que se generan en los contactos accidentales o

parafuncionales. #

Los valores registrados son muy semejantes a la dentina de un diente integro. De
hecho, la dentina tiene un médulo de elasticidad de 18GPa para cargas de
orientacién de 30° y de 8Gpa para cargas de orientacion de 90° respecto al eje
longitudinal del diente.?*

COMPOSICION, MICROESTRUCTURA Y MORFOLOGIA DE LOS POSTES

La caracteristica fisica particular de los postes de fibra es su modulo de
elasticidad muy similar al de la dentina lo que reduce la transmision de tension

sobre las paredes radiculares evitando una posible fractura longitudinal.??

La composicion y morfologia de los postes reforzados con fibra estan

estandarizados .%
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El desarrollo de los postes reforzados tiene diferentes lineas:

a).- COMPOSICION que le proporciona las caracteristicas fisicomecéanicas y

estéticas.

b).- FORMA que influye en su capacidad retentiva y la adaptacion a la morfologia

de los conductos.

La evolucién de la tecnologia de los postes va directamente dirigida al desarrollo

de sistemas adhesivos y de cementos de resina.??

MACRO Y MICROESTRUCTURA

Los postes estan formados de una matriz de resina con diferentes tipos de fibras

de refuerzo.

En la microestructura de los postes de fibra se observa en el diametro de las fibras
individuales, su densidad, la calidad de la adhesién entre las fibras y la matriz de

resinay la calidad de la superficie externa del poste.??

La MATRIZ de resina.

Compuesta por una resina epoxi 0 por sus derivados y en algunos casos por

radiopacadores en la mayor parte de los postes.

La resina EPOXI, se une mediante radicales libres comunes a la resina BIS_GMA,

componente predominante en los sistemas de cemementado adhesivos.??
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La matriz de la resina composite esta formada por un poliepéxido conseguido
mediante la policondensacion de una resina diepoxi digliciletil y de bisfenol A
(DGEBA) y un endurecedor diaminodifenilmetano (DDM) en las proporciones de
26,22g de DDM por 100 grs. de DGEBA .

La policondensacion se logra introduciendo el material en el horno por 3 hrs a

90°C vy otras a 170°C a presién constante seguidos por un enfriado lento .??

Dentro de las imperfecciones que se pueden encontrar en la matriz de los postes
son: una estructura menos compacta y uniforme que se vuelve mas débil y menos
resistente a la tensién de carga, también son evidentes las macroporosidades,

visibles a simple vista 6 con el microscopio 6ptico a bajo aumento. %

La RADIOPACIDAD de los postes de fibra

Es una caracteristica importante desde el punto de vista clinico y médico legal y

se logra afiadiendo particulas de bario, pero esto puede aumentar la viscosidad.

La baja radiopacidad de los postes es una desventaja para la deteccion de un
poste en el conducto, por lo que se prefiere usar cementos radiopacos que permita

localizarlos con facilidad.

Las sustancias radiopacas pueden influir en la resistencia a la flexion de los postes
de fibra y ademas pueden crear defectos y espacios en el interior de los postes y

debilitar su estructura.

El aumento de la densidad estructural podria reducir la transmision de la luz a

través del mismo poste.?
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FIBRAS
Los postes estan constituidos por fibras que forman su sistema maestro.

Las fibras sintéticas probadas como refuerzo de resinas para bases protésicas,
restauraciones protésicas fijas provisionales y definitivas son : las fibras de vidrio,

fibras aramidicas, fibras de polietileno de médulo elevado vy fibras de carbono.??

Las fibras de vidrio en sus diferentes formas son el sistema mas comin de

refuerzo de las matrices poliméricas.

Estan disponibles en diferentes composiciones quimicas, las fiboras comunes son
de silice (50-60% de SiO2) y contienen otros 6xidos (calcio, boro,sodio, aluminio,

hierro, etc.).

Las fibras de Vidrio y polietileno son las mas estéticas, pero pueden tener
debilitamemiento hidrolitico de un ambiente himedo y su resistencia y tenacidad

son menores.??

Las fibras aramidicas solo se usan en protesis parciales fijas por su color

amarillento.
Las fibras de Kevlar no son tan rigidas y es posible su fractura ductil.

Las fibras de carbono tienen mejores propiedades mecanicas pero son

antiestéticas .

Los materiales compuestos Fibra /Resina como los postes intraconducto, tienen la
maxima resistencia a la tensién cuando esta soportada por fibras , ya que con su
elevado moédulo elastico se oponen a las fuerzas que podrian deformar la resina

de la matriz.
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Las fibras de cuarzo, de carbono y de boro presentan una elevada resistencia a la
tension y un adecuado modulo elastico, estas fibras no se deforman antes de

romperse, Las fibras de vidrio son menos resistentes y su médulo es menor.??

La direccion de las fibras diferente al eje longitudinal del poste, causa una
transferencia de cargas a la matriz, por lo que las fibras paralelas dan mejores

resultados que los de fibras oblicuas.

Las cargas a la matriz son por compresion y en el interior de la matriz es donde se

determinan las tensiones no homogéneas.

Las tensiones elevadas de la interfase fibra/resina son responsables del
comportamiento anelastico progresivo y causa separacion de la interfase,

deformaciones plasticas de la matriz y formacion de microgrietas en la resina.?

Los postes con una elevada densidad de fibras son mas resistentes.?

UNION

El poste reforzado con fibra, presentan una superficie rugosa 6 son tratadas con

un agente de unién para favorecer la adhesion entre dos componentes.

La resistencia no es tan alta, pero es suficiente para impedir el deshilachado de
las fibras de la matriz durante las cargas funcionales y parafuncionales.

Este tipo de union facilita la remosion de los postes cementados en el conducto

radicular mediante el fresado a baja velocidad.?

SUPERFICIE DEL POSTE
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Macroscopicamente la superficie del poste parece lisa, pero la superficialidad de
las fibras de carbono transcurren longitudinalmente y el adhesivo se une a estas

microretenciones mecénicas.
Antes de cementar el poste su superficie puede tratarse con silano o adhesivo.

La resina que forma la matriz contiene radicales libres que permiten la union con el
BIS-GMA, componente de los cementos de resina logrando una 6ptima adhesion

en su interfase.??

FORMAS DE LOS POSTES

La forma de los postes de fibra a tenido una constante evolucion.

FORMA PROTESICA:

Fueron los primeros postes propuestos, son postes “semiretentivos” y pasivos,
el didmetro apical reducido estabiliza al poste. La estabilizacion y retencién del
poste se obtiene mediante la preparacién del conducto radicular con una fresa

adecuada y calibrada, para contrangulo.

Tienen 3 medidas con diferente diametro de 1,4 1,8 y 2,1 mmy en la parte apical
1,0 1,2 y 1,4 respectivamente, de longitud total de 19 mm y la longitud apical de

2,5 3.0 y 3,5mm respectivamente.??
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FORMA CILINDRICA:

Tiene una conicidad en la parte apical terminal, con diametros de 0,8 1,0 1,2 1,4

1,6 hasta 2,0 mm y estan reforzados con fibras de carbono y cuarzo o de silice .%

FORMA ENDODONCICA.

Son mas delgados y semejantes a la conicidad de los instrumentos utilizados en

el tratamiento de endodoncia.

Con morfologia de conicidad fija, fueron propuestos por la universidad de Monteral

y se les llama pernos UM.

Tienen 3 diametros I1ISO de 90, 100 y 120 con una conicidad de de 0,02.

Disponibles en fibras de carbono y de cuarzo .%

FORMA DOUBLE TAPERED “DT”

Es un poste de doble conicidad los cuales presentan el 90 % de los casos la
morfologia Optima para adaptarse al conducto preparado con las técnicas
endodénticas stepback,crown-down y el empleo de sistemas rotatorios.*?

La preparacion del conducto radicular es mas conservadora porgque necesita una
menor eliminacion de dentina del conducto para albergar al poste.

Estan disponibles en tres medidas con una conicidad comdn de 0,2 en la parte
apical y que varia en la zona cornal y se muestra en el poste No.1 en 0,6 / el
No.2en 0,8 /el No.3en 10.

Sus diametros son No.1 apical 0,9 y coronal 1,5 mm/ No.2 apical 1,0 y coronal

1,8mm / No.3 apical 1,2 y coronal 2,2mm.?
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La adaptacion del poste al conducto preparado se logra con las fresas calibradas
que dejan una superficie endodontica con una forma estandarizada , constante y

con una adaptacion precisa del poste correspondiente.?

Esta adaptacion permite utilizar un minimo de cemento alrededor de la
circunferencia del poste, su espesor no debe exceder los 500 um, que es el

espesor maximo recomendado para la absorcién de las tensiones mecéanicas.?

CEMENTADO DE LOS POSTES.

El cementado de los postes con cementos de resina de BIS-GMA, le permiten
obtener una estructura homogénea interpuesta entre el poste y los tejidos dentales

residuales y esto sustituye mecanicamente a la dentina.?®
El médulo de elasticidad de la resina cargada Bis-Gma es de 20 GPa.

La dentina presenta un moédulo de elasticidad de 18 GPa para cargas de
orientacion de 30° y de 8 GPa para cargas de orientacion de 90° respecto al eje
longitudinal del diente, lo que hace que la resina sea un medio de unién ideal entre

el perno y el tejido dental.®

Goldman en 1984 propuso un sistema para cementar postes de fibra, el sistema
de resina BIS-GMA con poca carga con particulas entre 1y 6 pm resina.?

Después se introdujo el cemento BIS-GMA, HEMA vy particulas de bario para

producir radiopacidad.?

Para mejorar la calidad del cementado y reducir el niumero de poros por
englobamiento de aire durante las fases de cementado del poste, se propuso un
poste de carbono con estriaciones laterales paralelas al eje longitudinal del

poste.?
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ADHESION

Sabemos que el avance de la tecnologia de los postes esta condicionado
directamente por el desarrollo de sistemas adhesivos y de cementos de resina,”
por lo que es importante revisar la evolucion del concepto de adhesion a la

estructura dentaria.

HISTORIA DE LA ADHESION DE RESINAS COMPUESTAS
1950 a1970
1RA. GENERACION: se desarrolla la adhesion del acrilico al esmalte.

Sin acondicionamiento en dentina, se ponen encima de ella. Tiene valores de

adhesion muy bajos en dentina: 2-7 MPa; al esmalte: 24-27 MPa*

Comienzos de 1970

2DA. GENERACION: requiere grabado del esmalte con &cido; se comienzan a

utilizar los agentes adhesivos.
Adhesion 3 veces mayor a dentina 'y 30-50% en esmalte.

En la segunda generacion trata de usar el lodo dentinarios como sustrato para la
adhesién obteniendo niveles de adhesién de 2 a 8 MPa %
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Finales de 1970

3RA. GENERACION: se desarrollan agentes adhesivos distintos para esmalte y

dentina.

Union micromecanica, mediante la formacion de una capa de interdifusion que
conlleva altos niveles de adhesion, esta capa recibe el nombre de capa de
hibridacién o hibridizacién de la dentina, la que se obtiene previo tratamiento en
dentina.

Son sistemas multi componentes alcanzando una fuerza de unién a dentina de 8 a
15 MPa.**

Mediados a fines de la década de 1980

ATA. GENERACION: entre los avances se encuentran la extraccion de la capa de

barro dentinario, los mondmeros &cidos y los agentes adhesivos multiuso.

* El grabador, el primer y el adhesivo se aplican por separado.(Multicomponentes)
* Se realiza el grabado con acido ortofosforico.

* Elimina el barro dentinario sobre la dentina.

Adhesién superior a 20 MP.*
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Comienzos de la década de 1990

5TA. GENERACION: Usa grabado para lograr la capa hibrida en la dentina, la
adhesion para humedecer la estructura dental, el grabado total, las mezclas de

adhesivos y primers en un solo frasco.
* Se realiza el grabado con acido ortofosforico.
» Adhesivos y primers en un solo frasco.

« Elimina el barro dentinario sobre la dentina.?*

Mediados a fines de la década de 1990
6TA. GENERACION: emplean:

* Primers autograbadores.

* Mezclas de adhesivos con primers.

« Se elimind el acido fosforico excepto para el esmalte sano.?*

Comienzos de la década de 2000
7MA. GENERACION: entre sus mejoras podemos mencionar:
* Adhesivos autograbadores.

* No necesitan mezcla, todos los componentes vienen en un solo frasco.?*
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SISTEMAS DE ADHESION

La Adhesion es el mecanismo que mantiene dos o mas substratos unidos

(similares o diferentes), sin que se separen.®
En la adhesién dental participa:

* SUSTRATO RADICULAR

La estructura radicular estd completamente constituida por dentina intertubular.?®
* SISTEMAS ADHESIVOS

La adhesion de los conductos radiculares es probablemente la situacion mas

problematica para los sistemas adhesivos esmalte-dentina.?

Para el cementado adhesivo de postes de fibra se recomienda los mismos
sistemas que se usan en las técnicas de reconstruccion adhesiva directas e

indirectas.?®

Los factores que pueden influir directamente sobre la calidad de la adhesion a

las estructuras radiculares son :

El tiempo transcurrido entre el tratamiento y la reconstruccion, Mason (1998, 2001)
demostré que la pérdida de la vitalidad del diente determina la desnaturalizacién
de la estructura organica y la del colageno ya sea coronal o radicular, que es
directamente proporcional al tiempo que transcurre desde el tratamiento
endodoncico, es decir en un retratamiento de un diente con un tratamiento previo
de 10 afios, hay una calidad de adhesion un 20% inferior en contraste con un
diente recién tratado y un 1,8 %-10% mas baja si el primer tratamiento de

conductos se realizd 2 afios antes.?®
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Respecto a la posible influencia del eugenol de algunos cementos endoddnticos
sobre la polimerizacion de la resina, en el sentido de una inhibicion, encontramos
en la literatura pocas publicaciones referentes al cementado adhesivo de
elementos protésicos que reportan un efecto negativo, pero otros sefialan que el

eugenol influye en la fase de endurecimiento de la resina®®

Con respecto al cementado de postes de fibra excisten pocos datos y todos estan
a favor del empleo de cementos endododnticos con eugenol, que no tendrian

impacto sobre las técnicas de adhesién.?

De cualquier forma, el manejo y la practicidad clinica del sistema adhesivo
seleccionado son esenciales para obtener un buen resultado y que este sea
repetible y previsible. 2°

MICROESTRUCTURA DE LA ZONA DE ADHESION EN CONDUCTOS
TRATADOS ENDODONTICAMENTE

Los sistemas adhesivos actuales han mejorado la calidad, longevidad y el sellado
de restauraciones cementadas y entre otros usos se indican en la cementacién de

postes dentro del conducto radicular, asociados a resinas de cementacion. 2’

Esta indicacion se fundamenta en la retencidbn micro-mecanica que produce la
formacion de capa hibrida y tags de resina a lo largo del conducto radicular,
creando una integracion estructural entre el poste, el tejido dentario y la

restauracion final.

Excisten factores que pueden alterar la adhesion dentro del conducto radicular
causando una formacién deficiente de la capa hibrida y tags de resina,

disminuyendo asf las propiedades mecanicas de la rehabilitacién posterior.?’
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Otro factor importante es que la energia luminica, que debe ser suficiente para

activar el sistema adhesivo dentro del conducto radicular.?’

Varios estudios refieren que en los sistemas foto activados se obtiene una capa
hibrida delgada e irregular y tags de resina de escasa cantidad, especialmente en
el tercio apical, porque la energia luminosa disminuye en proporcién inversa al
cuadrado de la distancia y por lo que en apical ya no activa al iniciador de manera

eficiente y la polimerizacién del sistema adhesivo es incompleta.?’

La longitud de un conducto preparado para poste, medido desde el limite amelo-
cementario, varia entre 8 y 10 mm. A esta distancia la luz deberia ser capaz de
generar activacion completa del adhesivo pero esto no ocurre en realidad, por lo
gue se recomienda usar sistemas adhesivos duales que pueden activarse tanto

quimica como foténicamente para evitar este problema.?’

Debemos considerar las interferencias coronales de la estructura dental residual,
en el interior del conducto radicular, principalmente en el tercio medio, por el
estrechamiento progresivo del espacio endodéntico asi como la longitud del
conducto, para lo cual se indica el uso de un micropincel de didmetro muy sutil,
para transportar la solucion adhesiva al conducto radicular y asegurar la
predictibilidad y uniformidad del mecanismo de adhesién a las estructuras

radiculares.?®

Actualmente el micropincel tiene particulas de autoactivador quimico
incorporadas en su extremo para favorecer la reaccion de autopolimerizacion del
adhesivo al momento que este tiene contacto con la punta del micropincel, lo que

hace mas uniforme y completo su endurecimiento. 2
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LA ADHESION DENTINARIA
Criterios basicos actuales sobre adhesion al tejido dental:

1. Se afirma que la unién a un esmalte adulto, grabado con &cido fosforico al 37%

durante 15-20 segundos, produce una buena union.

Frankenberger, Kramer y Petschelt(2000), observaron que los prismas del
esmalte grabados son muy fragiles antes de su union con la resina adhesiva y se

fracturan si se les frota con un aplicador de esponijita.

Jain y Stewart (2000) comprobaron que la unién al esmalte ligeramente humedo
es suficientemente eficaz siempre que no prescindamos del primer (es decir, de la
resina hidrofilica). La unién al esmalte se debe a la interdigitacion directa de la

resina entre los prismas del esmalte parcialmente desmineralizados.*

2.- El Dr. Padrés en el 2000 sefial6 que la union mas eficaz a la dentina se
consigue al eliminar el Lodo Dentinario (smear layer) mediante un acido, en
principio también &cido fosférico al 37%. Este acido desmineraliza la superficie
dentinaria, abre sus tubulos y deja expuestas las fibras de coldgeno en un espesor

de pocas micras.

Los adhesivos embeben esta red de colageno libre en sus intersticios (de 10 a
20nm. De luz), confirmando lo que Nakabayashi (1983-84) identific6 como capa
hibrida.”

La capa hibrida que se forma entre la superficie de la dentina intertubular y los
tags de resina hacia el interior de los tubulos dentinarios proporcionan una buena
adhesion. Aunque en preparaciones en las que se ha eliminado con &cido la
estructura dental, quedan los tags libres, estos tags de resina sin relleno son tan

débiles , estos se doblan, se agrupan y por lo tanto no son fuertes .?°
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3. Pashley (1995- 1997) y otros autores sefialan la formacion de una corteza en la
superficie del colageno expuesto tras el grabado acido, si este se llega a desecar.
Esta corteza de colageno colapsado por chorro de aire comprimido de la jeringa,
puede perjudicar la penetracién de la resina del adhesivo entre las fibras de

colageno y perjudicar la formacién de una “buena capa hibrida”.?

4. Kanka lll, Bertolotti (1992-1998) y otros autores recomiendan mantener la
dentina con cierta humedad durante los procesos clinicos. Este concepto es de
relevancia en operatoria dental por que esto disminuye la sensibilidad
postoperatoria ( evitando la desecacion y la inclusion de aire en los tubulos de los
odontoblastos que estdn en la superficie pulpar) mejorando la adhesion y

evitando la formacion de esa corteza.?®

5. Para mejorar la potencia de la capa hibrida se debe asegurar la llegada del
adhesivo hasta el fondo del colageno liberado de la hidroxiapatita.?®  Por esto no

conviene desmineralizar demasiado colageno.

Para que las resinas puedan llegar hasta la dentina se han propuesto adhesivos

con resinas mas hidrofilicas y vehiculizadas mediante acetona, agua o etanol.?®

El exceso de humedad también puede interferir la penetracién del adhesivo por los

nanomeétricos intersticios del colageno.”

El fracaso de la adhesién se produce tanto por debajo como por encima de la

capa hibrida, tanto por desecacién como por la sobre humedad.?

Es importante obtener el grado de humedad ideal sobre la superficie de la dentina
grabada no solo para la buena estructuracion de la capa hibrida, sino también

para la buena formacién de tags de resina.?
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CLASIFICACION DE LOS ADHESIVOS(2000)
Exciste diferentes formas para clasificarlos:

APARICION CRONOLOGICA del sistema adhesivo en el mercado, se considera
gue existen siete generaciones, sin embargo esta clasificacion no permite que los

sistemas adhesivos sean categorizados con un criterio objetivo y cientifico.*

NUMERO DE FRASCOS:

A menor numero de frascos, mas simplicidad y menor tiempo de aplicacion clinica

pero menor versatilidad en situaciones especiales.?

Los adhesivos de un sélo frasco, se usan en restauraciones simples de composite
en donde la luz de la ldmpara de polimerizacion llega sin dificultad al fondo de la

cavidad.?®

No se aconseja usar en cavidades complejas de sectores posteriores, ni para

cementar postes intrarradiculares.?

FORMULA:

a) -Resinas hidrofilicas (HEMA, GPDM, BPDM, PENTA, TEGDMA, 4-META etc.),
para unirse a los tejidos dentales.

b) - Resinas hidrofdobicas (Bis-GMA, UEDMA, etc.), para unirse al composite.

Estas resinas se unen generalmente bien entre si.
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c) - Catalizadores (fotoiniciadores, como la canforoquinona, para el fraguado por
luz, o bien un complejo de amina — perdxido para el fraguado quimico. La

combinacion de ambos permitird el mas apetecible y mas seguro fraguado dual).
d) — Estabilizadores.

e) — Flaor en algunos de ellos .

f)- Algunos contienen microparticulas y otros nanoparticulas de relleno.

Los que no contienen relleno tienen mayor mojabilidad por lo que fluyen mejor por
la luz de los tubulillos y por entre las fibrillas de colageno, pero tienen mayor
contraccion de fraguado y menor resistencia estructural que los que contienen

micro o nano-rellenos de particulas inorgénicas.

A mayor proporcion de resinas hidrofébicas o a mayor cantidad de relleno
inorganico, obtenemos mas uniformidad de la capa de adhesivo, y también mayor

grosor.

Eso puede dificultar el correcto asentamiento de protesis o0 espigas
intrarradiculares, muy bien ajustadas, durante su cementado adhesivo. Pero por
otro lado nos brinda cierta elasticidad amortiguadora de la contraccion de
polimerizacion, de las fuerzas de masticacion y del estrés residual en el interior del

composite endurecido.
g) - El solvente es el ingrediente que marca mayores diferencias clinicas.

Los adhesivos vienen disueltos en AGUA, ETANOL, ACETONA o combinaciones

de ellos.?®
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Los adhesivos disueltos en ACETONA son los mas indicados cuando empleamos
la técnica de adhesion en humedo, ya que la acetona es el solvente méas eficaz
para vehiculizar a la resina adhesiva sustituyendo al agua que humedece la
dentina.? Esto permite trabajar sin desecar la dentina pero estos adhesivos
pierden fuerza de adhesion al ser aplicados sobre dentina seca porque no pueden

corregir el colapso de las fibras de colageno desecadas.

Es dificil controlar el grado éptimo de humedad de la dentina cavitaria ya que,asi
como la desecacion es fatal para estos adhesivos, un exceso de agua produce
también patrones de adhesién imperfectos (fendbmeno del “sobre mojado” o

overwet). Ademas son muy volatiles.

Los adhesivos disueltos en AGUA pueden compensar bastante bien el colapso de
las fibras de colageno, estan disefiados para ser aplicados sobre dentina seca o

«bastante seca».

Los resultados obtenidos son mas uniformes pero se logran fuerzas de adhesién
menores. No deben aplicarlse sobre dentina claramente humeda para evitar el

fenémeno de sobre mojado (formacién de glébulos en el interior del adhesivo).*

El ETANOL actia como un solvente de caracteristicas intermedias entre los dos
anteriores, los adhesivos vehiculizados en etanol pueden ser aplicados sobre

dentina humeda o seca sin que existan grandes diferencias de resultados.
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La combinacién de solventes nos brinda caracteristicas intermedias entre cada
uno de ellos, incluso hay adhesivos disueltos en acetona, agua y etanol al mismo

tiempo.”

TIPO DE FRAGUADO:

LOS ADHESIVOS FOTOPOLIMERIZABLES

Indicados para:

Casos habituales de operatoria con composites fotopolimerizables.

En todo tipo de restauraciones donde se tenga buen acceso con la lampara.

No usar bajo composites de fraguado quimico (no combinarlos ).%

LOS ADHESIVOS DUALES
Permiten la unién a resinas de fraguado quimico o por luz.
Requieren ambos tipos de fraguado y no uno de los dos exclusivamente.?®

Algunos adhesivos se usan como adhesivo de fraguado por luz pero estan
preparados con peroxidos para su fraguado dual si lo mezclamos con el
catalizador, en estos casos, el adhesivo se une bien a composites de fraguado
quimico incluso aunque no lo mezclemos con el catalizador, puesto que las
aminas del composite de fraguado quimico activaran a los peroxidos del
adhesivo.Sin embargo se desaprovecha la fraccion de catalizador quimico si se

emplean solos (activandolos solamente por la luz). 2°

54



Algunas resinas no fraguan correctamente bajo la luz de plasma , a pesar de su
gran intensidad, puesto que el rango de longitudes de onda que emplea es muy
intenso pero poco amplio (entre 445 y 495nm) y no cubre todas las sensibilidades
de las distintas canforoquinonas, que si cubren, en cambio, las lamparas
halégenas (de 400 a 600nm).*

MECANISMO DE ADHESION DE LA RESINA A LA DENTINA
Existen tres principios de adhesion para el lodo de la dentina preparada :

Preservacion, Modificacion y Remocién completa del lodo dentinario.”

ESTRATEGIA O MECANISMO DE ADHESION

Van Meerbeek y col, (2000), propusieron un sistema de clasificacion que se basa

en el uso del mecanismo de adhesion:
1.-Sistema adhesivos convencionales (grabado &cido , grabado total)
2- Sistemas adhesivos de autograbado (libres de grabado acido)

3- Vidrios ionoméricos.*!

En 2002 se introducen al mercado los cementos autoadhesivos (Cementos

autoacondicionantes) es decir que no requieren grabado con acido, ni

acondicionar la dentina con primers autograbadores.? %

Los adhesivos dentales en general no pueden funcionar sin una preparacion
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previa de la superficie.3* *°

TECNICA DE ADHESIVOS DE GRABADO ACIDO

Ferrari y Mannocci en 2000 reportan que el acondicionamiento con acido, provoca
modificaciones morfoldgicas y estructurales a la dentina, y produce un aumento de
la superficie radicular disponible a la adhesién en mas del 200% en el tercio

coronal a mas del 100% en la zona apical.?®

Técnica de aplicacion de este grupo de adhesivos para obtener el mejor

rendimiento posible:
1- Aislar correctamente el campo operatorio, usando goma dique.

La mayoria de adhesivos, especialmente los disueltos en acetona obtienen
buenos resultados en campos contaminados incluso con saliva, es muy importante
trabajar en un campo limpio y controlado ya que la contaminacién con sangre

perjudica la adhesién.?

2- Grabar con acido primero el esmalte ya que el esmalte necesita mayor tiempo

de grabado o mayor concentracion de acido que la dentina.
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El tiempo ideal de grabado con acido ortofosférico al 30-40% esta entre 15-60

segundos en el esmalte y 5-15 segundos en la dentina.?’

3- Lavar bien con agua Yy dispersar delicadamente el agua con la jeringa de aire
desde lejos.
Dejar seca, s6lo humeda o mas bien mojada la dentina depende, del solvente del

adhesivo que vayamos a emplear.?*

4- Aplicar la resina hidrofilica de imprimacion (el primer) a mayor cantidad y mayor

tiempo lo dejemos actuar, mejor.

Se recomienda 10-30 segundos de aplicacibn pero cuanto mas tiempo
permanezca en la cavidad (antes de secar con aire y eliminar el solvente), mayor

penetracion tendremos del adhesivo conseguiendo un mejor sellado.

La aplicacion durante de grabado del esmalte (tejido mas duro) debe ser suave y
delicada , la aplicacion del primer a la dentina (tejido méas blando) debe ser

moderadamente enérgica.?®

5- Soplar con aire suave para evaporar todo el solvente (el agua es mas dificil que
la acetona).
El aire violento desplaza la resina y crea una capa irregular y deja vacios.

Una corriente de aire insuficiente no evapora todo el solvente.

Una vez completamente seco el campo operatorio se debe ver el brillo del
adhesivo uniformemente distribuido por toda la cavidad, si existen zonas mate hay

que repetir el paso 4.%°
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6- Los sistemas multi-frascos incluyen una aplicacion final de resina hidrofébica.
Se sopla con aire o se elimina el exceso con una bolita de algodon,(siempre que
seamos capaces de no dejar hebras sueltas) a fin de distribuirla uniformemente y
se fragua con la luz de la lampara de polimerizacion y se concluye la

restauracion.?®

ADHESIVOS DE AUTOGRABADO

Estos tienen un alto grado de agresividad dentinaria diferente, en el sentido de

profundidad de desmineralizacion de la dentina y disolucién del barrillo dentinario.

Recientemente los acondicionadores de autograbado se han clasificado en “poco”,

“medianamente” y “muy” agresivos .2°

Cuando se va a utilizar un sistema de autograbado en el interior de los conductos
radiculares se debe conocer el grado de agresividad dentinaria y algunos de ellos
como los sistemas all in one, todavia no estan indicados por los fabricantes para
las técnicas de cementado debido a que no polimerizan en contacto con cementos

de resina por incompatibilidad de sus respectivos catalizadores quimicos.?®

Una de las ventajas de usar acondicionador de autograbado en el cementado
adhesivo es que se trata de sistemas autopolimerizables (tanto el adhesivo como

el cemento correspondiente).?®

58



Los sistemas adhesivos que prevén el uso de un acido fosférico tradicional, es
decir en tres fases, pueden ser autoactivantes y por lo tanto autopolimerizables
ademas de fotopolimerizables.?

Los adhesivos autograbantes estdn compuestos de un primer acido que al
aplicarse en la dentina tallada disuelve el barrillo dentinario y graba la dentina e

impregna de resina al mismo tiempo , creando una capa hibrida de 1-1,5mm.?

Eliminando el problema de decidir entre dejar la dentina seca, humeda, o
empapada. Estos adhesivos se aplican siempre sobre la dentina seca y no

grabada.?

En este sistema no hay riesgo de producir el colapso de las fibras de colageno, ni
el relleno incompleto de la zona desmineralizada, porque se impregna a la vez que
se descalcifica.

Son mucho menos vulnerables a errores en la técnica de aplicacion.?

Tiene por inconveniente no eliminar por completo la capa de barrillo dentinario y

por lo tanto no es posible desinfectar tan bien la superficie de la dentina.?

Los adhesivos autograbantes son los que mejor se unen a la dentina profunda.®

Hay diferentes grupos de adhesivos autograbantes:

* El grupo de los adhesivos que actian como autograbantes gracias a la acidez de

las resinas hidrofilicas de imprimacion:

El MDP (10-metacriloxidecil dihidrégeno fosfato )
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El Phenil-P (2-metacriloxietil phenyl hidrogeno fosfato). %°

* El grupo de los adhesivos que incluyen en su composicion acidos puros
tradicionales, el maléico, el poliacrilico etc. Y resinas hidrofilicas normales,
mezcladas entre si, en este grupo se trata mas eficazmente el esmalte ya que

acidifican los primers hasta un pH de 1.%°

CEMENTOS AUTOADHESIVOS ( AUTOACONDICIONANTES)

Son cementos de resina universal autoadhesivo de polimerizacion dual, no

necesita adhesivo previo o acondicionador en la estructura dentaria. 323

Su avanzada tecnologia permite la unién de la restauracion con la misma calidad

que el proceso de adhesién de pasos mltiples.®

Este cemento tiene una gran impermeabilidad por lo que generalmente no se

requiere el uso de un dique de hule.

De alta estabilidad dimensional que le proporciona minima expansion asi como

una baja absorcién de agua o solubilidad.*

Este cemento tiene el manejo sencillo de los cementos convencionales con las
excelentes propiedades mecanicas, buena adhesion y estética de los cementos de

resina.*®
60



Los cementos de resina autoadhesivos contienen metacrilatos multifuncionales

de Acido fosférico que reaccionan con la hidroxiapatita del tejido duro del diente.

El cemento autoadhesivo universal de resina es un mondmero completamente
nuevo, con tecnologia de relleno e iniciadores diferentes a los sistemas anteriores,

Este cemento es de curado dual 2

NUEVOS MONOMEROS
La auto adhesion la genera los (meta) acrilatos fosforilados.

Con el sistema de mondémeros y mondémeros multi-funcionales se obtiene
caracteristicas como alta estética, baja expansion y buenas propiedades

mecanicas. %% 36 %7

Tienen por lo menos dos grupos de acido fosforico y un minimo de dos unidades
de union doble C=C- por molécula, esto brinda una alta reactividad y un alto
grado de unién cruzada de la matriz (reticulacién), que genera excelentes
propiedades mecanicas, una unién adhesiva sin tratamiento previo e incrementa la

estabilidad a largo plazo del sistema.** 3

TECNOLOGIA DE RELLENO

La reaccioén de las funciones acidicas con las moléculas basicas de relleno
originan el aumento deseado del valor del pH y a la liberacion de iones de flior sin

la adicidn de sales solubles de fluoruro.
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Para mantener la estabilidad a largo plazo de un sistema inicialmente &cido, el pH
debe incrementarse hasta alcanzar un nivel neutral durante la polimerizacion, de lo
contrario el resultado seria un proceso hidrolitico continuo. Se logra la

neutralizacion al adoptar un procedimiento de la tecnologia del ionédmero de vidrio.

SISTEMA INICIADOR

La mayoria de los sistemas iniciadores responsables por el polimerizado quimico

se basan en aminas basicas, pero tienen incompatibilidades con un medio &cido.*?

En el cemento autoadhesivo de curado dual, tiene un sistema iniciador
completamente nuevo que funciona confiablemente tanto en la polimerizaciéon

quimica como en la polimerizacién por luz.

REACCIONES DE POLIMERIZACION Y ADHESION A LA ESTRUCTURA
DENTARIA

La reaccion de polimerizacion predominante es la reaccién de polimerizacién de
radicales, esta reaccion es responsable de la eficiencia en las propiedades
mecanicas y provee una alta estabilidad dimensional.

El polimerizado puede ser iniciado ya sea por luz o por un sistema redox.

Los monomeros especiales proporcionan un alto grado de reticulacion y un alto
peso molecular de los polimetros. Dando por resultado baja solubilidad, baja

expansion y la alta biocompatibilidad. **
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Toma lugar una reaccion con las sales basicas y la apatita de la estructura dental
a través de los grupos funcionales modificados por el &cido fosférico en la misma

molécula.

En esta neutralizacibn se produce agua. Este paso contribuye al proceso
hidrofilico y por lo tanto a una buena adaptacion del cemento a la estructura
dentaria, observandose asimismo tolerancia a la humedad, la cual resulta benéfica

en aplicaciones subgingivales en los trabajos rutinarios de una consulta dental.

Algunos estudios sugieren que los cementos de resina autoadhesivos tienen una
capacidad limitada para difundir y descalcificar la dentina subyacente en forma
efectiva.

Algunas de las razones de esta limitacién son:
1) alta viscosidad, que puede aumentar después de la reaccién acido — base.

2) un efecto de neutralizacién que puede ocurrir durante el fraguado resultando en
la liberacion de agua y de relleno alcalino, aumentando el nivel de pH y el

amortiguamiento de los componentes de la capa del lodo dentinario.>®

El RelyX Unicem proporciona la fuerza de adhesion necesaria  para resistir el

estrés generado por su contraccion en la polimerizacion .

La fuerza de adhesion dependera de la capacidad adhesiva de los diferentes

substratos dentales.®’
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PREPARACION DEL LECHO PARA EL POSTE

En preparacion del lecho para el poste se elimina la gutapercha de los tercios
medio y coronal del conducto radicular, eliminando los restos de cemento
endodontico y/o gutapercha de las paredes de los conductos antes de cementar el
poste, para lograr mejor adhesion del sistemas adhesivos amelo dentinarios a

las paredes de los conductos radiculares.>®

Cantatore y cols, afirman que los cementos endododnticos que contienen eugenol
parecen interferir con la polimerizacion del adhesivo dentinario, reduciendo su

eficacia y afirman que es suficiente eliminar el espesor de dentina de menos de
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50 micras, correspondientes al grado de penetracion del material de obturacion
endodéntico en el interior de los tubulillos dentinarios y de los conductos laterales

para evitar cualquier problema relacionado con el eugenol.*

Se han propuesto dos técnicas para dejar paredes libres de residuos de
gutapercha y/o cemento endodéntico.®

Berutti propone utilizar la fresa calibrada para el lecho del perno antes de efectuar
la obturacién del conducto y no al final de la compactacion. El paso de la fresa en
el interior del conducto deposita sobre las paredes una capa de barrillo dentinario
que impedide, en la fase de la condensacion vertical, que la gutapercha y/o el
cemento obturen los tibulos dentinarios y los posibles conductos laterales.>®

Otros autores proponen un método que al momento de la obturacién endodontica,

se elige el cono de gutapercha y el poste ideal .*®

El cono de gutapercha revestido de cemento en la parte apical, se introduce con
precaucion en el interior del conducto para no contaminar con el cemento las

paredes coronales del conducto.®

El cono se secciona en el interior del conducto a la profundidad a la que sera
alojado el poste para la reconstruccién. Se procede a la condensacion vertical
del cono de gutapercha en el tercio apical y esto permite el cierre de los conductos
laterales y el sellado tridimensional del tercio apical. Se lleva acabo el relleno a
retro del conducto y la eliminacibn de la parte coronal donde se cementa

directamente el poste.®

El objetivo de este método en especifico es evitar rellenar con gutapercha y/o
cemento los tubulos dentinarios o los conductos laterales de la parte destinada

albergar el poste.®
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LIMPIEZA DE CONDUCTOS (HIPOCLORITO, EDTA)

El principal objetivo del tratamiento de endodoncia es lograr un canal limpio que
permite la obturacion tridimensional del sistema de conductos radiculares junto

con un sellado hermético.*®

Durante la instrumentacidon, se encuentra una capa de barrillo, que es una fina
capa que ocluye los orificios de los tubulos dentinarios y cubre la dentina

intertubular del canal radicular preparado.®

La capa de barrillo consiste en sustancias organicas e inorganicas que incluyen
fragmentos de los procesos odontoblasticos, microorganismos, y los materiales

necréticos.*®

Es una capa superficial de la pared del canal, es decir, aproximadamente 1 a 2
micras de espesor y una capa mas profunda envasados en los tubulos dentinarios

a una profundidad de 40 micrones.*®

La presencia de esta capa de barrillo impide la penetracién de la medicacion intra
conducto en las irregularidades del sistema del canal radicular y los tubulos
dentinarios y también evita la adaptacion completa de los materiales de obturacién
a la raiz preparada de la superficie del canal radicular.*

Algunos productos quimicos usados para eliminar la capa de barrillo dentinario:
EGTA 17% (Ethylene glycol tetraacetic acid)

EDTA 17% (Ethylene diamine tetraacetic acid) **
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Estas soluciones tienen un fuerte efecto desmineralizante, estos ensanchan las
aberturas de los tdbulos dentinarios, suavizan la dentina y eliminan la capa de

barrillo dentinario y de tapones barrillo en los orificios tubulares.®

Las sustancias irrigadoras actualmente usadas son :
*Hipoclorito Sodico al 5 % (NaOCL).

*Acido etilendiamino tetraacético al 10% (EDTA).>®

El Hipoclorito Sodico al 5% es el inico componente que elimina por completo a la

sustancia organica y tiene una potente accién bactericida.*

Estudios recientes han demostrado que el hipoclorito sédico calentado a unos 45-
50 © C es mas efectivo sobre la sustancia organica y reduce la deposicion de

barrillo dentinario.*®

El EDTA al 10% alternado con el NaOCL al 5% a 50° C parece en la actualidad la
mejor técnica para aprovechar al maximo la accion de las soluciones de

irrigacion.®

Esta asociacién permite al hipoclorito sédico penetrar en complejidad del sistema
de los conductos radiculares, en los conductos laterales y en los tubulos
dentinarios. Ademas el EDTA potencia el efecto bactericida del hipoclorito sédico
liberando oxigeno y creando una accién de efervescencia que facilita la

eliminacion de los dendritos.®®

El EDTA al 10% en asociacion con el NaOCL al 5% y a 50° C permiten obtener

superficies lisas en los conductos; por a mas concentracion resultan demasiado
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agresivas, creando superficies rugosas que no permiten una buena adaptacion de

la gutapercha.®

Algunos autores mencionan que el EDTA podria desnaturalizar las fibras
coldgenas de las paredes de los conductos, comprometiendo la adhesién del
perno de fibra.®®

Para lograr una mejor adhesion a las paredes de los conductos se usa las fresas
calibradas antes de cementar el perno, para exponer nueva dentina no

desnaturalizada.*®
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V.- MATERIALES Y METODOS

DISENO DEL ESTUDIO

Estudio Comparativo in vitro
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Estudio Abierto

Participacion del investigador: Experimental
Tiempo en que suceden los eventos: Prospectivo
Relacion que guardan entre si los datos: Transversal

Pruebas de diagndstico:

En este estudio se medira la fuerza de traccidbn que se necesita para dislocar un
poste de fibra de vidrio, cementado con diferentes técnicas de adhesion, en la

maquina universal marca Shimadzu Autigraph AGS_X Series.

POBLACION DEL ESTUDIO

Para llevar a cabo esta investigacion se recolectaron 60 dientes humanos, que

cumplian con los siguientes criterios de inclusién:

Premolares inferiores extraidos, monoradiculares y de un solo conducto.
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CRITERIOS DE SELECCION INCLUSION / EXCLUSION

Se establecieron los siguientes criterios para esta investigacion:

I. INCLUSION.

60 premolares inferiores monoradiculares y de un solo conducto.

Il. EXCLUSION.
Premolares con mas de un conducto.

Premolares con pérdida de integridad coronaria.

[Il. ELIMINACION.

Premolares que sufran accidentes durante su evaluacion.

MUESTRA (CALCULO DE LA MUESTRA)

CONSIDERACIONES
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Considerando que la muestra debe ser representativa del universo de donde es
elegida, debe reunir todas las condiciones o caracteristicas de dicha poblacion, de

manera que sea lo mas pequefa posible sin sacrificar exactitud ni precision.

La muestra que fue aplicada para el desarrollo del presente proyecto debe
reproducir la caracteristicas del universo, por ello se determinara cuantos
elementos se deben incluir en la muestra y hasta que punto pueden generalizarse
a la poblacion. Ambas caracteristicas convergen en la exactitud y precision para
evitar incurrir en errores al momento de obtener los resultados y realizar inferencia

con ellos.

La muestra que fue desarrollada se disefi6 de manera tal que se ubique dentro de
los limites permitidos de error, asi como en proporciones establecidas por la

estadistica para la confiabilidad de su estimacion.

El célculo que se aplicé dependié de algunos elementos como la amplitud del
universo, si éste es o no infinito, del nivel de confianza elegido, del error de
estimacion, de la proporcion que se encuentran en el universo las caracteristicas

estudiadas (valor p) y de la ausencia de distorsion.
Determinacion del tamafio de la muestra

Considerando que la variable a evaluar es la fuerza de traccion (Newton) a la que
seran sometidas las piezas tratadas con endodoncia utilizando dos diferentes
postes y tres diferentes cementos, es decir, que involucra una variable del tipo
cualitativo nominal y tomando en cuenta que la poblacién de pacientes es un
universo infinito, la identificacion del valor final se estimara bajo la observacién de

la siguiente formula:

z° pqg
n=

e’
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Donde:

N= Tamario de la poblacion

n= ndmero buscado de elementos de la muestra

z= nivel de confiabilidad elegido 1-a

p= Proporcion de piezas en las que se dislocara el poste
g= Proporcion de piezas en las que no se dislocara el poste

e= error de estimacion permitido

Los valores observados que seran integrados a la estimacion de ésta formula son:
z=1.96 (Para 95% de Confiabilidad)

p=66.6%

gq=33.3%

e=12%

Sustituyendo los valores anteriores la estimacién quedaria conformada de la

siguiente manera:

e (1.96)°(0.666)(0.333)

j n=359.86 =60
(0.12)°
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Por lo tanto la muestra estara conformada por un total de 60 piezas tratadas

endodonticamente y distribuidas en los siguientes grupos:

10 Piezas con Poste RelyX ' FiberPost con sistema de adhesiéon de GRABADO
ACIDO.

10 Piezas con Poste RelyX™ FiberPost con sistema de adhesiéon de
AUTOGRABADO.

10 Piezas con Poste RelyX" FiberPost con cemento AUTOADHESIVO.

10 Piezas con Poste FRC Postec® Plus Ivoclar con sistema de adhesiéon de
GRABADO ACIDO.

10 Piezas con Poste FRC Postec® Plus Ivoclar con sistema de adhesién
AUTOGRABADO.

10 Piezas con Poste FRC Postec® Plus Ivoclar con cemento AUTOADHESIVO.
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VARIABLES DEPENDIENTES E INDEPENDIENTES

VARIABLE DEPENDIENTE: Fuerza de Adhesion.
DEFINICION CONCEPTUAL:

La adhesion es la propiedad de la materia por la cual se unen dos superficies de
sustancias iguales o diferentes cuando entran en contacto y se mantienen juntas

por fuerzas intermoleculares.?

Fendmeno por el cual dos superficies colocadas en contacto se mantienen unidas
por fuerzas de atraccion establecidas entre sus moléculas // unidon quimica o

mecéanica entre materiales mediante un adhesivo. Dicc. Salvat.
DEFINICION OPERACIONAL.
Se hizo una escala de medicidon cuantitativa continua en Newtons.

Utilizando la méquina universal de 1 tonelada, para hacer fuerza de traccion entre
los postes de fibra de vidrio y los premolares , los cuales se mantenian unidos

entre si por 3 diferentes mecanismos de adhesion.

La fuerza que se aplicé fue de Okg hasta la cantidad de fuerza necesaria para

producir dislocacion de los postes.

VARIABLE INDEPENDIENTE: Postes
Escala de medicién nominal.
* FRC Postec® Plus Ivoclar Vivadent.

* RelyX" FiberPost 3M ESPE .
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DEFINICION CONCEPTUAL: Poste metélico o de fibra que se ajusta al conducto
radicular preparado de un diente natural que previamente ha sido con tratado con
endodoncia; La porcion que sobresale del resto radicular permite la elaboracion

sobre ella de la restauracion coronal.

DEFICICION OPERACIONAL: Poste de fibra de vidrio de morfologia cénica en
apical y cilindrica en coronal, que se ajusta al conducto radicular de un diente

endodonciado.

Escala cualitativa normal.

SISTEMAS DE MECANISMOS DE ADHESION

1.-Sistema adhesivos convencionales, (adhesivos de grabado acido o ( grabado
total).

2- Sistemas adhesivos de autograbado. (libres de grabado acido)

3.- Sistemas de cemento autoadhesivo.
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ANALISIS ESTADISTICO
En este trabajo se realizo:
» Una estadistica descriptiva (media aritmética, desviacion estandar y porcentajes).

» Una estadistica analitica. Se realizo la prueba de Andlisis de Varianza (ANOVA)

para medir la variabilidad

Los grupos de estudio estuvieron conformados segun el poste y el cemento
empleado,

En los grupos 1, 2 y 3 se uso el poste RelyX Fiberpost

o grupo 1, se uso el cemento Multicore Flow + adhesivo excite DSC
o grupo 2, se uso el cemento RelyX Arc + adhesivo Adper prompt L-Pop

o grupo 3, se uso el cemento RelyX Unicem.

En los grupos 4, 5y 6 se uso el poste FRC-Postec-Plus

o grupo 4 se uso el cemento Multicore Flow+ adhesivo excite DSC.
o grupo 5 se uso el cemento RelyX Arc + adhesivo Adper prompt L-Pop

o grupo 6 se uso el cemento RelyX Unicem.

TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS.

Ver anexos de tablas 1, 2, 3, 4, 5, 6.
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PROCEDIMEINTOS. (PREPARACION DE MUESTRAS).

METODOLOGIA

1.- Se recolectaron 60 dientes humanos, que cumplian con los siguientes criterios

de inclusién:

Premolares inferiores extraidos , monoradiculares y de un solo conducto.

Los especimenes se fueron recolectando en botes de plastico con suero fisioldgico
asignandole un niumero de muestra.

2.- Se tomaron radiografias digitales periapicales, para analizar las caracteristicas
del conducto, bucolingualmente y mesiodistalmente.

3.- Se realizaron los tratamientos de endodoncia en el Posgrado de Endodoncia
de la U.A.N.L. por la Dra. ldalia Rodriguez Delgado, bajo las mismas condiciones

todos los especimenes.
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| ESTUDIO COMPARATIVO IN VITRO SOBRE LA FUERZA DE ADHESION ENTRE DOS 2011
SISTEMAS DE POSTES CEMENTADOS CON DIFERENTES TECNICAS ADHESIVAS

* TREPANACION:
Con fresa de carburo, bola #4 de tallo largo.

Se utilizaron fresas Gates Gliden  #2y3 para realizar un acceso en
linea recta.

* CAVOMETRIA:
Llego al ras del foramen y se quité 1mm.

Utilizo lima #15 instrumento Flex-R para establecer la longitud de trabajo en cada

conducto.

* IRRIGACION:

Entre lima y lima con Hipoclorito de Sodio al 2.5%.
* RETROCESO:

1mm menos, con cada lima que se cambio.

Lima master apical #50, posteriormente se realiz6 el retroceso 1mm menos , con 3

limas mas.

4 .- Prueba de cono, se usaron conos #50.
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5.- Obturacion del conducto utilizando la técnica de fuerzas balanceadas, la

condensacion se hizo vertical y lateral.

El conducto radicular se obturé con gutapercha fine-fine Hygenic y cemento a

base de resina Ah plus Dentsply.
6.- Se recortaron los excedentes.

7.- Terminado el tratamiento de endodoncia, se sell6 el sitio de trepanacién con
resina fluida TetricN flow ivoclar Vivadent, sin grabar con acido Yy se depositaron

de nuevo en un frasco que contenia suero fisiologico.
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Las muestras se dividieron aleatoriamente en 2 grupos de 30 c/u para usar postes

de fibra de vidrio de diferente marca comercial:
* FRC Postec plus Ivoclar Vivadent. (tamafiol 1.5mm coronal / 0.8mm apical)
* RelyX fiberpost 3M ESPE (tamafio2 1.6mm coronal / 0.8mm apical)

Ambos grupos se dividieron aleatoriamente a su vez en 3 subgrupos de 10

premolares cada uno.

Pl

Y ; |I|I||I||IIH|‘
| 18! l‘| |

e Wi
"‘h:f:.'.'.n'.\""'

Para estandarizar los especimenes se cortaron los premolares a baja velocidad
con un disco de diamante a 15 mm del 4pice, para asegurar 1mm de distancia al
sellado del cono en el apice , 4 mm indicados de obturacion del conducto, y 10

mm de medida estandar de la longitud del cementado del poste.
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Los 60 postes fueron cementados por un solo operador.

En cada subgrupo se usaron diferentes técnicas de adhesion y se siguié paso a
paso las instrucciones del fabricante.

El protocolo para desobturar los conductos fue el mismo para los 60 especimenes.
1.-preparacion del espacio para el poste:
-Inicio con fresa Gates Glidden #2.
-Fresa Peeso#2y 3.
-Fresa del sistema FRC Postec #1, para los postes de Ivoclar vivadent
(Schaan Liechtenstein)
-Fresa del sistema RelyX Fiberpost # 2 para los postes de 3M. (Seefield Germany)
-Se desobtur6 el conducto a 4 mm del apice.
- Se enjuagd con hipoclorito de sodio al 2.5%
-Se enjuagd con suero fisioldgico.
-Se seca el conducto con puntas absorbentes de papel HYGENIC
(Colthéne/Whaldent. Inc. Cuyahoga Falls, OH. USA.)

- Prueba de ajuste del poste.
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En la cementacion de los postes se siguid las instrucciones del fabricante, en cada

técnica.
* Técnica de Adhesivo de GRABADO CON ACIDO (GRABADO TOTAL).
Se usoO: Cemento Multicore Flow (de Ivoclar Vivadent Schaan Liechtenstein)

Adhesivo Excite DSC (de Ivoclar Vivadent Schaan Liechtenstein )

-Se coloc6 acido grabador Ac. Fosférico al 35% Ultra Etch ( Ultradent Products

Inc.), Por 15 segundos.

-Se enjuago con suero fisioldgico.

-Se secO con aire de la jeringa triple.

-Se aplico silano Monobond -S (Ivoclar Vivadent) por 60 segundos.
- Se sec6 con aire de la jeringa triple.

-Se colocd Excite DSC con el pincel aplicador pincelando por 10 segundos las

paredes del conducto.
- Se sec6 con aire de la jeringa triple.

-La mezcla del MultiCore Flow Ivoclar Vivadent se hizo con la punta de

automezcla “Mixing Tip”.
-Se llevo el cemento al conducto con la punta para conductos “Intra Oral Tip”.

- Se asento el poste en el conducto.
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-Se polimerizo por 60 segundos con la lampara Bluephase LED de 8 W.

110mW/cm2- Ivoclar Vivadent

* Técnica de Adhesivo DE AUTO GRABADO.
Se uso: cemento RelyX ARC de 3M ESPE (Seefield Germany)

Adhesivo Adper Prompt L Pop 3M ESPE (Seefield Germany)

- El Adhesivo Adper Prompt L Pop se activo presionando el compartimento rosa,
- Después este se dobla sobre el compartimento amarillo y se presiona de nuevo
- Se gira el pincel aplicador 5 veces para mezclar el adhesivo .

- Con el pincel se frota en el interior del conducto por 15 segundos .

- Se seca con aire de la jeringa triple.

- Se aplica una segunda capa de adhesivo por 15 segundos, se seca con aire de

la jeringa triple.
- El cemento RelyX ARC se proporciondé con el cliker sobre una loseta de papel.

- Se mezclo el reactor con la base por 10 seg. Con una espatula plastica y se

llevé al conducto con un Iéntulo
- Se asento el poste en el conducto haciendo presion.
- Se retiraron los excedentes del cemento con un microbrush.

- Se fotocurd por 40 segundos con la lampara Bluephase LED de 8 W. 1100
mW/cm2- Ivoclar Vivadent
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* Técnica de CEMENTO AUTOADHESIVO.
Se us0: Cemento RelyX Unicem aplicap 3M ESPE (Seefield Germany)
- El poste se limpia con alcohol etilico desnaturalizado70° GL
- El conducto se limpia con hipoclorito de sodio al 2.5%
- Se seca el conducto con puntas absorbentes de papel HYGENIC.

(Colthéne/Whaldent. Inc. Cuyahoga Falls, OH. USA.)

- Se preparé el cemento RelyX Unicem colocandolo en el aditamento
activador de capsula manteniendo presion de 2 a 4 segundos.

- La capsula del cemento se mezcl6 15 segundos en el amalgamador Wig L Bug
Crescent, Dentsply ELGIN IL USA.

- Se retira del amalgamador y se coloca la punta “Elongation Tip” hasta escuchar

el click de asentamiento.
- Se coloca la capsula en Aplicador metalico.

- La punta “Elongation Tip “se coloca en el fondo de la preparacion para el poste y

se comienza a inyectar el cemento de adentro hacia fuera del conducto.
- Se asienta el poste en el conducto haciendo presion.
- Se retiraron los excedentes de cemento con un microbrush.
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- Se fotocurd por 40 segundos; con la lampara Bluephase LED de 8 W. 1100

mW/cm2- Ivoclar Vivadent .

Después de cementar los postes, se conservaron en un medio acuoso a 37°C.

AL

Se procedié a sembrar los premolares en acrilico de fraguado rapido Nic tone

mdc (Zapopan Jalisco) en moldes prefabricados de acero inoxidable.

Se estandarizaron estableciendo una direccion vertical del poste cementado,

con la ayuda de un paralelometro Ney (Bloomfield, Connecticut USA)
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Sembrados los dientes en el acrilico los especimenes se conservaron en un medio

acuoso a 37°C, por 48 hrs, hasta el dia de la prueba de traccion.

Las pruebas de Traccion se realizaron en el PIIT Parque de Investigacion e
Innovacion Tecnologica en Apodaca NL., En el edificio “Incubadora de

Nanotecnologia “

Se utilizo una maquina Universal de 1 tonelada marca Shimadzu Autograph AGS-

X Series (Kyoto Japén)

La configuracion de la maquina y la programacién para la prueba de traccion de
los postes fue realizada por la Dra. Fatima Pérez Rodriguez (Doctora en

Polimeros), responsable operativo de la Incubadora de Nanotecnologia.

La maquina fue operada por Rodrigo Antonio Canteras Saavedra, estudiante de 8°
tetramestre de la carrera Ingeniero Quimico de la UR.
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La velocidad de la prueba se establecié a 1mm por min.

La Fuerza de traccion se hizo en Kgf / mm2. Y posteriormente se hizo la

conversion a Newtons.
1kgf=9,8N

Conversion de unidades de fuerza

Kg-Fuerza, Dynas |Joules/metros| KNewtons| Mewtons Lb-Fuerza

980665 9.80665 0.00981 9.80665 2.20462

Los resultados fueron recogidos en las hojas de captura, ademas de ser

registrados y archivados en la computadora de la maquina.

(Ver anexos tablas 1, 2, 3, 4, 5y 6)
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VI.- RESULTADOS

Los grupos de estudio estuvieron conformados segun el poste y el cemento

empleado,
En los grupos 1, 2 y 3 se us6 el poste RelyX Fiberpost

o grupo 1, se usé el cemento Multicore Flow + adhesivo excite DSC
o grupo 2, se uso el cemento RelyX ARC + adhesivo Adper promt L-Pop

o grupo 3, se uso el cemento RelyX Unicem.

En los grupos 4, 5y 6 se uso el poste FRC-Postec-Plus

o grupo 4 se uso el cemento Multicore Flow+ adhesivo excite DSC.
o grupo 5 se uso el cemento RelyX ARC + adhesivo Adper prompt L-Pop

o grupo 6 se uso el cemento RelyX Unicem.

LOS RESULTADOS OBTENIDOS POR GRUPO DE EXPERIMENTAL SON:

La media de mayor a menor:

gpo.

(2)-RelyX ARC + Adper prompt L pop con poste RelyX Fiberpost......... 234.58N
(3)-RelyX Unicem con poste RelyX Fiberpost ...........cccoovviiiiiinnnn. 216.17N
(6)-RelyX Unicem con poste FRC Postec ...........ccoovviiiiiiiiiin, 186.27N
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(1)-MultiCore Flow + Excite DSC con poste RelyX Fiberpost................ 165.66N
(4)-MultiCore Flow + Excite DSC con poste FRC Postec .................... 164.75N

(5)-RelyX ARC + Adper prompt L pop con poste FRC Postec............... 154.55N

Por rangos de distribucion se observo:
El rango mayor lo presento:
1° Grupo 3 RelyX Unicem con RelyX Fiberpost con ........................ 442.80 N

2° Grupo 2 RelyX ARC + Adper prompt L pop con RelyX Fiberpost ..... 301.21N

Los rangos menores fueron:
5° Grupo 4 MultiCore Flow + Excite DSC con FRC Postec............ ..... 94.03 N

6° Grupo 5 con RelyX ARC + Adper prompt L pop con FRC Postec....112.42 N

Las desviaciones estandar de cada grupo:
El grupo 3 presentala mayor Con ..o, 80.01 N

El grupo 4 la mas pequena Con .........ooeiiiiiii i 30.27 N
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Tabla 1

Tabla 1
Estadistica descriptiva segin el grupo experimental
Valores expresados en Newtons, Junio de 2011

Grupo n Media :{:r:; Mediana r:i?:::i“ Varianza | Rango Mimn Max e
LI LS
Grupo 1 10| 166.38 | 16.82 165.66 53.20 2830.29 | 158.49% 79.93 23842 12833  204.44
Grupo 2 10| 233.76  13.22 234.58 41.79 1746.56  114.01 187.20 301.21 20386 263.66
Grugo 3 10| 233.95 | 25.30 216.17 80.01 a402.22 | 2B3.81 15899  442.80  176.71 | 251.18
Grugo 4 10 | 162.63  9.57% 164.75 30.27 916.13 94.03 11468 208.71 | 14098 184.28
Grugo 5 10| 157.70  10.58 154.55 33.47 1120010 | 11242 10220  214.63 | 133.76 | 181.64
Grupo 6 10 | 180.71  11.70 186.27 36.99 1368.28  115.79 12334  239.13 | 154.25  207.17

TEST DE NORMALIDAD DE SHAPIRO-WILK Y TEST DE HOMOGENEIDAD DE
VARIANZAS SEGUN EL GRUPO EXPERIMENTAL.

P> 0.05 Se acepta la hipétesis nula de normalidad, las variables presentan una

distribuciéon normal
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p>0.05 No se rechaza la hipotesis de homogeneidad, por lo tanto se asegura con

un 95% de confiabilidad que las muestras son estadisticamente homogéneas.

Tabla 2

Tabla 2

Test de Normalidad de Shapiro-Wilk y Test de Homogeneidad de Varianzas segln el grupo

experimental, Junio de 2011

Grupo
1

L« TR Y, B R VLR S

Nivel

1.247

Grafico 1
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ANALISIS DE VARIANZA SEGUN EL GRUPO EXPERIMENTAL. VALORES
EXPRESADOS EN NEWTONS

p<0.01 Se rechaza hipétesis nula, por lo tanto se asegura con un 95% de

confiabilidad que existe diferencia significativa entre las varianzas de los grupos.

Tabla 3 Tabla 3

Andlisis de Varianza segun el grupo experimental. Valores expresados en Newtons, Jlunio de

2011
Suma de Grados de Media
Cuadrados Libertad Cuadrada F Sig.
Entre Grupos 62786.64 5 12557.328 5.238 001
Dentro de Grupos 1259452.24 54 2397.264
Total 192238.88 55

p=0.01 Se rechaza hipdtesis nula, por lo tanto se asegura con un 95% de confiabilidad gue existe
diferencia significativa entre las varianzas de los grupos

PRUEBA DE COMPARACION MULTIPLE DE SCHEFFE (POST-TEST) PARA
GRUPOS EXPERIMENTALES. VALORES EXPRESADOS EN NEWTONS

p<0.05 Se asegura con un 95% de confiabilidad que existe diferencia

estadisticamente significativa entre los grupos 2-5y 3-5

Tabla 4
Tabla 4 Prueba de comparacion muiltiple de Scheffe (post-test] para grupos experimentales. Valores
expresados en Mewtons, Junio de 2011

Sig.
crupo 1 2 3 4 5 & 94
1 111 109 1.000 899 994
2 111 1.000 078 .048 334
3 109 1.000 077 047 .330
4 1.000 078 077 1.000 983
5 959 .048 047 1.000 952 |



Se determina con un 95% de confiabilidad estadistica que son significativamente
mayores los resultados obtenidos en el grupo 2 con respecto al grupo 5, asi como
el promedio del grupo 3 con respecto al grupo 5. Dichos andlisis ubica con

mejores resultados a las muestras de los grupos 2y 3

ESTADISTICA DESCRIPTIVA SEGUN EL TIPO DE CEMENTO VALORES
EXPRESADOS EN NEWTONS

LOS RESULTADOS POR CEMENTOS LA MEDIA FUE:

RelyX Unicem (autoacondicionante ).............cccooiiiiiiiiiiiiiiiiiieeea, 207.33N
RelyX ARC + Adper prompt L Pop (autograbado).............c.coceieiiiiiinnn.e. 195.73N
MultiCore Flow + Excite DSC (grabado acido ).............coooiiiiiiiiiinnnn. 164.51N

En el rango de distribucién presentado se observo:

El rango mayor fue para el cemento RelyX Unicem (cemento autoacondicionante)
con una amplitud de 319.45 N

El rango menor fue el grupo de piezas tratadas con el cemento MultiCore Flow

(grabado acido) con una amplitud de rango de 158.49 N.

Estadistica descriptiva segin el tipo de cemento

Walores expresados en Newtons, Junio de 2011

e Desviacié ICy apn0s
Cemento n  Media O Mediana BSVIACION | \arianza Rango Min Mdx
tipico estandar

L LS

Multicara " 164 51 g 43 144 76 A?17 17TE 33 18 A9 74 g3 13I8 A7 0 144 FT | 184 94



ANALISIS DE VARIANZAS SEGUN EL TIPO DE CEMENTO. VALORES
EXPRESADOS EN NEWTONS

p<0.01 Se rechaza hipoétesis nula, por lo tanto se asegura con un 95% de

confiabilidad que existe diferencia significativa entre las varianzas de los grupos

Tabla 6

Sig.

047

Tabla 6
Andlisis de Varianzas segin el tipo de cemento. Valores expresados en Newtons, Junio de
2011

Suma de Grados de Media

Cuadrados Libertad Cuadrada F
Entre Grupos

19619.43 2 9809.714 3.235
Dentro de Grupos

172619.46 57 3028.412
Total

192238.88 59

p<0.01 Se rechaza hipotesis nula, por lo tanto se asegura con un 95% de confiabilidad que

existe diferencia significativa entre las varianzas de los grupos

PRUEBA DE COMPARACION MULTIPLE DE SCHEFFE (POST-TEST) PARA
CEMENTOS. VALORES EXPRESADOS EN NEWTONS

p<0.05 Se asegura con un 95%

de confiabilidad que existe diferencia

estadisticamente significativa entre los resultados del cemento Multicore Flow y el

Rely X Unicem

Tabla 7
Prueba de comparacion multiple de Scheffe (post-test) para cementos. Valores expresados en
Newtons, Junio de 2011

Sig.
ru
k; pa Multicore Relay Relay
Flow X Arc X Unicem

Multicore Flow 209 050
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Tabla 7

PRUEBA T DE DIFERENCIA DE MEDIAS SEGUN EL TIPO DE POSTE
EMPLEADO VALORES EXPRESADOS EN NEWTONS

El resultado segun el poste empleado la media fue:
RelyX Fiberpost. ... 211.36
FRC POStEC. ... 167.01

Lo que representa una diferencia significativa entre ambos sistemas de postes.

p<0.05 Se asegura con un 95% de confiabilidad que existe diferencia

estadisticamente significativa entre los resultados de los postes

El intervalo de confianza de la poblacién quedé definido en 186.44 < u < 236.28 N
para los postes RelyX Fiberpost y de 154.31< u < 179.72 N para las piezas con
postes FRC-Postec-Plus

Tabla 8
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Tabla 8

Prueba t de diferencia de medias segun el tipo de poste empleado

Valores expresados en Mewtons, Junio de 2011

1€ 02095
| Error Desviacidm
Poste n  Meadia Med Var Range  Min Max P
tipico estdndar
LI L5
Relay X . N - .
' 30| 21136 | 1218 208.10 66.74 4453.76 3152 87 75.93 442 80 | 18644 | 23628
fiberpost
0.002
FRC-
| 167.01 B.21 164.75 34.03 1157.75 13692 10220 @ 239.13 | 15431 @ 178.72
Postec-Plus

p<0.05 5e asegura con un 95% de confiabilidad que existe diferencia estadisticamente significativa
entre los resultados de los postes

Conclusiones Estadisticas

1. Las variables

evaluadas

presentan

una distribucion

estadisticamente homogénea entre los 6 grupos de estudio.

normal vy

2. Se observo diferencia significativa entre las varianzas de los grupos.

Existio diferencia entre los resultados del grupo 5 con respecto los grupos 2
y 3 quienes presentaron los mejores resultados.

Se observo diferencia entre las varianzas de los cementos ubicandose con
los valores mas altos al RelyX Unicem.

Se determiné diferencia significativa entre los resultados de los postes

ubicandose con los valores mas altos al sistema RelyX Fiberpost.
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VII.-DISCUSION

Los postes se unen a las paredes del conducto radicular por medio de un cemento
de resina y un agente de adhesién, sin embargo la adhesion de los conductos
radiculares es, probablemente la situacion clinica mas problematica en el uso de

modernos sistemas adhesivos esmalte-dentina.

Las pruebas usadas para la evaluacién de los pernos de fibra in vitro son variadas
y estas nos proporcionan informacién acerca de las propiedades mecanicas de

los postes , lo que nos permite visualizar los resultados clinicos .

Para este estudido in vitro se realizaron pruebas de traccion, midiendo y
comparando las diferentes fuerzas maximas  empleadas hasta producir

dislocacion de los postes de fibra de vidrio del conducto radicular .
Se eligieron tres mecanismos de adhesion para la dentina radicular:

1. Grabado acido (grabado total).

2. Adhesivo de autograbado.
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3. Un cemento autoacondicionante,

Asi como dos sistemas de postes de fibra de vidrio,

1. FRC Postec (Ivoclar Vivadent).
2. RelyX Fiberpost (3M ESPE).

Los resultados obtenidos en las pruebas mostraron que hubo diferencias
significativas en las fuerzas de traccion necesarias para dislocar los postes de
fibra de vidrio entre los dos sistemas de postes RelyX Fiberpost y el FRC postec,
asi como entre los diferentes mecanismo de adhesion: grabado &acido,
autograbado y el cemento autoacondicionante. Con una diferencia

estadisticamente significativa de P= 0.001

Los mejores resultados los tuvo RelyX Fiberpost (3MESPE), con una media de
211.36 N, en contraste con FRC Postec(lvoclar Vivadent),con una media de

167.01N. Con una diferencia estadisticamente significativa de P=0.002

Un dato que se observd, al hacer el espacio para los postes en el conducto con
las fresas de cada sistema y al probar el poste de fibra en el conducto, se sintié un
mejor ajuste de los postes del sistema RelyX Fiberpost (3M ESPE) ofreciendo
retencion aun sin el cemento, esto puede deberse a la diferencia en el didmetro
del poste, 1.5mm a 0.8mm los Ivoclar, contra 1.6mm a 0.8mm los 3M, estos datos

deberan ser evaluados en futuros estudios.

Los resultados obtenidos por W. Kelsey y cols.'® en el 2006, con el sistema de

grabado acido: una media de 196.07 N en postes de fibra Para Post y una media
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de 96.88 N con postes de fibra Fibre Kleer, los cuales son similares a los que

obtuvimos en el presente estudio en donde la media fue de 164.51 N

Ellos usaron postes cilindricos, desobturaron 9mm dentro del conducto y
acondicionaron la superficie del poste con aire abrasivo con oxido de aluminio y
con CoJet. Otro punto de diferencia fue la velocidad de la traccion que ellos
usaron de 2Zmm/min. Ademas de que las muestras fueron preparadas por tres

operadores.*?

En el estudio de Garita Sanchez y cols.® en el 2008 , los resultados que
obtuvieron en los sistemas auto acondicionante fue una media de 152.31 N y en
el sistema de grabado &cido la media fue 138.00 N y difieren de nuestro estudio
ya que los resultados que obtuvimos fueron mayores ; una media de 207.33N en
el sistema auto acondicionante, y una media de 164.51N para el sistema de

grabado acido.

Esto puede deberse a que la muestra de ellos fue de 30 especimenes y la
desobturacién que hicieron en el conducto fue de 9mm. No encontraron

diferencias estadisticamente significativas en su estudio.™®

En el trabajo de investigacién hecho por E.Teixeira y cols. en el 2006 con un
sistema de grabado acido tuvieron los siguientes resultados , una media de 202.8
Ny 202.1 N en dos diferentes postes anatbmicos y una media de 312.1N y 325.9
N en dos diferentes postes paralelos que contrastan con nuestros resultados ya

qgue la media que obtuvimos en el sistema de grabado acido fue de 164.51N.
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La diferencia en los resultados puede deberse a que ellos irrigaron los conductos
con hipoclorito de sodio 1%, seguido de EDTA al 17% el cual se dej6 en el

conducto por 3 minutos, después se irrigd con solucién salina .

La velocidad de la prueba que utilizaron fue de 20mm/minuto.**

En el trabajo hecho por Bonfante y cols en el 2007 ,en donde incluyen el mismo
cemento que nosotros usamos con el sistema autoadhesivo y a diferencia de

nosotros ellos lo usaron solo sin sistema de adhesion.

Los resultados que ellos obtuvieron fue una media de 502.1N que contrasta con

nuestro resultado en donde nuestra media para este cemento fué de 195.73 N

Estas diferencias pueden deberse a que la preparacion que ellos hicieron en el

conducto fue de 10mm .
El poste se limpio con alcohol y se colocé silano por 1 min.

Las pruebas se hicieron a una velocidad de 0.5mm /minuto. No especifican la

capacidad de la maquina universal.*®

En el estudio de Giachetti y cols; en 2004 usaron el sistemas adhesivos de auto
grabado y obtuvieron una media de 301.4 N , este resultado es diferente al nuestro

gue la media fue mas baja, 195.73N .
Las diferencias entre ambos estudios son:

Ellos usaron 40 dientes divididos en 2 grupos de 20, la preparacion de poste fue

de 9mm.

Y no encontraron diferencia significativa entre los 2 grupos.*’

103



En el presente estudio obtuvimos diferencias significativas en nuestros resultados.
* Resultados que se obtuvieron segun el grupo experimental ( entre los 6 grupos).
* Resultados segun el Tipo de cemento ( Mecanismo de Adhesion ).

* Resultados segun el Tipo de Poste usado.

El Test de Normalidad de Shapiro-Wilk, y el Test de Homogeneidad de Varianza.
Aseguran un 95% de confiabilidad de que las muestras son estadisticamente

homogéneas.

El Analisis de Varianza y la Prueba de Comparacién multiple de Scheffe aseguran
un 95 % de confiabilidad que existe diferencia significativa entre las varianzas de

los grupos Y diferencia estadisticamente significativa entre grupos especificos.

Los resultados obtenidos en la técnica de grabado acido con los postes Ivoclar,
fueron los mas bajos en este estudio en comparaciéon con los otros mecanismos
de adhesion, es importante resaltar que se uso una fuerza extrema que
dificilmente va a suceder a nivel bucal. En este sistema, sus valores promedio los
hace tener un grado de confiabilidad para ser usados en boca en dientes que
tengan suficiente estructura dental remanente, sin embargo la técnica de grabado
acido requiere emplear mas pasos y por lo mismo mas tiempo en clinica y mas
cuidados a observar durante la manipulacién de esta técnica para asegurar buen

resultado final.
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VIII.-CONCLUSIONES

Dentro de las limitaciones de este estudio y en base a los resultados obtenidos

podemos citar las siguientes conclusiones:

1.- El sistema de postes RelyX Fiberpost (3M ESPE) tienen mayor retencion que el

sistema FRC Postec (lvocar Vivadent).
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2.- El cemento autoacondicionante tubo los mejores resultados en este estudio en
comparacién con los resultados obtenidos para los sistemas de autograbado y los

de grabado acido.

3.- Los sistemas de grabado &cido fueron los que tuvieron resultados mas bajos.
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IX.- PROPUESTA Y PERSPECTIVA A
FUTURO

En las restauraciones protésicas de dientes tratados con endodoncia se
recomienda observar bien las condiciones de carga funcional y parafuncional a las

gue sera sometida la restauracion final.
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Como una propuesta para complementar este estudio y poder entender mejor

estos nuevos sistemas adhesivos seria importante:

1. Analizar microscopicamente, sin cemento, el ajuste de ambos postes en el
lecho preparado con la fresa del sistema y ver la diferencia entre ambos

sistemas.

2. Hacer cortes microscopicos para observar el grosor del cemento a lo largo
del canal radicular y poder observar si microscépicamente hay diferencias

entre ambos sistemas, segun el fresado del conducto.

3. Observar microscopicamente la calidad y cantidad de la fibra entre ambos
sistemas de postes, y determinar porque un sistema es mas resistente que

el otro.

La evolucion de la tecnologia de los postes seguramente estara relacionada con la
nanotecnologia, la cual le puede brindar mas resistencia a la estructura del poste,

sin sacrificar sus cualidades fisicas y mecanicas.

El desarrollo de los cementos y sistemas adhesivos tiene un amplio camino, en la
investigacion, mejorando quimicamente su propiedad micromecéanica de adhesion

a la estructura de la dentina radicular.
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HOJA DE CAPTURA DE DATOS.

Hoja de vaciado y registro de las variables y parametros de medicion.

TABLA 1

TABLA 2

Formato de caplura de datos:

Universidad Auténoma de Nuevo Ledn
Facultad de Odontologla
Estudios de Posgrade.

\I‘%
Syt

Maestria en Odontelogia Restauradora)

Fecha: 19 ABRIL 2011

Resultados: Fuerza de fraccion KgfimmiZ.
Tabla # GRUPO 1

Poste: Relay X fiberpost
Cemento: Multicore Flow
Adnesivo: Excie DSC

# Diante K N
1" 16, D002 156.908
12 17. 7857 174.418
13 8. 15081 T9.9302
14 10. 8265 106472
15 14. 1683 138.944
16 18. 3156 179.617
17 24, 2631 237.940
18 24,3117 238416
19 . 7411 Ha.zar
20 14, 1019 138.282

Formale de caplura de datos:

Universidad Auténoma de Muevo Ledn
Facultad de Odontologia
Estudios de Posgrade.

R,
gyt

Maestria en Odentelegia Restauradora.

Fecha: 19 ABRIL 2011

Resultados: Fuerza de traccidn Hgfimma.
Tabla # GRUPO 2

Foste: Relay X Fiber post
Camenio: Relay X Arc
Adnesiva: Adper Prompt L Pop

# Diente Hgfimm2 N
1] 19. 4209 190.454
3z 20. 0976 197.090
k] 30. 7153 304.214
kL 19. 7143 193.331
35 25. 2010 247137
36 26, 6164 264.015
k1 19. 0895 187.204
38 29. 1948 286.303
W 25, 6800 251.835
40 22, 6403 222,025
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TABLA 3

TABLA 4

Formato de captura de datos:

Universidad Autdnoma de Muevo Ledn

{ "ié Facultad de Odontologia
X § Estudios de Posgrado.

Maestria en Odontologia Restauradora.

Resultados: Fuarza de traccidn Hgfimma.

Tabla # GRUPO 3

Poste: Relay X Fibar Post
Camento: Relay X Unicem

Fecha: 19 ABRIL 2011

Adhesivo:

# Diente Kgfimm2

5 16, 2120 158.985
52 22, 3444 21912
53 19. 5330 191.553
54 20. 6998 202.995
55 17.6427 173.016
56 22. GRE2 222495
57 45, 1526 442,798
58 26, 031 255.277
59 26. 5135 260.009
&0 1. 7418 213.214

Formato de captura de datos:

Universidad Auténoma de Muevo Ledn

é’ "% Faculiad de Gdontalogla
kL _5 Estudios de Posgrado.

Maestria en Odontolegia Restauradora.

Resultados: Fuerza de traccidn Kgfimmz.

Tabla # GRUPO 4

Poste: FRC-Postec-Flus
Cemento: Multicore Flow
Adhesiva: Excite DSC

Fecha: 19 ABRIL 2011

# Diente K N
1 11. 6039 114.678
2 18. 5086 182.390
3 16. 7409 164172
4 13. 3582 130998
5 13, D669 136.968
[ 14, 9273 146387
T 18, 2414 178.887
] 21. 2826 208.711
] 16, 8592 165.332
10 20. 1672 197.773
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TABLA 5

TABLA 6

Formate de captura de datos:

Universidad Autdénoma de Mueve Ledn

{ "%5 Facultad de Odontologia
. _g Estudios de Posgrade.

Maestria en Odontelogia Restauradora.

Fecha: 19 ABRIL 2011
Resultados: Fuerza de traccidn Kgfimmz.
Tabla # GRUPO 5
Foste: FRC-Postec-Flus
Cemento: Relay X Arc
Adnesivo: Adper Prompt L pop.
# Diente Kgfimma N
2 10. 4218 102.203
22 16, 9804 166.521
23 12, 2809 120.434
24 16. 3380 160.231
25 14, 9618 146.725
26 15 7723 154.673
Fai 15, 6367 153.344
28 20, 7851 203.832
il 15 7478 154.433
30 21, 8858 214.626

Formate de captura de datos:

Universidad Autdénoma de Nuevo Ledn

i Facultad de Odontologia
s g
L. _g Estudios de Posgrade.

Maestria en Odentolegia Restauradora.

Fecha: 19 ABRIL 2011

Resultados: Fuerza de fraccidn Kgfimme2.
Tabla # GRUPO &

Poste: FRC-Postec-Plus

4 20, 1766 197.865

19. 6748 192.944

24, 3842 239427

20, 4362 200.411

17. 4480 171.106

13, 9002 136,314

14, 9317 146.430

12. 5774 123.342

42
43
44
45
46 22,4278 219.942
47
48
49
50

18. 3128 179.587
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CALENDARIO.

FECHA DE INICIO: Septiembre del 2009.

FECHA DE TERMINACION: Septiembre del 2011.

Mar Abr My Jun Jul Aga Sep Det Mo Die

Definicion del Lerma de la
Tesis

Recapiladdn y revision de
bibliografia

Elawaracidn del proteoalo

Presentacidn del protocsha
ante el comitd

Recaleccidn y selecsidn de
sigecimenss

2011
Ene Feb Mlar Abr Play Jun Jul Apga Sep Oet Haw Dic
11 11 11 11 11 11 11 11 11 11 11 11

Tratamientos de

endodondia

Fabricacién de prototipo y
aditamento final

Donatived ¢ compras de
cementos y postes FyY

Cementado de 50 postes FY

Realizacion de praebas en
&l PIT

Procesarmienla ¢ analisi de
las dates

Elavoracidn del informe
final

Presentacidn de Tesis -
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