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NOMENCLATURA

EPOXI:Polimero termoestable que se endurece cuandozs#anwen un catalizador

BIS-GMA :bisfenolglicil-metacrilato, es un monémero epoxiibrido de tipo resina en
el cual los grupos epoxico se sustituyen con atretacrilatos

HEMA, hidroxietilmetacrilato
NaOCL: hipoclorito de sodio

Nw: newtons
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RESUMEN

C.D. Javier Sergio Tamez Jr.

Candidato para el grado de Maestria en OdontoRegssauradora

Area de estudios: Odontologia Restauradora

Método del Estudia abierto, experimental, transversal y comparaitivatro

Propdésito: evaluar la fuerza de compresion que se neceaitagesalojar un poste de
fibra de vidrio cementado con cemento de curadd @base de resina en un conducto
radicular con tratamiento de conductos obturadocsmnento a base de eugenol y otro
grupo donde se utilizd el mismo cemento para adleémposte intraconducto pero se
utilizo para obturar el conducto posterior al tnaitento endodontal cemento a base de
oxido de zinc y eugendMeétodo: se llevo a cabo la recopilacion de 40 dientes masa
extraidos a los cuales se les realizd tratamieletaconductos con dos diferentes
cementos de obturacién, a base de eugenol y Ibreste, ademas en 2 de los cuatro
grupos se irrigo con hipoclorito de sodio al 2.58no coadyuvante a la limpieza
intraconducto, posteriormente se restauraron cstepie fibra de vidrio adheridos con
cemento a base de resina dual. Finalmente seaemlizortes en los tercios radiculares:
cervical, medio, apical, los cuales fueron sometifieerza de compresion para el
desalojo de los aditamentos intracondud®esultados: no se encontré diferencia
significativa en los resultados obtenidos de lospgs sometidos y region cervical
evaluada:grupo #1 region cervicalCgsy= 18.36-105.91 nwtercio mediolC gsy=
42.93-102.89 nwgrupo #2 region cervicas delCgsy= 31.72-81.62 nwy en sutercio
medio registro ICgs0,= 40.19-121.72 nw,grupo #3tercio cervical ICgse= 36.41-
74.39nw y en sutercio medio ICgse= 21.53-64.47 nw, grupo #4 tercio cervical
IC g50o= 52.77-83.95 nwy en eltercio mediolCgsy,= 48.13-93.15 nw.

Palabras clave:poste de fibra de vidrio, eugenol, descementadmaelual, irrigacion
de hipoclorito al 2.5%
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ABSTRACT

C.D Javier Sergio Tamez Jr

Candidate for the degree of Master Restorative Deitry

Study area Restorative Dentistry

Purpose To assess the compressive force needed to desfier-glass post
cemented with dual cure cement-based resin wittoacanal in root canal obturation
eugenol cement and another group was used wesathe cement to adhere the post
intracanal but was used to seal the duct aftetrirexat based cement endodontal zinc
oxide and eugenoMethod: 40 uniradicular extracted human tooth which were
performed with two root canal different sealing egns, a free base eugenol and
eugenol containing cement, also in two of the gsowps irrigated with hypochlorite
2.5% sodium as an adjunct to intracanal cleaninigsequently restored with fiber-glass
post cemented with dual resin. Finally cuts weeslenin the root thirds: cervical,
middle and apical, which was subjected to compvedsirce deviation of intracanal
attachmentsResults no significant difference was found in the reswit the groups
submitted and evaluated cervical regigroup #1cervical thirdIC gs¢,= 18.36-105.91
nw, middle thirdIC gs¢,= 42.93-102.89 nwgroup #2 cervical thirdICgse,= 31.72-
81.62 nw,middle thirdIC g50,= 40.19-121.72 nwgroup #3cervical third 1Cgs¢=
36.41-74.39nw,middle thirdIC g50,= 21.53-64.47 nw,group #4 cervical thirdlC g5¢,=
52.77-83.95 nwmiddle thirdICgs¢,= 48.13-93.15 nwKeywords: fiber-glass post,
eugenol, dual resin, irrigation with hypochlorit®%, debonding.
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INTRODUCCION

En la practica clinica diaria, los dientes trataglododonticamente tienen a menudo una
perdida coronaria significativa y un compromisolaeestructura radicular del diente.
Los factores contribuyentes a este compromiso puédgarse de: caries extensas,
fracturas, traumas, iatrogenia, patologia pulpacGluyendo también tratamiento
endododntico. $chwarts RS et al., 2004; De Almeida Conclaves 12806.EI
tratamiento endododntico por si mismo provoca umkgeion del 5% de la resistencia
del diente, un valor no tan elevado como el 6% da preparacion para cavidad
mesiooclusodistal, la deshidratacion dentinariadieh la pérdida de irrigacion, junto
con la variacion de la disposicion de las fibrascdigeno, seria responsables de un
debilitamiento en un 14%. Una manera sencilla,da&py eficaz para solucionar estas
problemas en dientes endodonciados, es el empleordeas y postesi-¢xton R et al.,
2005; Ferrari et al 2001)La busqueda de la restauracion ideal para dierdtsdbs
endodonticamente ha sido muy compleja. Al realgdatratamiento de conductos se
elimina el paquete vasculo nervioso, por lo taatdgjido dentario se torna fragil y en
un periodo de tiempo variable y en funcién de sicadion, las fuerzas masticatorias
pueden influir en la fractura del érgano dentalatiéla importancia de la restauracion
de estos dientes. Dependiendo de la cantidad elriactura dental remanente, el diente
puede ser restaurado de varias maneras. En los eados que la destruccion es muy
extensa, esta indicada la realizacién de un popermo que brinde el soporte para dar
retencién a la corona o funda completa que profegérdiente en su totalidad.
(Bergenholtz G et al, 2004; Beer R et al, 2000).

11
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Caracteristicas regionales del sustrato.
La dentina es un tejido conjuntivo de menor duigza el esmalte y mayor elasticidad

estas diferencias se derivan de las variacionela @omposicion de ambos tejidos.
Mientras que el esmalte posee un alto contenidmaieria- inorganica, un 97% en
forma de cristales de hidroxiapatita y un 3% deaa@uarsall JR, 1993; Mjor IA et al,
2001)

La dentina se comunica con el tejido pulpar mediamtmerosos tubulos o canales que
la atraviesan desde la pulpa a la union amelodediry que albergan a los procesos
odontoblasticos. Los tubulos de la dentina sonco&alargados y se disponen en
forma radial divergente desde la pulpa hasta elaltemDebido a la presion pulpar,

estos tubulos estan constantemente llenos de farigmado en la pulpa; generando de
esta manera un flujo lento pero continto. Este tidwdce que la humedad sea una

caracteristica fundamental del sustrato dentin@aatino MA et al 1996).

El nimero y el diametro de los tdbulos varia seguimproximidad con la pulpa, su

localizacion en el diente y la edad del pacientearfo mas cerca estén de la pulpa,
mayor sera la permeabilidad de la dentina y la hiaméntrinseca. El area de la dentina
ocupada por los tabulos disminuye conforme estadegan de la pulpa. El nUmero de
tdubulos disminuye de unos 45,000 a 50,000 por mm2aepulpa a unos 15,000 a

20,000 por mm2 en la unidbn amelodentinaria de latide@ coronal (22% del area

transversal de la pulpa y un 1% cerca del esm@ijey IA et al, 2001)

La densidad tubular de la dentina pulpar coronasigsificativamente mayor que la
densidad de la dentina radicu({&errari et al, 2000; Mjor IA et al, 2001).a dentina
radicular apical presenta menos tubulos para latpeeion de la resina que la dentina

dentina radicular coronal y media.

12
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Tubulos/mm2

Dentina Mjor et al 1996 Ferrari et al, Mjor et al 2001
radicular 2000
Tercio coronal 40.000 36.350
Tercio medio 36.100 28.13
Tercio apical 19.600 22.63 14.400

(Mjor et al 1996, Ferrari et al 2000, Mjor et al 200

Clasificacién de los Postes intraconducto
Actualmente en base a los materiales y estudioga$ longitudinales, hacen que el

poste-mufidén activos y los postes autorroscantesscados con retencion intrinseca

sean técnica y cientificamente obsoletos.

Clasificacion de postes intraconducto para la mstraccion del diente tratado con

endodoncia:
a) Poste- mufidn cementado pasivamente.
b) Poste preformado cementado pasivanasaigiados a la reconstruccion

de la parte coronaria.

Poste — mufidn pasivo
Shillinburg y Kessler 1982Describieron las caracteristicas ideales de wepmufidon

clasico:

El poste deberia tener:

- 2/3 de la longitud radicular.
-1/3 de su didmetro.

- Quedar a 4mm de 4pice como minimo.

13
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Ademas deberia tener retencion y en consecuen@ajoh contra las paredes del
conducto y se apoyaria encima de una superfigienata plana para asi adaptar

mejor la fusién a la estructura radicular residual.

De hecho la longitud del poste, gracias al cementadhesivo, puede ser igual o
ligeramente mayor que la longitud del mufidn cliniop el didmetro se limita a
reproducir la morfologia de la preparacion endodénsin una eliminacion posterior de

la dentina radicular, de forma que se consigudamaa mas anatoémica

Sin embargo esta técnica reconstructiva se enftanthién a fracturas radiculares, las
cuales se manifiestan clinicamente con dolor, alesperiodontal y sondaje profundo,

localizado en un Unico punto del surco gingival.

Este tipo de fracaso se debe principalmente attefde cuia”, que ejercen los postes
sobre la estructura radicular residual, dicho teon@s un fendmeno comun a todos los

medios de retencidon metalicos, como tornillos sdralucto autorroscantes.

Segun su forma, bajo las cargas masticatoriass estaeucturas metalicas provocan una
sobrecarga en algunas zonas radiculares, las cdelektadas por el tratamiento de
endodoncia pueden llegar a fracturarse.

Sorensen y Martinoff 1984 / Sorensen y Engeln®8@ firopusieron utilizar el efecto
tipo “Férula”, para evitar el efecto de cufia, segido que se dejara cierta cantidad de
estructura coronaria residual. De esta forma legasaoclusales se distribuyen en forma

mas uniforme a lo largo de la superficie radicebeerna.

Christensen GJ 1996n conclusion a sus Investigaciones determinoeympel del
poste, independientemente del material utilizado,permitir la reconstruccion del
mufidn protésico-coronario, sin pretender en ningiamento reforzar la estructura

radicular residual.
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En los dltimos aflos muchas investigaciones han gegatm que los postes colados
metélicos mejoran la retencion de restauracione®gicas pero generan mayor tension
en la raiz, indican ademas, que durante la preijdardel conducto para recibir un poste
se puede perder sustrato dentario adicional defdd la estructura y disminuyendo la
resistencia a la fuerza oclusé@h@vez and Valdivia.,20p5aumentando la posibilidad
de una fractura radicular, especialmente cuandmsie es cementado ajustadamente
creando un efecto de cuna antes mencionado empéafigie radicular Koxton et al.,
2005, ademéas de las pobres propiedades estéticas apig@uede proporcionar al
restaurar la piezaFérrari M., 2003 and Ferrari et al.,, 2001). Sorensg Martinoff
(1984,1985,1990,) demostraron que las reconstmesicon poste colado cementado
con oxifosfato presentan porcentajes de fracasmiea que las reconstrucciones que
empleaban postes cilindricos preformados.Las asade fracaso se centran en la
escasa retencion del poste y en el posterior destado, en la fractura de los postes y

las corrosiones metalicas.

Una manera de solucionar estos problemas la cual peopuesto recientemente
puede ser el uso de postes de fibra de vidrio embrm@mcion con materiales adhesivos
(Foxton et al 2005 and Ferrari et al 200Esta técnica ademas de reforzar la estructura
remanente ofrece al diente despulpado un moduddedéicidad similar al de la dentina,
mejor distribucion de cargas masticatorias, megbética, adecuada retencion del poste
y de la restauracioén final debido a que la ceméase realiza por métodos adhesivos
con resinas duales, foto o autopolimerizables ctémdolos en un procedimiento
restaurador atractivBpschian et al 2002 and Monticelli et al 2006).(@emholtz et al
2004; Kogan EF, 2001; Johnson W, 2002; Marce e@h4; Miyashita et al, 2001).
Los postes de fibra de vidrio estan constituidasfipoas del mismo material dispuestas
de forma unidireccional en una matriz de resinairRede polimeros epdxicos con un
alto grado de conversion del mondmero y una estraichltamente reticulada, que
utilizan adhesivos dentinarios basados en metaxiyl@emento de resin&qry et al.,
2006; Pirani20059.
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La resina EPOXI, tiene la caracteristica de unireliante radicales libres
comunes a la resina BIS_GMA componente predominamelos sistemas de
cementado adhesivos. Una ventaja evidente debesfde vidrio es que distribuyen la
tension sobre una amplia area superficial, aumdotahumbral de la carga y reduccion
de fracturas radicularesS¢hwarts et al., 2004; De Almeida Conclaves et 2006;
Kankan et al., 2006)

Estudios previos de la fuerza de unién y morfoldgia demostrado que la union a los
canales de la raiz puede ser influenciados paroekegimiento previo a la cementacion
del poste, por la variabilidad de dentina intaraldic por la compatibilidad de los
cementos de resina, adhesivos dentinarios y elogrde la pelicula del agente
cementante El médulo de elasticidad de la resingada Bis-Gma es de 20 Gpa. La
dentina presenta un médulo de elasticidad de 18p@pacargas de orientaciéon de 30°.

Y de 8 Gpa para cargas de orientacion de 90°ctspkeje longitudinal del diente. Lo
que hace que la resina sea un medio de union ahted el perno y el tejido dental
(Schwarts et al., 2004; Goracci et al., 2005; Curyak, 2006; Baldissara et al., 2006;
Asmussen et al., 1999).

Desafortunadamente, el mayor numero de reportésadasos de los postes de fibra de
vidrio son atribuidos a una falla durante el ceraéat especialmente a un error en la

adhesion entre la interfaz de la estructura denyeel agente cementante.

Cementado de los postes
El agente cementante o también llamadente de enlacessta formado por

monomeros hidrofilicos, como el bis-GMA y UDMA coman regulador de la
viscosidad y el HEMA como un agente humectante piicipal rol de la resina
adhesiva es la estabilizacion de la capa hibridafgrmacion de extensiones de resina
dentro de los tubulos dentinarios.

El éxito clinico de una restauracion, se basal eellado marginal que proporciona el
material restaurador en los margenes de la praparaavitaria. En el caso de las
restauraciones en que se utiliza una combinaciénrednas compuestas antes

mencionadas y sistemas adhesivi@ari M., 2002).
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La adhesion en la dentina del canal radicularelgblemente la situacion clinica mas
desfavorable en lo que adhesion se refiere, debitleposicion, nivel y densidad de los
tubulos dentinarios; tratamiento endoddntico aaterente recibido, tiempo
transcurrido entre este tratamiento y restaurafiital, uso de eugenol, la contraccion
de polimerizacion, dificil acceso al canal radicutatre otros factored-€rrari M.,
2002)y entre los mas importantes la degradacion deédafate adhesiva y presencia de
la capa de desecho, la cual actia como capa déb#teuctura que puede interferir en
la adhesidr{koibuchi et al, 2001).

Uso odontoldgico de mezcla de Eugenol con oxido zdlac

El eugenol, es un compuesto fenolico muy utilizadoodontologia el cual en
combinacion con oxido de zinc, forma una sal, eatgede zinc. Materiales basados en
el oxido de zinc y eugenol (ZOE) han sido utilizadmmo: material de impresion,
material de registro de mordida, apdsito quirargicementos de obturacién de
conductos en endodoncia, recubrimiento pulparrdinebase cavitaria, cementacion de

provisionales en restauraciones indirectBsuzfeldt et al., 1999; Leinrsker et a, 2D00

Su bajo costo, excelente sellado periférico, sil famocién después de periodos de
tiempo variable, lo han hecho ser uno de los naésrimas utilizados en Odontologia
Restauradora y Endodoncia. En muchas de sus inohescoriginales, hoy en dia ya no
son utilizadas, debido a que se ha descubiertogefjgagenol posee efectos negativos

sobre la polimerizacion de la resina compuestahgsislos.

Por lo tanto no estan indicadas como restaura@tpdral o provisoria, cuando se
desee realizar una restauracion estética de resimpuesta posteriormente, tampoco se
puede utilizar como cementacion temporal, cuandwasaitilizar cemento resinoso

como en la restauracion definitiva.
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Ademas en el caso de obturacién de conductos esdendia, estos pueden perjudicar
la adhesion posterior de los pernos cementadossiear Peutzfeldt et al., 1999;

Asmussen et al., 1999

Como otros compuestos fenolicos el eugenol es cdparmhibir la polimerizacién de
los materiales resinosos, lo cual aumenta la rdgdssuperficial, reduce micro dureza
y disminuye estabilidad de col¢¥ap et al., 200l La fuerza de adhesion no se ve
afectada por el eugenol en el esmalte solo enfande contrariamente a lo que ocurre
con la fuerza de adhesion en la dentina la cusd 8e afectadar@p et al., 2002

Esto es producto de que la remocion mecanicasledmentos que contienen eugenol
no es 100% efectiva, ya que el cemento remanerdbsesvado microscopicamente en
superficies que, de manera macroscopica, estabaritripios aparentemente. Ademas
el eugenol es capaz de penetrar en la dentina undiif a través de los tubulos
dentinarios logrando difundir a través de ellos @200 Micrémetros en profundidad
(Rosales et al., 2003

Uso de irrigantes quimicos

La ausencia de restos de cemento endoddntico yapepeha sobre las paredes de los
conductos es el objetivo fundamental, antes den@eatacion del poste, para conseguir
la mejor adhesion de los modernos sistemas adiseaimelo-dentinarios a las paredes

de los conductos radicularésr(iz Fierro, N 201}

Una manera de solucionar este tipo de problemadilesindolos imprimadores que
estos sirven como agentes de promocién de la adthesxistente y contienen
monomeros hidrofilicos disueltos en solventes dogéncomo la acetona y el etanol
que debido a sus caracteristicas volatiles, puel@splazar agua desde la superficie
dentinaria y la red de colageno humeda promovidadafiltracion de mondémeros a

través de diminutos espacios de la red de colagemaeestaKaria E et al, 2003
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Los imprimadores efectivos contienen mondmeros mapiedades hidrofilicas que
tienen afinidad por el ordenamiento de las fibsikke colageno expuestas y propiedades
hidrofébicas para la copolimerizacion con resindiseaivagyamazaki et al, 2006kl
objetivo de la imprimacién es transformar la superfdentinariahidrofilica en un
estado hidrofébico y esponjoso que permita quedaa adhesiva se humecte y penetre

a la red de colageno expuegtadalin et al, 2009).

Diversos estudios sugieren la utilizacion de medi@sanicos y quimicos para evitar
los posibles efectos nocivos de los residuos deesta eugenolicos presentes en
dentina de los conductos radicularesi(skarJ et al, 2000; Meyerowits JM et al, 1994).

Leirskar y Nordben el 200@firmaron que el efecto negativo del eugenol esiedido
durante los procedimientos de preparacion, limpigzcondicionamiento con gravado

acido adecuado y la utilizacion de agentes de &iathds nuevas generaciones.

Meyerowitz en 1994 asegurque los procedimientos de remocidn mecanica del
cemento, el acondicionamiento y lavado no elimiearefecto del eugenol sobre la

polimerizacion de la resina.

Nathansonen Boston 1980 y 1888liz6 trabajos sobre la técnica del cementadivpa
de los postes endoddncicos, en los que proponea @amcondicionamiento del
conducto, un tratamiento con EDTA e hipocloritoisédy el uso de postes metalicos 0

de sistemas de retencion prefabricados.
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HIPOTESIS

H1: Existen diferencias significativas en la fuerzeaadbesion entre la cementacion con
resina autograbable de postes de fibra de vidmolaeado previo a la cementacion con
hipoclorito de sodio al 2.5% vy los postes de fibom resina autograbable sin lavado
previo con hipoclorito de sodio.

Ho: No existen diferencias significativas en la fuetlzaadhesion entre la cementacion
con resina autograbable de postes de fibra deovidn lavado previo a la cementacion
con hipoclorito de sodio al 2.5%y los postes deafidon resina autograbable sin lavado

previo con hipoclorito de sodio.
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OBJETIVOS

1.- Identificar como influye el eugenol en la catidadhesion de un cemento de
autograbado usado con postes de fibra de vidhiadonducto y la influencia sobre el

lavado previo con hipoclorito de sodio al 2.5%

Objetivos especificos
1.1Medir la fuerza de compresién necesaria para destamun poste de fibra

de vidrio cementado con resina autograbable eronducto obturado con
cemento endodontico sin eugenol.

1.2Medir la fuerza de compresion necesaria para destgamun poste de fibra
de vidrio cementado con resina autograbable eronducto obturado con
cemento endodontico sin eugenol después de halgadiv con hipoclorito
al 2.5%.

1.3Medir la fuerza de compresion necesaria para destgamun poste de fibra
de vidrio cementado con resina autograbable erooducto obturado con
cemento endodoéntico con eugenol después de habgad con
hipoclorito al 2.5%.

1.4Medir la fuerza de compresion necesaria para destgamun poste de fibra
de vidrio cementado con resina autograbable erooducto obturado con

cemento endoddntico con eugenol.
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ANTECEDENTES

En los ultimos afios ha aumentado considerableni@mtemanda estética por parte de
los pacientes orillando a la comunidad odontoldgicatilizar materiales con mayor
estética y la tendencia a evitar el metal en restéanes de ceramica, los cuales en
ocasiones presentan perdida excesiva de cororieaclos cuales se reconstruyen con
postes de fibra de vidrio cementados con cementbasa de resina, los cuales en
conjunto conforman un nudcleo con fuerza de flexdgmilar a la dentina. Para colocar
los aditamentos antes mencionados intraconducte@ssario la realizacion previa de
tratamiento de conductos, dentro del cual postatidespulpamiento del diente se tiene
que obturar para concluir dicho tratamiento, ersiocees se utiliza cemento a base de
oxido de zinc y eugenol ya que posee excelentgsgutades terapéuticas ademas de ser
economico incrementando asi su utilizacién. Estigievios han demostrado que al
utilizar el cemento antes mencionado previo a lacawion de postes de fibra de vidrio
adheridos al conducto con cemento a base de rpgivacan un efecto adverso en la

adhesion aumentando la posibilidad de desalojongsho.

Numerosas investigaciones han atribuido estosrieiwor la falta de polimerizacion de
la resina contenida en el cemento, la cual pueds\sdectada por el eugenol remanente
de los selladores en los conductos radiculares, disminuye las propiedades de
retencién de los postes, facilita su eliminacioh amducto y causa desalojo de la
restauraciongums DR et al 2000; Leirskar J et al 2000).
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Ganss, Junge en 1998 y Leirskar en el 2886guran que el eugenol de los cementos a
base de oxido de zinc y eugenol tienen un efeqatin® sobre las resinas compuestas
y los sistemas de adhesiéon a la dentina. Ya goenal un tiempo de endurecimiento
que puede durar varios dias, y al estar en contaxticel tejido dental, se otorga una
amplia oportunidad al eugenol de penetrar los tigul la estructura dentinaria
circundante, provocar el reblandecimiento del tejid disminuir la difusién de las
resinas compuestas a través de la dentina y amalie.

Wazzan y colaboradores en l1l@@mostraron que el eugenol, al igual que otros
compuestos fenolicos, es recolector de los radiclitbees necesarios para inducir el
proceso de polimerizacién de las resinas y agertthkssivos y, por lo tanto, inhibe el

proceso de polimerizacion de los materiales resos

SegunJungen 199%I grupo hidroxilo presente en la molécula de eabdéiende a

cargar positivamente a los radicales libres blogdeau actividad.

MientrasYap en el 200@bservo que los valores de resistencia de unidnsdagentes
cementantes eran menores al aplicar previamententeseugenolicos, y mas aun si se

altera la relacion polvo-liquido del cemento eudieno

Por lo contrarioMayhey y sus colegas en el 20@@mostraron que el cemento con
eugenol no altera las propiedades del cementoosasirEllos utilizaron tres tipos de
cementos selladores endodonticos, dos sin eugenabya base de oxid6 de zinc y

eugenol. Cementaron postes intraconducto con ces1egdinosos.
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Rodriguez D. en 200%0s dice en su estudio que los cementos selladolese de

resina han sido introducidos en la practica endickbnpor sus caracteristicas
favorables, como la adhesion a la estructura dantargo tiempo de trabajo, facilidad
de manipulacion y buen selladdzar NG et al 2000Uno de los mas utilizados es el
AH Plus el cual es una resina epoxica mas biocabipaque se presenta en forma

pasta-pasta y posee un tiempo de trabajo de 4 iidragua en 8 horas.

Schwarts et alen 1998 efectud un estudio con 60 caninos unirkdiextraidos en los
cuales les realizo tratamientos de conductos, idwnitblas en 4 gruposgrupo 1
conducto obturado con cemento a base de eugguplp 2 obturado con cemento libre
de eugenol,grupo 3 en el cual se cemento poste con cemento resigospo 4 se
utilizo cemento de fosfato de zinc, se sometiergmuegba en la maquina Instron en la
cual, no se encontro diferencia significativa es ¢ementos de obturacion sino en los
cementos utilizados para adherir los postes rexldtgue el grupo que necesito mayor

fuerza de traccion fue el de fosfato de zinc.

Anthony H. L Tjaan 1992 realizo un estudio in vitro con 70 prenmedarde
aproximadamente 22 mm vy los dividio en 7 grupos:

Grupo 1conducto no contaminado + irrigacién de 2 ml desagestilada (W) + postes
todos Parapost metalicos+ cemento Panavia EX cemesinhoso (PAN)

Grupo 2conducto contaminado con eugenol+ postes + dairdgn W + PAN

3 postes adheridos con PAN en conducto contaminadauagenol después de irrigar
con W'y 2ml alcohol etilico(AL).

4 postes adheridos con PAN en conductos con eugesplés de irrigar con W, AL y
2ml de solucién de acido citrico y W.

5 postes unidos al conducto con PAN en conductosagenol después de irrigar con
W, AL y 1ml de acetona.
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6 postes cementados con PAN en conductos contansinaamo eugenol después de
colocar acido fosforico al 37% irrigando posteriente con agua durante 30 segundos.
7 poste cementado con fosfato de zinc en un condemtwaminado con eugenol
después de irrigar con W, este grupo se uso compam@cion.

Donde encontraron que el grupo 3 fue el que mastencion, obtuvo en comparacion
con los demas con una diferencia significativaylsservo el efecto adverso que produce
el eugenol el cual, se disminuye considerablememttezando los irrigantes antes

mencionados.

En el estudio realizadon vitro por Goldman M et al en 1984n 40 piezas humanas
extraidas dividiendo la muestra en 4 grupos coeralites caracteristicas utilizando el
sistemaParaPost#5, los postes fueron ajustadosmigntados en los dientes colocando
el agente cementante con un léntulo en una bigaigad de la pieza de mano y luego
insertar el poste, la otra técnica utilizada fuammente aplicacion de cemento directo al
poste.

En los Grupos IAy IIA, la preparacion posterioresguago con 2ml de5.25% NaOCI y
se seco con puntas de papel y rafagas de aire.

En el GrupolA, el poste fue cubierto con cementdodéato de zinc y se sento. En el
GrupollA, el cemento se coloco en el conducto corémtulo girando lentamente la
pieza de mano; el poste se revistid entonces ytsedujo en el conducto. En los
Grupos IBy 1IB,la preparacion posterior se enjuagdlml del7% Na2EDTAseguido
porlml de5,25% NaOCI para eliminar el smear layelaenterface dentina-cemento.
Por medio de fotografias para determinar la distidin del cemento. La espiral 1éntulo
distribuyo el cemento a lo largo de toda la londjidiel conducto, pero recubrimiento del
poste con el mismo no distribuyo uniformementeeghento. Se comparo la resistencia
a la traccion, concluyendo que el grupo IIB fueyet mayor resistencia a la traccion
obtuvo ya gue se elimino simear layer, se deposito con lentulo el materislergante

y la combinacién de revestimiento.
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En un estudio realizado en tres grupos 20 ejengplzda uno, todas fueron preparadas
exponiendo dentina mediante un corte sagital y eémadas a 37°C yl100% de
humedad y las superficies de la dentina se limpigara colocar el nicleo de material
compuesto a base de resina.Grupol, la dentina & cton eugenol que contiene
cemento provisional, grupo 2 fue cubierto con enjeamento provisional, y el grupo
3fuedejado al descubierto y sirvio como grupo derob. Demostrando que el eugenol
produce efectos adversos en la adhesién sobrenkinaeal observar los resultados
(Khalid A. et al 1997).
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MARCO DE REFERENCIA

Numerosos estudios hoy en dia demuestran que ekismt@nucion considerable de
adhesion en postes de fibra de vidrio cementados cemnento a base de resina
utilizando cemento a base de eugenol en la préotizrarcion de conductodlégh et al.
2001,Cohen et al. 2002, Hagge et al. 2002, Meneted. 2008, Demiryurek et .al
2010.

En el 2010 Cecchin et al, realizo un estudio in vitro en 50 caninogdraddos
uniradiculares con diferentes cementos de obtunaamEndodoncia dividiendolos en 5
grupos:grupo 1 es el grupo control que solo se obturo con pudagutapercha
solamente sin cementgrupo 2 AH Plus (cemento a base de resiga)po 3 Epihany
(cemento a base de resimalipo 4 cemento de hidréxido de calciogyupo 5 cemento
de oxido de zinc y eugenol, se sometieron todosglopos a cargas de traccidon
mediante en la maquina universal lo cual dio coresultado una diferencia no
significativa entre estos grupos 1, 2, 3, 4 difer@mdolos del 5 en el cual se encontro

una fuerza menor de adhesién en las fuerzas.

Leirskar y Nordben el 200@firmaron que el efecto negativo del eugenol enieddo
durante los procedimientos de preparacion, limpigzcondicionamiento con gravado

acido adecuado y la utilizacion de agentes de &iathds nuevas generaciones.

Meyerowitz en 1994 asegurque los procedimientos de remocidn mecanica del
cemento, el acondicionamiento y lavado no elimiearefecto del eugenol sobre la

polimerizacion de la resina.
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Viera en el 2004seguro que “la retencidon de los postes de fibradie con cementos
resinosos es mejor cuando la obturacion de losumos se realiza con cementos

selladores a base de resinas epoxicas”.

Khalil Al-ali en el 2008 realizé un estudio en 30 piezas dastaon un solo conducto

y los dividi6 en 3 grupos de 10 cada uno realipatrdtamientos de conductos y
obturando en 2 grupos con cemento a base de eu@embbfil and Tubli-Seal) el

tercer grupo no se obturo y se utilizd como contpaisteriormente se procedié a la
colocacion de postes prefabricados adhiriéndolodietite con cemento a base de
resina, los resultados de este articulo arrojar@andiferencia significativa de resistencia
a la traccion observando en los grupos dondeikzoutemento a base de eugenol a
diferencia del grupo control, llegando a la conidngjue los cementos de obturacién a
base de eugenol reducen significativamente la c&tende postes prefabricados

cementados con cemento resinoso.

Garita Sanchez et an el 2008 realizo6 el estudio llamado “Companacdn vitro de la
Fuerza de Retencion en Endopostes de Fibra deoVidrefabricados” entre los
cementos de resina autograbable, cemento de resimaencional y cemento de
ionébmero de vidrio modificado con resina el cematgdonomero de vidrio reforzado
con resina (Fuji Plus, GC American Inc.) presentapuomedio de 137.18N, una
desviacion estandar de 30.99N y un coeficienteadiasion de 22. 59N; el cemento de
Resina (Variolink 11, Ivoclar.) presenta un pronmedie 138.00N, una desviacion
estandar de 23.21N y un coeficiente de variacionl@l&2N; y el cemento resina
autograbable (RelyXUnicem, 3M) presenta un promef#iol52.31N, una desviacién
estandar de 26.84N y un coeficiente de variacioh7dé2N. lo que demuestra que en la
utilizacion del cemento a base de resina ReliyXemi@&M aumenta considerablemente

la fuerza de retencién de los postes.
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En el 2009 Lima Diaz et alealizdé un estudio acerca de el efecto del eugenda
adhesion al cementar postes cuando este utiliza cemento al obturar en endodoncia,
lo realizo con 60 caninos superiores distribuyéosi@n 3 grupos de acuerdo al tiempo
de restauracion posterior a Tratamiento de condugtapo 1 inmediatamente?. 72
horas,3. 4meses otra variable que se le agrego fue queersentaron con fosfato de
zinc y cemento resinoso (Panavia), se sometierarargas de fuerza tensil en la
maquina Instron hasta desalojar el poste. Se lagraomo resultados diferencias
significativas entre los tipos de cementos lograntiyor éxito el fosfato de zinc,
también se encontré que no existe diferencia eitesvalos de tiempo de tratamiento
de conductos y restauracion ademas, se llego@nldusion que el eugenol si afecta de

forma adversa en la unidn del agente cementant&aaentina.

En el 2001 Leirskar J et aftealizé un estudio cuyo objetivo fue determinagl Hxido

de zinc-eugenol (ZOE) de cemento podria reducfita@a de un sistema de adhesion.
Terceros molares fueron seleccionados para el iestydos postes cilindricos de un

compuesto de resina (Z100) se unieron en verticadaaestandarizada superficie de la
dentina plana después de 6 dias que se consergarom medio similar a la boca

después de la desobturacion se irrigo con etard &b. Los resultados mostraron que
ZOE cemento no tuvo ningun efecto negativo sobreesdstencia de la union de la

resina compuesta (Z100) a la dentina cuando estieng de union se utilizé, por lo

tanto se puede usar sin ningun problema previolizagion de cemento a base de

resina.

Cobankara et al, en el aflo 200@aliz0 un estudio para evaluar el sellado apical
mediante 4 cementos endodonticoemento de oxido de zinc y eugenBb¢anal 2
Dentaire SA, Switzerlap hidroxido de calcio Sealapex,Kerr USA) resina epoxica
(AH Plus, DensplyGermanyxemento a base de resiJ Sealer,SunMedical Co)
recopilo 40 piezas anteriores utilizando como kddtele exclusion dientes con caries,

fracturas y apices abiertos.
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Al realizar las pruebas no se encontraron difeemnsignificativas entre los grupos de
Rocanal 2, AH PLUS y cemento RC a base de redicangento Sealapex de hidroxido

de calcio mostro menor filtracion al comparar esta.

Al examinar el efecto del Barro dentinario en lamoiiltracion. Instrumentaron piezas
dentarias que irrigaron con 2.5% NaOCI, otro griymwon tratadas con acido citrico al
40%para remover el barro dentinario. Las piezastades fueron obturadas con
Thermafil y RSA RoekoSealAutomix (Roeko, Germanijuego de 7 dias, los
especimenes fueron evaluados usando solucién deoniie plata. Los resultados
mostraron menor filtracion en el grupo donde fuenaedo el barro dentinario
comparado con el otro grupo. Los autores conclugaa la remocién de barro

dentinario mejora la fuerza de union.

Estos resultados coinciden con los de Cobankard. 2002) que también estudiaron
in vitro la filtracibn apical del RS RoekoSeal eregencia o ausencia de barro
dentinario, donde los autores concluyen que la cgnalel barro dentinario disminuye

la filtracion apical (Zivkovic y col. (2001).
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JUSTIFICACION

En la actualidad con la alta demanda de estéticasgnética dental que los pacientes
exigen ademas de los nuevos materiales de restarga que desde cierto punto de
vista se ven muy naturales, todo esto ha orilladejar de utilizar no por completo pero
si parcialmente los postes colados 0 mejor consadno metalicos, ya que si utilizas
una restauracion estetica libre de metal se puddgarl a reflejar debido
transiluminacion que existe en dichas restaurasioper consecuente debido a estos
problemas se empezd a emplear el uso de postabrdedé vidrio por 2 principales
ventajas: son postes prefabricados los cuales @&gitanobtienes resultados ademas que
su color es blanco opaco lo cual facilita la difnagion de este en la restauracion. En
los ultimos afios se han observado fracasos dentes mencionados lo cual ha causado
polémica acerca de las causas que pueden prowofzdial en los mismos. Dentro de las
diferentes hipoétesis que hoy en dia existen y eliftexs estudios que se han realizado es
el uso del eugenol en la obturacion después deatsmtiento de conductos el cual se
cree que afecta en la adhesion del agente cementant la dentina intraradicular

causando desalojo del mismo.

Por lo anterior expuesto se pretende dar respaksteestionamiento siguiente:

¢ El uso de cemento de oxid6 de zinc y eugenol ebtlaacion de conductos
radiculares afecta la adhesion a la dentina@lekeato a base de resina al restaurar el

diente con postes de fibra de vidrio?
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METODOS

Disefio Metodologico

Estudio: abierto, experimental, transversal y caiempao in vitro.

Pruebas de diagnostico medir sensibilidad y eBpieled:

En este estudio se midio la fuerza de compresiérsgunecesita para desalojar un poste
de fibra de vidrio, obturando el conducto radica@lan dos diferentes cementos. [Bn

maquina universal marca Shimadzu Autigraph AGS_Ser

POBLACION DEL ESTUDIO

Para llevar a cabo esta investigacion se recotatd dientes humanos, que cumplian
con los siguientes criterios de inclusion:
- Premolares inferiores extraidos, monoradiculargs yn solo conducto.
- ElI modo de preservacion de las muestras es hunéidasuero fisiologico al
0.9%
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CRITERIOS DE SELECCION INCLUSION /EXCLUSION

Se establecieron los siguientes criterios paraieststigacion:

[. Inclusion.
40 premolares inferiores monoradiculares y de lm&mnducto.

Dientes que después de la extraccion y de la lmapie los mismos se introdujeron a

un recipiente con suero fisiolégico al 0.9% y se hmantenido a temperatura ambiente

Il. Exclusion.
Premolares con mas de un conducto.

Premolares con pérdida de integridad coronaria.

[ll. Eliminacién .
Premolares que sufran accidentes durante su ei@uac
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MUESTRA (CALCULO DE LA MUESTRA)

Consideraciones

Considerando que la muestra debe ser representiivaniverso de donde es elegida,
debe reunir todas las condiciones o caracteristieadicha poblacién, de manera que

sea lo mas pequefia posible sin sacrificar exaatitpdecision.

La muestra que se aplic6 para el desarrollo detepte proyecto reprodujo la
caracteristicas del universo, por ello se detemainaantos elementos se deben incluir
en la muestra y hasta qué punto pueden generalizarda poblacion. Ambas
caracteristicas convergen en la exactitud y piatipara evitar incurrir en errores al

momento de obtener los resultados y realizar infeaecon ellos.

La muestra que se disefio de manera tal que se déit®d de los limites permitidos de
error, asi como en proporciones establecidas pastiadistica para la confiabilidad de

su estimacion.

El célculo que se aplicé dependiendo de algunomesitos como la amplitud del
universo, si éste es o no infinito, del nivel def@nza elegido, del error de estimacion,
de la proporcién que se encuentran en el univassodracteristicas estudiadas (valor p)

y de la ausencia de distorsion.
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Determinacién del tamarfio de la muestra

Considerando que la variable a evaluar es la fugezeompresion (Newton) a la que

seran sometidas las piezas tratadas con endodaiiando dos diferentes cementos

obturadores de conductos, se determino por lo guntola muestra tendria un total de

40 piezas tratadas endoddnticamente y distribwiddss siguientes grupos:

. 10 Piezas obturadas con cemento endodontico liereugienol(AH plus,

DensplyCaulk, USA) y poste de fibra de vidrio(FREbstec Plus,
lvoclarVivadent AG Lietchtenstein) utilizando cen@ra base de resina de
curado dual(Multilink, IvoclarVivadent AG Lietchtstein).

. 10 Piezas obturadas con cemento endodontico diereugenol(AH plus,

DensplyCaulk, USA), irrigando con hipoclorito al52% posterior a la
desobturacion y concluyendo con cementado de miestébra de vidrio
(FRC Postec Plus, IvoclarVivadent AG Lietchtensteion cemento a base

de resina de curado (Multilink, IvoclarVivadent A@&tchtenstein).

. 10 Piezas obturadas con cemento endodontico adeasagenol, irrigando

con hipoclorito al 2.5 % posterior a la desobtwacy concluyendo con
cementado de poste de fibra de vidrio (FRC Poshes, PvoclarVivadent
AG Lietchtenstein) con cemento a base de resinautilo dual(Multilink,

IvoclarVivadent AG Lietchtenstein).

. 10 Piezas obturadas con cemento endodontico adeasegenol y poste de

fibora de vidrio (FRC Postec Plus, IvoclarVivadenG ALietchtenstein)
utilizando cemento a base de resina de curado i{MkjtlvoclarVivadent

AG Lietchtenstein).
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VARIABLES DEPENDIENTES E INDEPENDIENTES

Variable dependiente Fuerza de Adhesion.

DEFINICION CONCEPTUAL:

La adhesion es la unién intima que se sucede @osrsuperficies de diferente
naturaleza quimica gracias a fuerzas interfaci&lestzas interfaciales que son de dos
tipos, las primeras quimicas y/o electrostaticdasysegundas mecanicas. Las
mecanicas que pueden ser de efecto geométricoefect® reoldgico no podrian
considerarse adhesivas sino mas bien de traba a@d@isica. Principios y problemas
Murphy-Smoot -Adhesion- P4g.211).

DEFINICION OPERACIONAL.

Se realiz6 una escala de medicion cuantitativairmomien Newtons.

Utilizando la maquina universal de 1 tonelada, pgereer fuerza de compresion entre
los postes de fibra de vidrio y los premolaresfuerza que se aplico fue de Okg hasta
la cantidad de fuerza necesaria para producir ajesale los postes. La velocidad que

se aplicé es de .5mm por minuto.

Variable independiente cementos de obturacién en Endodoncia y la irrégacie

hipoclorito de sodio al 2.5 % intraconducto.

ANALISIS ESTADISTICO

En este trabajo se realiz6:
» Una estadistica descriptiva (Media aritméticaviecion estandar,
Porcentajes y analisis de covarianza).

» Una estadistica analitica. Se realizo la pruebAmhlisis de Varianza (ANOVA) para

medir la variabilidad.
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Los grupos de estudio estuvieron conformados segucemento para obturar
conductos radiculares empleado y la irrigacionsleseposterior a la desobturacion.

ler grupo obturado con cemento endodontico libre de eugeffdt plus,
DensplyCaulk, USA) y poste de fibra de vidrio (FRGstecPlus, IvoclarVivadent AG
Lietchtenstein) utilizando cemento a base de redlea curado dual(Multilink,

IvoclarVivadent AG Lietchtenstein).

2do grupo con cemento endodontico libre de eugenol (AH fensplyCaulk, USA),
irrigando con hipoclorito al 2.5 % posterior a lasdbturacion y concluyendo con
cementado de poste de fibra de vidrio (FRC Postes, RvoclarVivadent AG
Lietchtenstein) utilizando cemento a base de resleacurado dual (Multilink,

IvoclarVivadent AG Lietchtenstein).

3er grupo obturado con cemento endodontico a base de eugenggndo con
hipoclorito al 2.5 % posterior a la desobturaciocopcluyendo con cementado de poste
de fibra de vidrio (FRC Postec Plus, IvoclarVivaida® Lietchtenstein) con cemento a
base de resina de curado dual(Multilink, Ivocladent AG Lietchtenstein).

4to grupo obturado con cemento endodontico a base de eugermpaste de fibra de
vidrio (FRC Postec Plus, IvoclarVivadent AG Lietehstein)utilizando cemento a base

de resina de curado dual (Multilink, IvoclarVivad&G Lietchtenstein).

TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS .

PROCEDIMIENTOS (PREPARACION DE MUESTRAS).

Metodologia

Para llevar a cabo esta investigacion se recotecta®0 dientes humanos, que
cumplieron con los siguientes criterios de inclaosipremolares inferiores extraidos,
monoradiculares y de un solo conducto ademas de astitro de recipientes con suero

fisioldgico al 0.9% a temperatura ambiente.
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Todas las piezas una vez seleccionadas recibieratamiento de conductos,
comenzando con la preparacion mecanica de losasison el Sistema Rotatorio Pro-
taper universal y un motor de asepsia a 350 rpn®,an®diante la técnica de fuerzas
balanceadas, corono-apical, manteniendo el conciertmeable con una lima 15. Se
tomo la conductometria con una lima 15 a 1mm adé$a salida de ésta sobre el

diente.

Una vez concluida la instrumentacion se llevo aockb obturacion utilizando un
cemento a base de resina Ah plus y gutaperchaifig)gtodo esto en el primer y en el

segundo grupo (figural, 2, 3)

ReOrder 606.20.112
Not for re-export to EU or USA

Figura 1. Figura 2.

En el tercer y cuarto grupo se utilizo cemento gelm de zinc y eugenols(ltan

(figura 3);

Figura 3.
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Ademas del cemento, la obturacién se completo laoutilizacién de puntas de
gutapercha segun la medida correspondiente a éezka ppoyada con la utilizacion de
puntas finas y extrafinas (fig. 4).

85 55 55 55 55 58

IS0 Size: 55

Figura 4.

La obturacion se llevo a cabo con la tecnica darabion lateral y vertical con la ayuda
de instrumentos especiales indicados para caddeaulas tecnicas(fig. 5y 6)

%
=

Figura 5.

Figura 6.
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Una vez que se concluyo la obturacion del condset@orrobora todo esto con una
radiografia periapical y se prosigue una vez que esrrectamente condensado a
eliminar los excesos de gutapercha que sobresalaodducto hasta dejarlo a nivel del
tercio cervical del diente con un intrumento cak€houch and heat, Sybronendo
Dental Specialites Inc Orange CA), todo lo antem@ncionado se ilustra en las figuras
7,8,9,10.

Figura 7. Figura 8.

Figura 9. Ficp 10.
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Para finalizar se llevo a cabo la colocacion deeefiuida a nivel de la trepanacion de
la pieza para asi asegurarnos de que no exigtcidh hacia el interior del conducto
(Revolution, Kerr) (figura 11). En esta etapa posteente se vuelven a introducir las
muestara en suero fisiologico a una concentraatgod.9% y a una temperatura de 37°

centigrados.

Figura 11.

Se dividieron aleatoriamente en 4 grupos de 1plaes cada uno.

Para estandarizar los especimenes se cortaromdo®lares a baja velocidad con un
disco de diamante, a 15 mm del &pice como se mauestla figura 12 para asegurar
1mm de distancia al sellado del cono al apice, 4 imaicados de obturacion del

conducto, y 10 mm de medida estandar de la longidbdementado del poste (fig. 13).
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Figura 12. Figura 13.

Para llevar a cabo la desobturacion de los condwsgoutilizaron las fresas peeso en
orden comenzando con la # 1 siguiendo con la nuthgrooncluyendo con la # 3 a una
distancia de 10 mm (fig. 14)

Figura 14.
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Para concluir la preparacién del conducto se otile fresa piloto indicada por el
fabricante segun la medida del poste. En este ehs# 1(FRC Postec Plus,

IvoclarVivadent AG Lietchtenstein) como se muesinda siguiente (fig. 15)

Figura 15.

El acondicionamiento del conducto radicular engngos #2 y #3 se llevo a cabo con
hipoclorito de sodio al 2.5% como se ilustra effiura 16), este porcentaje se logro de
la mezcla de hipoclorito de sodio al 5% vertidol&mitad de un recipiente de 100ml

colocando solamente 50ml y el resto se agrego @glellave, la solucion se irrigo con

una jeninga de 30 ml (figs. 17 y 18).

Figura 16. Brg 17.
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Figura 18.

Un altimo paso previo a la cementacion de los poapdicado para los 4 grupos fue la
irrigacion por 20 segundos con la jeringa triptedf9), siguiendo secado con la
misma(figura 20) vy por ultimo la utilizacion de mias de papel intraconducto
(Hygenic, Coltene/Waledent Inc Cuyahoga Falls OBANfig. 21) para corroborar

que esté libre de humedad en el fondo del condfigto22).

Figura 19. Figura 20.

Figura 21. Figura 22.
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En las muestras se utilizaron postes de fibra digovi

* FRC Postec Plus, IvoclarVivadent AG Lietchtenstegiomo se muestra en las figuras
23y 24.

Figura 23. Figura 24.

Para la cementacién de los postes se siguieraongd@acciones del fabricante, se realizo
primero la prueba del poste corroborando que legala longitud deseada (fig. 25),
después se contindo con la colocacién del cementaconducto (fig. 26), terminado
por colocar el poste dentro del mismo (fig. 27ptpEurando por 40 segundos (fig. 28).

Figura 25. Figura 26.
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Figura 27. Figura82

Después de cementar los postes, se conservarom emedio acuoso a 37°C, y se
realizaron los cortes con disco de diamante (NTH&&GmbH, Germany) a nivel del

tercio cervical, medio y apical con 3mm de grogspectivamente, este procedimiento
se realizo un dia antes de las pruebas en la nsmquinersal e irrigando en cada corte

como se puede observar en las (figs. 29, 30, 31).

Figura 29. Figura 30.
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Figura 31.

En las figuras 32 y 33 se ilustran los cortes rddres apical, medio y cervical (de

izquierda a derecha).

Figura 32. Figura33.
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Las pruebas de compresion se realizaron efPlBl Parque de Investigacién e
Innovacion Tecnologica. En Apodaca NL. , En el ietif “Incubadora de
Nanotecnologia”. Se utilizo una maquina Universalldtonelada marca Shimadzu a

una velocidad de 1mm por min calculando la fueezaompresion en newton (fig. 34).

Vista aerea del parque PIIT

Figura 34.
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Figura 35. Figura 36.

En la figura No. 35 muestra la realizacion de ldgracion del aditamento utilizado en
el estudio para dejar libre la circunferencia dedtp y dar paso al desalojo del mismo
en la fuerza de compresion.

Posteriormente se coloca el aditamento positivesor Yy negativo(inferior)
verificando que el positivo entre en el negativo tacilidad.

Figura 37. Figura 38.

En las figuras 37 y 38 se ilustra el disco radicelacual se coloca en el centro del
aditamento negativo justamente en la perforacianyna vez colocado se comienza a
bajar lentamente el positivo que solo debe reafizesion en el poste.
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Figura 39.

En figura 39 se observa el desalojo del postelaréserza de compresion ejercida en el
mismo y como logra penetrar el aditamento negagwogdonde se encontraba el poste
de fibra.

Figura 40. Figura 41.

Una vista de la parte inferior del aditamento neggtodemos observar el desalojo del
poste y el paso de dicho perno por el orificio doean la superficie del mismo (fig 40 y
41).
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Figura 42. Figura 43.

En las figuras 42 y 43 se observa el corte radicldda pieza dental con el desalojo del
poste parcialmente (fig. 42) y totalmente (fig.,48%l cual se le aplico fuerza de
compresion tal como se explico en las ilustraci@msriormente mostradas.
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Resultados
Graficol
Promediode los grupos segun la regionradicular
Valores expresados en Newtons.
90.00 3095
80.00 79 1
68,36 70,79
70.00 6713
60.00 - 56,67 55,40
50.00 - 43,00
40.00 -
30.00 -
20.00 -
10.00 -
0.00 -
cervical medio cervical medio cervical medio cervical medio
Grupo 1 Grupo 2 Grupo 3 Grupo 4

La fuerza de compresién necesaria para de-cementgposte de fibra de vidrio
cementado con resina dual en una pieza obturad@esnento libre de eugenol en su
tercio cervical es de62.13+61.19nw (I1Gs%= 18.36-105.91 nwy en su tercianedio
presento un valor @2.91+41.90 nw (IGsy%= 42.93-102.89 nw)

La fuerza de compresién necesaria para de-cementgposte de fibra de vidrio
cementado con resina dual en una pieza obturad@esnento libre de eugenol en su
tercio cervical es de56.67+34.88 nw (IGsy,= 31.72-81.62 nwy) en su tercianedio
registro80.95+56.99 nw (IGsy= 40.19-121.72 nw)en dicho grupo se llevo a cabo en
ambos tercios la irrigacién con hipoclorito de soali 2.5%.
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La fuerza de compresion necesaria para de-cementgposte de fibra de vidrio
cementado con resina dual en una pieza obturadaesnento con cemento a base de
eugenol en su tercicervical registrd5.40+£26.55 nw (IGsy= 36.41-74.39nw)y en su
terciomedio 43+40.87 nw (IGse= 21.53-64.47 nw)en dicho grupo también se llevo a
cabo en ambos tercios la irrigacion con hipocladiégcsodio al 2.5%.

La fuerza de compresion necesaria para de-cementgposte de fibra de vidrio
cementado con resina dual en una pieza obturadeernanto a base de eugenol en su
tercio cervicalesde 68.36+21.79 nw (IGsy= 52.77-83.95 nw)y en el terciomedio

registro70.79+72.56 nw (IG@sy= 48.13-93.15 nw)como se muestro en el grafico no 1.

Tabla 1. Comparacién de adhesion entre los cuatragpos sometidos a prueba en la
region cervical y media.

Grupo 1 Grupo 2 Grupo 3 Grupo 4

Cervical medio cervical medio cervicalmedio cervical medio

Media 62.13 72.91 56.67 80.95 55.40 43.00 68.36 790.
Mediana 53.64 62.50 46.01 83.04 52.87 40.87 67.402.567
D.E. 61.19 41.90 34.88 56.99 26.55 30.01 21.79 8&1.6
Varianza 3744.801755.91 1216.36 3247.62 704.66 900.59 474.96 1003.58
Minimo 9.00 15.97 14.18 18.76 21.53 5.20 33.35 129
Maximo 212,76 135.69 123.18 199.77 98.13 92.58 ([®7.3132.20
Rango 203.76 119.72 109.00 181.01 76.60 87.38 63.939.23

N 10 10 10 10 10 10 10 10

IC 950 11 18.36 42.93 31.72 40.19 36.41 2153 52.77  48.13
IC 950 s 105.91 102.89 81.62 121.72 7439 6447 8395 9345
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Se obtuvieron los siguientes resultados de resisteen las pruebas de laboratorio
sometidas al analisis de variamddOVA encontrando que, los postes de fibra de vidrio
cementados con cemento a base de resina de cuuadioothturados con sellador
radicular a base de eugenol en comparacion coseltedos con cemento libre de este,
ademas del irrigante de hipoclorito de sodio aglican 2 de los 4 grupos, no se
encontraron resultados significativos segun lo destrta la tabla 1 en la adhesion entre
los cuatro grupos.

La irrigacion con hipoclorito de sodio al 2.5% ne fun factor que reflejara diferencia
en la calidad de adhesion, algunos autores tale® ¢eirskar y Nordben el 2000
mencionan que la irrigacion de la sustancia antscionada permite la eliminacién de
eleugenol y por lo tanto sus efectos negativos eeradhesion en comparacion a
Meyerowitz en 1994segura que el acondicionamiento y lavado no esiente para
eliminar los residuos de eugenol que causan eiferaen la polimerizacion de la
resina, en la presente investigacion tampoco senéndc segun los resultados de la
estadistica diferencia entre los dos diferentesecéms de obturacion en Endodoncia

como lo muestra la tabla 1 en los grupos 3y 4.

Andlisis de varianza Region radicular cervical

Tabla 2
Suma de Grados de
cuadrados Libertad Media F p.
Entre grupos 1050.594 3 350.199 .228 .876
Dentro de grupos 55267.039 36 1535.196
Total 56317.639 39
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Comparacion Mdltiple Prueba HSD de Tukey

Tabla 3
() Grupo  (J) Grupo 95% Confidencelnterval
Mean Difference
(1-9) Std. Error p. LowerBound UpperBound
1 2 5.4620000 17.5225314 .989 -41.730158 52.654159
3 6.7380000¢ 17.5225314 .980 -40.454158 53.930158
4 -6.225000d0 17.5225314 .984 -53.417158 40.967159
2 1 -5.4620000 17.5225314 .989 -52.654158 41.730159
3 1.2760000 17.5225314 1.000 -45.916158 48.468159
4 -11.687000d 17.5225314 .909 -58.879158 35.505158
3 1 -6.7380000 17.5225314 .980 -53.930158 40.454159
2 -1.276000d 17.5225314 1.000 -48.468158 45.916159
4 -12.963000(d 17.5225314 .880 -60.155158 34.229158
4 1 6.2250000 17.5225314 .984 -40.9671589 53.417158
2 11.687000d 17.5225314 .909 -35.505158 58.879158
3 12.963000(d 17.5225314 .880 -34.229158 60.155159

Al realizar la comparacién de los resultados detasbas registrados en todos los
grupos y las regiones evaluadas no se encont@edifia significativa, dicha
comparacion se llevo a cabo seleccionando un genspecifico evaluandolo con
todos los demas completando sucesivamente lopbgsu las 2 regiones evaluadas

(Tablas 3y 5).
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Andlisis de varianza Regién radicular medio

Tabla 4
Suma de Grados de
cuadrados Libertad Media F p.
Entre grupos 8199.082 3 2733.027 1.583 .210
Dentro de grupos 62169.369 36 1726.927
Total 70368.451 39
Comparacion Mdultiple
Prueba HSD de Tukey
Tabla 5
() Grupo  (J) Grupo 95% Confidencelnterval
Mean Difference|
(1-9) Std. Error LowerBound UpperBound
1 2 -8.0430000 18.5845464 972 -58.095406 42.009406
3 29.909000¢ 18.5845464 .386 -20.143406 79.961406
4 2.1190004¢ 18.5845464 .999 -47.933406 52.171404
2 1 8.043000d 18.5845464 972 -42.009406 58.095406
3 37.952000¢ 18.5845464 192 -12.100406 88.004404
4 10.162000d 18.5845464 .947 -39.890406 60.214404
3 1 -29.909000( 18.5845464 .386 -79.961406 20.143404
2 -37.952000( 18.5845464 192 -88.004406 12.100404
4 -27.790000(d 18.5845464 451 -77.842406 22.262404
4 1 -2.119000d 18.5845464 .999 -52.171406 47.933406
2 -10.162000( 18.5845464 .947 -60.214406 39.890404
3 27.790000¢ 18.5845464 451 -22.262406 77.842404
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Discusion

En comparacion con los resultados obtenidos erdtaglios revisados , el eugenol no

causa alteracion en la adhesion de postes intractmdementados con cemento a base
de resina, comparando con los resultados obtermidda fuerza de compresion no se

encontrg diferencia significativa en los demas gsupn los cuales se utilizo sellador

libre de eugenol.

Por lo tanto se acepta la hipétesis niMayhew y sus colegas en el 20@@ncionan
que el cemento con eugenol no altera las propieddde cemento resinoso. Ellos
utilizaron tres tipos de cementos selladores enatimis, dos sin eugenol y uno a base
de oxido de zinc y eugenol, se cementaron postiesonducto con cementos resinosos.

En comparacion con el presente estudio donde dsery queViera en el 2004
asegura que: “la retencion de postes de fibra digoves mejor cuando la obturacién de
conductos se realiza con cementos selladores albassinas epoxicas.”

Ganss, Jung en 1999 y Leirskar en el 28@&@uran que el eugenol de los cementos a
base de oxido de zinc y eugenol tienen un efeqatin® sobre las resinas compuestas
y los sistemas de adhesion, resultado que contrastda presente investigacion, ellos
explican que la razén es que al tener un tiemperakirecimiento que puede durar
varios dias, y al estar en contacto con el tejelttal, se otorga una amplia oportunidad
al eugenol de penetrar los tabulos y la estructieratinaria circundante, provocar el
reblandecimiento del tejido y disminuir la difuside las resinas compuestas a través de

la dentina.

Meyerowitz en 1994aseguro que los procedimientos de remocién mescadét
cemento, el acondicionamiento y lavado no elimiearefecto del eugenol sobre la
polimerizacion de la resina. A diferencia ldeirsker y Norbd en el 20@firmaron que
el efecto negativo del eugenol es eliminado durbrggrocedimientos de preparacion,
limpieza y acondicionamiento con gravado acido addo y utilizacién de agentes de

adhesion de las nuevas generaciones.
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Conclusiones

Se acepta hipotesis nula, por lo tanto se aseguraic 95% de confiabilidad que no

existen diferencias estadisticamente significatieasla fuerza de adhesion entre la
cementacion de postes de fibra de vidrio con lavadvio a la cementacion con

hipoclorito de sodio al 2.5% y los postes de fiboa cemento a base de resina sin
lavado previo con hipoclorito de sodio.

Se encontrd similitud en la calidad de adhesidéiosrdos tercios radiculares de los 40
dientes evaluados, lo cual nos hace pensar ques nm dactor que tenga una gran
variable.

Sugerencias

En la practica clinica segun los resultados obtenéh este trabajo de investigacion, es
de suma importancia cumplir con los protocolosrdbdjo de los materiales, tanto en la
obturacion endodontal como también en la restabmapbsterior de la pieza dental,
todo esto con la finalidad de obtener un mejorltada y longevidad del tratamiento
realizado.

Para préximas investigaciones se sugiere realizaebps a largo plazo con la
exposicion directa del material obturador de endo@doque en este caso nos referimos
al cemento a base de oxido de zinc y eugenol, gargrobar si el factor tiempo de
exposicion determina alguna diferencia entre logpgs de muestras, ademas de
combinar los irritantes de modo tal que se apligimero EDTA y posteriormente
hipoclorito de sodio al 2.5% como coadyuvante erliainacion total de restos de
cemento y efectos negativos de eugenol.
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APENDICE

APENDICE 1. Formato de recoleccidn de datos der&bdo

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE NUEVO LEON
FACULTAD DE ODONTOLOGIA
MAESTRIA EN ODONTOLOGIA RESTAURADORA

Hoja de registro de datos en los dientes sometalfigerza de compresién en la
magquina Universal de 1 tonelada marca Shimadzugdescementar
poste de fibra de vidrio

# diente grupo al que pertenece

Tercio sometido a la Fuerza necesaria para el desalojo de poste de fibra de vidrio
fuerza (Nw)*

cervical

Medio

Apical

*fuerza calculada en Newtons a una velocidad de 0.5 mm por minuto.

# diente grupo al que pertenece

Tercio sometido a la Fuerza necesaria para el desalojo de poste de fibra de vidrio
fuerza (Nw)*

cervical

Medio

Apical

*fuerza calculada en Newtons a una velocidad de 0.5 mm por minuto.

# diente grupo al que pertenece

Tercio sometido a la Fuerza necesaria para el desalojo de poste de fibra de vidrio
fuerza (Nw)*

cervical

Medio

Apical

*fuerza calculada en Newtons a una velocidad de 0.5 mm por minuto.

# diente grupo al que pertenece

Tercio sometido a la Fuerza necesaria para el desalojo de poste de fibra de vidrio
fuerza (Nw)*

cervical

Medio

Apical

*fuerza calculada en Newtons a una velocidad de 0.5 mm por minuto.
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