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RESUMEN 

Este trabajo de investigación está basado en el estudio de la resistencia de postes de fibra en 

dientes tratados endodonticamente en base a una revisión bibliográfica, cuyo propósito es 

determinar los diversos postes de fibra y su aplicabilidad por la resistencia. La muestra fue 

de tipo intencional no probabilístico obteniendo un total de 100 artículos con validación 

científica con relación al tema, cumpliendo con un promedio de conteo de citas (ACC) igual 

o mayor a 1,5, con publicaciones ubicadas en revistas con factor de impacto SJR de las 

principales bases de datos como Pubmed, Scopus y Science Direct, se consideraron los 

artículos publicados entre los años 2010 a 2020. Según la revisión el poste de mayor 

resistencia en función de lo que indica los autores es el poste de fibra de vidrio al tener como 

característica principal su flexibilidad la misma que se asemeja a la dentina, teniendo esta la 

mayor fuerza de resistencia y siendo este el poste con mayor fractura favorable para su 

retratamiento al tomarse en cuenta en los artículos la marca, el sitio de carga, la velocidad de 

la cruceta y el ángulo. Finalmente se recomienda el uso de los postes de fibra de vidrio por 

su estética al ser trasparente, por su resistencia y menos tiempo en el sillón que nos permite 

recuperar la pieza dental tratada endodónticamente, la sonrisa y su función durante la 

masticación. 

 

Palabras claves: Resistencia, Poste de fibra, dientes endodonciados.
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1. INTRODUCCIÓN 

El presente estudio se centraliza en recopilar información sobre las marcas de postes de fibra 

utilizados en dientes endodonciados, basados en su resistencia para así conocer cuál de ellos 

sería la mejor opción de tratamiento en los dientes tratados endodónticamente. 

Se considera que un poste es un instrumento que ocupa el lugar del nervio en el conducto 

radicular para que esta pieza dental provea de retención y resistencia al material que conforme 

el muñón y la restauración final, al pasar de los años se han fabricado diferentes clases de postes, 

utilizando diversos materiales tales como aleaciones metálicas las cuales entre sus 

características poseen un alto módulo de rigidez lo que no permite que exista una flexibilidad 

adecuada, por lo tanto la pieza dental podría sufrir daños estructurales, con el tiempo se han 

venido haciendo mejoras.(1,2) 

La introducción de los postes de fibra causo una revolución en el campo de la odontología, al 

proporcionar un sustituto de los postes metálicos de todo tipo (fundidos o prefabricados), el 

módulo de elasticidad es mucho más cercano a la dentina en contraste con el de los postes 

metálicos, con esto han ganado confiabilidad en el mercado dental debido a sus beneficios en 

cuanto a facilidad de manipulación, propiedades mecánicas, estética y economía, ofreciendo un 

desempeño clínico predecible de varias formas. Desde ese momento el odontólogo lo ha 

utilizado como una alternativa para la rehabilitación estética y funcional de la pieza dental 

endodonciada(1–4) ,la información adquirida permite conocer los tipos de postes de fibra y la 

resistencia a la fractura de las diferentes marcas comerciales dependiendo de la pieza dental para 

así realizar un buen tratamiento. 

En el marco metodológico, la investigación se lleva a cabo ejecutando una revisión de la 

bibliografía de 100 artículos publicados en revistas científicas obtenidas de diferentes bases de 

datos, que cumplan con los criterios de exclusión e inclusión establecidos por el investigador. 

Según la Organización Mundial de la Salud (OMS) define la caries dental como un proceso 

localizado dando como resultado el reblandecimiento del tejido duro del diente y que aumenta 

hasta la formación de una cavidad.(5) 

La misma que al no ser tratada a tiempo y sumándole una cavidad amplia puede ocasionar 

fractura de la pieza dental, a la larga tener contacto con la pulpa y contaminarlo haciendo que 
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terminar en endodoncia. Para que no exista una perdida completa de la pieza dental es necesario 

ir donde un profesional el cual dará un diagnóstico que tendrá tratamiento a través de distintos 

procedimientos. 

Años atrás, se consideraba un protocolo que todo diente tratado endodonticamente o con una 

cavidad grande por caries, o por fractura, tenía como único tratamiento la colocación de un poste 

intraradicular metálico, ya sea prefabricado o fundido, para que estos refuercen la estructura 

dental remanente. En la actualidad los postes metálicos han dejado de utilizarse y han tenido 

mucha más acogida los postes de fibra.(6) 

Según estudios varios autores nos manifiestan la importancia de conocer la resistencia de poste 

en dientes tratados endodonticamente. 

Pierre Fauchard ya en 1728 en su libro "Le Chirugien Dentiste ou Traité des Dens", planteaba 

la colocación de postes estriados de oro o plata en el conducto radicular, para sostener piezas 

individuales o puentes fijos.(7) 

Corts, manifestó que la odontología restauradora moderna tiene una tratamiento terapéutica que 

está desarrollada en procedimientos de disminuya al mínimo la intervención y preservación de 

los tejidos del diente, permitiendo que estos también se apliquen en la restauración de dientes 

endodonciados(7). Considerando que una de las razones por las que el odontólogo que realiza la 

restauración de un diente tratado endodonticamente periódicamente se encuentra un doble 

desafío: la fragilidad de una pieza dental que ha perdido su aparato nutricional y la importancia 

de encontrar características que se asemejen a las estructuras dentarias.(8) 

En la década de los 90 los postes prefabricados de fibra (PPF) entraron al mercado como 

alternativa de los postes metálicos. Hasta la fecha se mantiene su uso, siendo estos postes de 

fibra elaborados de materiales diferentes y diversas marcas comerciales permitiendo un nuevo 

modelo para la rehabilitación de un diente tratado endodonticamente.(9) 

La investigación diaria en este campo ofrece hoy día un extenso abanico de opciones tales como 

postes de fibra de carbono, cuarzo y vidrio, materiales adhesivos que permiten unir estructuras, 

restauraciones de alta tecnología que permiten tener varias opciones para afrontar de forma 

creativas los nuevos retos de la estética.(7) 
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Guzy y Nichols en el año de 1979 manifestaron que existen dos tendencias en la odontología: 

La primera es la importancia y necesidad de darle soporte a los dientes tratados 

endodonticamente antes de la elaboración de una restauración coronaria y la segunda considera 

que un diente tratado endodonticamente que mantiene una estructura coronal suficiente que 

tenga buen soporte no requiere a colocación de un poste.(10) 

Duret y cols, en 1990 publicaron las características ideales de los postes intrarradiculares: las 

cuales deben tener la forma del volumen dentinario perdido, propiedades mecánicas similares a 

la dentina, exigir mínimo desgaste de la estructura dental remanente, mantener la resistencia 

durante la función de masticación y que tenga una elasticidad similar a la dentina.(11) 

Por lo que el objetivo de la presente investigación es establecer las características, propiedades 

y diferencias de los postes de fibra, identificar la resistencia y los factores que influyen como el 

sitio de carga, la velocidad de la cruceta, el ángulo y determinar las marcas de postes de fibra 

más utilizados en el mercado según lo que reporta los diferentes estudios de la revisión. 

 

 

PALABRAS CLAVES: Resistencia, Poste de fibra, dientes endodonciados. 
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2. METODOLOGIA 

Esta investigación se centró en una revisión completa de artículos de carácter científico, los 

mismos que se refieren a temas como: postes de fibra, resistencia de postes, tipos de postes, 

dientes tratados endodonticamente que han sido publicadas en diferentes revistas, siendo estos 

recopilados de diferentes bases de datos como: Pubmed, Scopus y Science Direct, formando 

parte de la investigación aquellos artículos publicados entre los años 2010 hasta 2020, dicha 

recopilación fue realizada de forma sistemática tomando en cuenta la variable independiente 

(Postes de fibra) y dependiente (Resistencia). 

2.1 Criterios de Inclusión y Exclusión 

Criterio de Inclusión: 

Artículos científicos cuya publicación sea en inglés. 

Artículos científicos que cumplan con el factor de impacto SJR (Scimago Journal Raking) y con 

el criterio ACC (Average Count Citation). 

Artículos científicos provienen de revistas: (Pubmed, Scopus y Science Direct) e 

investigaciones cuyas publicaciones se encuentren entre los años 2010 hasta el 2020. 

Artículos científicos de estudios realizados en un grupo de pacientes humanos o a su vez en 

muestras de piezas dentales. 

Criterio de Exclusión: 

Artículos que carezcan de rigor científico. 

Artículos científicos que sean publicados antes del año 2010. 

Artículos en los que su estudio e investigación hayan tomado como referencia a una población 

de animales. 

Artículos publicados en español. 
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2.2 Estrategia de búsqueda 

La recopilación necesaria de información para esta investigación se efectuó utilizando los 

métodos de observación y análisis. 

La investigación se desarrolló en base a una revisión bibliográfica, orientada a la recopilación 

de información por medio de una exploración sistemática de la literatura, obteniendo la 

información de diferentes bases científicas como Pubmed, Scopus y Science Direct. Para 

obtener los artículos científicos se tomó los criterios de inclusión como los de exclusión, para 

así tener la información necesaria, objetiva, importante y de relevancia, para lograr una 

investigación de impacto que me permita cumplir con los objetivos tanto general como 

específicos planteados en mi investigación. 

2.3. Tipo de Estudio 

Estudio Descriptivo: por medio de esta investigación se pudo identificar y diferenciar la 

resistencia de postes de fibra en dientes tratados endodonticamente, utilizando diferentes 

criterios de clasificación para agrupar y ordenar la información obtenida de manera sistemática 

de los diferentes artículos científicos. Siendo así los resultados orientados a establecer las 

variables de estudio que fueron explicadas anteriormente. 

Estudio transversal: se desarrolló el debido estudio y reconocimiento de artículos enfocados en 

la resistencia de poste de fibra en dientes tratados endodonticamente con validez científica cuyas 

publicaciones fueron dentro del periodo de tiempo establecido. 

Estudio retrospectivo: se realizó la recopilación de toda la información importante acerca de la 

resistencia de poste de fibra en dientes tratados endodonticamente a partir de los artículos 

científicos publicados. 

2.3.1 Métodos, procedimientos y población 

La información se obtuvo mediante la búsqueda de artículos científicos publicados en bases de 

datos científicos como Pubmed, Scopus y Science Direct durante el periodo comprendido entre 

los años 2010 al 2020. Se seleccionaron los artículos tomando en cuenta el Average Count 

Citation (ACC), que establece un promedio que consiste:  en la división del número de citaciones 

y el año de vida útil del artículo publicado, con la finalidad de obtener una calidad y referencia 

del artículo científico. Así mismo se calculó el factor de impacto de las revistas en donde fueron 
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publicados los artículos lo cual se obtuvo por medio del Scimago Journal Ranking (SJR), en los 

cuales los artículos se distribuyen en cuatro cuartiles que serían los valores de importancia y 

relevancia en la publicación del artículo, siendo el Q1 el que establece el valor más alto, Q2 fija 

los segundos valores más altos, Q3 determina los terceros valores más altos, Q4 indica los 

valores más bajos de las revistas seleccionadas. La calidad del artículo fue indispensable al 

momento de realizar la revisión de la literatura y su posterior análisis. 

La búsqueda inicial sobre el tema mostró como resultado un acopio de 13.800 artículos, en los 

cuales se seleccionaron aquellos artículos publicados en los últimos diez años obteniendo 9.580 

artículos, consecuentemente se aplicaron los criterios de exclusión como inclusión y las 

variables dependientes e independiente los cuales disminuyeron a 1.937 artículos, tomando en 

cuenta posteriormente los artículos en base a la pertinencia del tema y las palabras claves 

fiberpost resistance, post and core resistance, endodonthically treated teeth or tooth, fracture 

resistance y fracture resistance of endodontically treated teeth mediante los criterios se 

seleccionaron 100 artículos, para luego ejecutar la selección por medio del conteo de citas de 

cada artículo usando el Avarage Count Citation (ACC), el cual es una fórmula que permite 

calcular el impacto que tiene el articulo basado en el total de citas verificadas en google Scholar, 

para después dividir ese número de citas para los años de vida de los artículos desde su 

publicación, considerando el promedio mínimo de 1,5 siendo este de impacto moderado. 

Considerando los 100 artículos ya obtenidos y haciendo el filtro del ACC y del ranking Q1 se 

obtuvo 99 artículos válidos, los mismos que se utilizaron para el proceso de análisis y resultado 

de la investigación. 

 

2.3.2 Instrumentos 

Lista de cotejo 

Matriz para revisión bibliográfica 

2.3.3 Selección de palabras clave o descriptores 

Descripción de búsqueda: se utilizaron los términos de búsqueda: resistencia de poste de fibra, 

resistencia de poste y corona, dientes tratados endodonticamente, resistencia a la fractura y 

resistencia a la fractura de dientes tratados endodonticamente. 
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En la búsqueda de la información se usaron operadores lógicos: AND, IN, OR estos combinados 

con las palabras claves favorecieron para la búsqueda de artículos válidos para la investigación. 

 

Tabla Nro. 1. Términos de búsqueda y extracción de utilización en las bases de datos 

Metodología de 

busqueda 
Fuente 

Pubmed Scopus Science Direct 

Fiberpost resistance x x x 

Post and core 

resistance x x x 

Endodonthically 

treated teeth or tooth x x x 

Fracture resistance x x x 

Fracture resistance of 

endodontically 

treated teeth x x x 
Elaborado por: Berllys Marena Martínez Valencia 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



20 

Gráfico Nro. 1.  Metodología con escala y algoritmo de búsqueda. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Elaborado por: Berllys Marena Martínez Valencia 

La muestra de esta investigación fue de tipo intencional no probabilístico y se enfocó en el 

método deductivo como inductivo, en la cual se realizó el análisis, búsqueda e interpretación de 

los artículos científicos obtenidos de las bases de datos cuyos años de publicación oscilan entre 

2010 a 2020, basándose en las variables de estudio siendo la independiente (poste de fibra) y 

dependiente (resistencia).  

Esta investigación fue de tipo documental, las cuales se utilizaron técnicas de recolección de 

información y lectura, logrando cumplir con los objetivos planteados, utilizado también tablas 

de revisión sistemática y una matriz de caracterización. 

Metodología de 
búsqueda

1. - Fiberpost 
resistance

2.- Post and core 
resistance

3.- Fracture 
resistance of 

endodontically 
treated teeth

4.- Fracture 
resistance

5.- endodonthically 
treated teeth or 

tooth

Secuencia de búsqueda: 

1.- Pubmed (Fiberpost resistance ) = 854

2.- Scopus (Fracture resistance of endodontically treated teeth and 
Fiberpost resistance ) = 362

3.-Science Direct (resistance of endodontically treated teeth restored with 
fiber post) = 721

Estrategia de búsqueda = n 1937

Secuencia de búsqueda 
después de criterios de 
inclusión y exclusión 

1.-Pubmed= 30

2.- Scopus = 26

3.-Science Direct = 44

Total= n 100

Total de artículos         
incluidos en la revisión

1.-Pubmed= 29

2.- Scopus = 26

3.-Science Direct = 44

Seleccionados =(n) 99

Artículos seleccionados          
con ACC mayor a 1.5:                  

n=  90

Articulos descartados por Acc 
menor a 1.5:                                

n= 10

Articulos seleccionados por 
cunplir normas con factor de 
impacto (SJR) y Cuartil (Q): 

n=  97

Articulos descartados por no 
cumplir normas SJR y Q:      

n=  3
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2.4 Valoración de la calidad de estudios. 

2.4.1 Número de publicaciones por año 

En el gráfico Nro. 2 se observa el total de los artículos publicados entre los años 2010 al 2020, 

que tienen relación con el tema resistencia de poste de fibra en dientes tratados 

endodonticamente, siendo la muestra de un total de 100 artículos científicos obtenidos de 

diferentes bases de datos tales como Pubmed, Scopus y Science Direct, las cuales tienen un 

factor de impacto admisible, y dentro del periodo de tiempo determinado. 

Se obtuvo una cantidad de 16 artículos en el año 2015, se encontró 14 artículos en el año 2016, 

en los años 2017 se emitieron 12 artículos, en el año 2019 fueron 10 artículos. Se determinó 8 

artículos en el año 2011 y 2012, se consiguió 7 artículos número semejante al del año 2010, 

2018 y 2020, se publicaron 6 artículos en el año 2013 y finalmente 5 artículos en el 2014. Siendo 

así el año de mayor publicación en el 2015 con 16 artículos.             

Gráfico Nro. 2. Número de publicaciones por año. 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Revisión general de artículos procesado en SPSS v25.                                                                                     

Elaborado por: Berllys Marena Martínez Valencia 
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2.4.2 Número de publicaciones por ACC (Average Count Citation) 

En el gráfico Nro. 3 se puede observar el número de publicaciones por el promedio del conteo 

de citas Average Cout Citation (ACC), donde 90 artículos obtuvieron un promedio de ACC 

igual o mayor a 1,50 habiendo un artículo con mayor ACC de 16,00 siguiéndolo con 2 artículos 

de ACC 14,00, cabe recalcar que la mayoría de los 90 artículos sobrepasa el 1,50 dando más 

veracidad a la investigación. 

Gráfico Nro. 3. Número de publicaciones por ACC 

Fuente: Revisión general de artículos procesado en SPSS v25.                                                                                     

Elaborado por: Berllys Marena Martínez Valencia 
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2.4.3 Número de artículos por factor de impacto (SJR) 

En el Gráfico Nro. 4 se pudo analizar el factor de impacto SJR, el cual es de importacia para 

determiar la calidad cietifica de la revista donde fue publicado el artículo, de las cuales 25 

artículos tienen un promedio de 1,20 siendo el promedio con mayor artículos considerado como 

Q1, seguido 12 artículos con el promedio de 1,80 siendo Q1 y 2 artículos co un alto promedio 

de 2,20 tambien siendo Q1. 

 

Gráfico Nro. 4. Número de artículos por factor de impacto. 

 
Fuente: Revisión general de artículos procesado en SPSS v25.                                                                                     

Elaborado por: Berllys Marena Martínez Valencia 
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2.4.4 Promedio de conteo de citas (ACC) por cuartil y base de datos 

En el Gráfico Nro. 5 se determino en que cuartil se encuntran las revistas colocadas para esta 

investigación, tomando en cuenta que los cuartiles son los que dan la veracidad y confiabilidad 

de las revistas que se obtuvieron de las bases de datos, dando a conocer que el Q1 tiene una alta 

veracidad, segudido por Q2 que indica tambien alta veracidad pero esta siendo menor a la antes 

mencionada, Q3 siendo de baja veracidad y el Q4 determinando poca veracidad. Al observar se 

puede determiar que el cuartil Q1 se encentra liderado por Science Direct con un promedio de 

ACC de 5,00 a 9,00 se debe destacar la existencia de un artículo cuyo ACC es de 17,00 como 

segundo lugar tenemos a Scopus co un promedio de ACC de 3,00 a 6,00  siendo el tercer lugar 

pubmed con un promedio 2,00 a 4,00 donde unos de sus artículos tiene un promedio de 6,00. 

Tomando en cuenta al cuartil Q2, como primer lugar tenemos a Pubmed con un promedio de 

ACC de 2,00 a 4,00 seguido de Scopus con un promedio de 1,50 a 2,50 y Science Direct con un 

promedio de 1,00 a 2,00. En el Cuartil Q3 estando en primer lugar Science Direct con un 

promedio de 2,00 a 3,50 en segundo lugar Pubmed con un promedio de 1,50 a 2,50 y segundo 

Scopus con un promedio de 1,00 a 1,50 Se puede observar que hay revistas que no tiene un 

cuartil pero tenian un promedio de ACC aceptable, considerandose como parte de la 

invetsigacion. 

Gráfico Nro. 5. ACC por Cuartil y base de datos. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Fuente: Revisión general de artículos procesado en SPSS v25.                                                                                     

Elaborado por: Berllys Marena Martínez Valencia 
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2.4.5 Áreas de aplicación, ACC y base de datos 

El área de Endodoncia arrojó ser el que mayor número de publicación tiene, donde la base de 

datos Science Direct tiene un promedio de ACC entre 10 a 90 seguida de Pubmed con entre 0 y 

20 y como tercer lugar Scopus entre 0 y 10.  La segunda área con mayor número de publicación 

fue Prótesis fija donde Science Direct obtuvo un promedio entre 20 y 50, seguido de Scopus 

entre 10 y 25 y como último Pubmed entre 0 y 20. 

Gráfico Nro. 6. Área de aplicación, ACC y base de datos. 

Fuente: Revisión general de artículos procesado en SPSS v25.                                                                                     

Elaborado por: Berllys Marena Martínez Valencia 
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2.4.6 Número de publicaciones por tipo de estudio y colección de datos. 

En la Tabla Nro.2 se estableció el número de publicaciones por tipo de estudio y recolección de 

datos, de los cuales se determinó que la mayor cantidad de artículos fueron los cuantitativos con 

98 artículos y 2 de tipo cualitativo. En la cual la mayor parte de artículos eran de campo e invitro 

que se obtuvieron de revistas científicas. 

 

Tabla Nro. 2. Número de publicaciones por tipo de estudio, colección de datos, y tipo de 

publicación. 

 Colección de Datos  

Tipo de 

estudio 
Cualitativo Cuantitativo Total 

De Campo 0 49 49 

Descriptivo 2 0 2 

In Vitro 0 49 49 

Total 2 98 100 

Fuente: Revisión general de artículos procesado en SPSS v25.                                                                                     

Elaborado por: Berllys Marena Martínez Valencia 

 

2.4.7 Relación entre el cuartil, área y base de datos. 

En la Tabla Nro.3. se estableció el área de estudio, la base de datos y el cuartil con mayor número 

de publicación, donde la mayor cantidad de artículos fue en el área de prótesis fija, 

posteriormente la base de datos donde se obtuvieron más artículos fue Science Direct y teniendo 

un total de 62 artículos que son cuartil Q1, siendo así que más del 50% de los artículos científicos 

para esta investigación son obtenidos de revistas con alta confiabilidad y veracidad. 
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Tabla Nro. 3. Cuartil, área y base de datos. 

  Cuartil  

Área 
Base de 

Datos 
N/A Q1 Q2 Q3 Q4 Total 

Protesis 

Fija 
Pubmed 0 6 11 4 1 23 

 Scopus 0 12 8 3 0 24 

 

Science 

Direct 
1 30 2 4 0 34 

  Total 1 48 21 11 1 82 

Endodoncia Pubmed 2 5 1 0 0 8 

 Scopus 0 2 1 0 0 3 

 

Science 

Direct 
0 7 0 0 0 7 

  Total 2 14 2 0 0 18 

Total Pubmed 2 11 12 4 1 31 

 Scopus 0 14 9 3 0 27 

 

Science 

Direct 
1 37 2 4 0 42 

  Total 3 62 23 11 1 100 

Fuente: Revisión general de artículos procesado en SPSS v25.                                                                                     

Elaborado por: Berllys Marena Martínez Valencia 

 

2.4.8 Valoración de artículos por área 

En la tabla Nro. 4 se publican las áreas donde se aplicó el estudio, de las cuales el área que 

cuenta con la mayor cantidad de artículos es el área de Prótesis Fija con 82 artículos con un 

ACC de 4,75 en promedio. Por lo que, se pudo establecer que la mayoría de publicaciones fueron 

de campo e in vitro, siendo así el estudio de recolección de datos más alto el de tipo cuantitativo. 
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Tabla Nro. 4. Valoración de artículos por área. 

 

     Fuente: Revisión general de artículos procesado en SPSS v25.                                                                                     

Elaborado por: Berllys Marena Martínez Valencia 

 

2.4.9 Relación del nombre de la revista, números de artículos y cuartil 

En la tabla Nro. 5 se pudo observar cuantos artículos esta publicados en una misma revista y en 

que cuartil se encuentre, teniendo en primer lugar la revista The Journal of Prosthetic Dentistry 

con 14 artículos y tiendo un cuartil Q1, en segundo lugar tenemos a la revista Journal of 

Endodontics con 11 artículos y en un cuartil Q1 en tercer lugar a la revista Journal of Dentistry 

con 8 artículos y un cuartil Q1, en cuarto lugar la revista Journal of Advanced Prosthodontics 

con 5 artículos en cuartil Q2, en quinto lugar a las revistas Clinical Oral Investigations, The 

Journal of Prosthetic Dentistry y Journal of Clinical and Experimental Dentistry cada una de 

estas con 4 artículos respectivamente con un cuartil Q1 las dos primera y Q2 la última. Y en 

sexto lugar la revista Biomedical Journal con 3 artículos y con Q1. 
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Tabla Nro. 5. Relación del nombre de la revista, números de artículos y cuartil 

  
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Revisión general de artículos procesado en SPSS v25. 

Elaborado por: Berllys Marena Martínez Valencia 

 

 



30 

2.4.10 Frecuencia de artículos por año y bases de datos 

En el Gráfico Nro. 7. Se obtuvo la recolección de los artículos para la investigación mediante la 

base de datos científica que fueron Pubmed, Scopus y Science Direct, observando que la mayor 

cantidad de artículos que mantiene el tema de resistencia de poste de fibra en dientes tratados 

endodonticamente fueron publicados en el año 2015 siendo un total de 16 artículos, en el que 9 

fueron publicados en Science Direct, 5 por Pubmed y 2 por Scopus. Quedando como evidencia 

que la base de datos con mayores publicaciones referente al tema desde 2010 hasta 2020 es 

Science Direct., tomando en cuenta que en año 2016 con 14 artículos, en el año 2017 con 12 

artículos y en el año de 2019 con 10 artículos. 

Grafico Nro. 7. Frecuencia de artículos por año y base de datos. 

Elaborado por: Berllys Marena Martínez Valencia 
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2.4.11 Artículos científicos según la base de datos 

En el Gráfico Nro. 8 se puede apreciar el porcentaje de artículos científicos, aplicando los 

criterios de exclusión e inclusión obteniendo una muestra de 100 artículos de los cuales el 44% 

pertenece a Science Direct, el 30% a Pubmed y el 26% pertenece a Scopus, siendo la base de 

datos que tiene mayor relación con el tema de resistencia de poste de fibra en dientes 

endodonciados. 

Grafico Nro. 8. Artículos científicos según la base de datos. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Elaborado por: Berllys Marena Martínez Valencia 
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2.4.12 Lugar de precedencia de los artículos 

En el Gráfico Nro. 9 se observa los países donde fueron realizados los diferentes estudios, 

obteniendo así un total de 22 países, siendo así en la actualidad un tema de importancia para 

saber la resistencia de los postes en dientes endodonciados, siendo así La India el país con más 

número de investigaciones en un total de 25 artículos, seguido por Brasil y Turquía cada uno 

con 12 artículos, Alemania con 9 artículos, Irán con 8 artículos, Italia con 6 artículos y los países 

restantes con publicaciones menores de 5. 

 

Grafico Nro. 9. Lugar de procedencia de los artículos científicos. 

Elaborado por: Berllys Marena Martínez Valencia 
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2.4.13 Número de artículos con ACC valido por país. 

En el Gráfico Nro. 10 se estableció cuantos son los artículos científicos con un promedio valido 

de ACC de acuerdo al país donde se efectuó cada estudio, de un total de 100 artículos, de los 

cuales 90 de ellos tuvieron un ACC valido, siendo el país con más número de artículos la India 

con 24 artículos, seguido de Brasil con 12, Turquía con 9, Alemania con 8, Irán con 7 y el resto 

de países con menos de 6 artículos con un ACC valido. 

 

 

Gráfico Nro. 10. Número de artículos con ACC valido por país. 

 

Elaborado por: Berllys Marena Martínez Valencia 
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3. RESULTADOS 

3.1 Postes de fibra 

3.1.1 Definición. 

Los postes de fibra es una pieza que hace las veces de auxiliar o accesorio que complementa la 

rehabilitación de una pieza dental endodonciada. La misma que se puede utilizar siempre y 

cuando la raíz de la pieza antes mencionada este sana y que automáticamente tenga su 

morfología apropiada, capaz de adaptarse y ser compatible a los canales de varias formas, como 

en sus propiedades físicas.(12) 

3.1.2 Importancia de poste de fibra 

Los postes de fibra sirven para restaurar dientes tratados endodonticamente en la zona estética, 

se han considerado los materiales preferidos por varias razones como la conveniencia clínica, el 

procedimiento de visita única, la capacidad de adherirse a la estructura dental, la resina 

compuesta, la estética y la rentabilidad. Los postes de fibra tienen la capacidad de flexionarse 

bajo carga y disipar tensiones en los tejidos circundantes debido a que su módulo de elasticidad 

coincide con la dentina.(1) 

Un poste ideal debería ser capaz de resistir las fuerzas oclusales, la capacidad de adaptarse a los 

canales de varias formas, exige menos extracción del diente. Debe ser biológicamente 

compatible con propiedades físicas similares a la de la dentina.(12) 

3.1.3 Propiedades 

Los postes de fibra dependiendo del tipo de fibra va a ser eficiente su funcionamiento en cuanto 

a su rigidez, resistencia a la matriz de resina que generalmente es elástica. Sus propiedades son 

similares a las de la dentina. Son estéticos, más prácticos, menos costosos y menos invasivos 

que los sistemas de postes y núcleos metálicos. Sin embargo, los postes de fibra prefabricados 

son en general cilíndricos y tienen un diámetro estandarizado de acuerdo con el sistema.(13,14)    

El módulo de elasticidad para los postes de acero inoxidable y titanio es 20 y 10 veces mayor 

que el de la dentina, mientras que los postes reforzados con fibra están unidos al núcleo 

compuesto y tienen un módulo de elasticidad casi igual al de la dentina, por lo que reduce la 

posibilidad de fractura de la raíz. (15) 
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3.2 Tipos de postes de fibra 

3.2.1 Poste de fibra de carbono 

El poste prefabricado de fibra de carbono, introducido a principios de la década de 1990, está 

compuesto de fibras de carbono alineadas longitudinalmente incrustadas en una matriz de 

resina.(13) 

Características: Los postes son particularmente adecuados en los dientes posteriores por su color 

oscuro, tiene baja conductibilidad térmica y eléctrica.(16)  

Pueden ser utilizado también para incisivos cuando, después del tratamiento endodóntico, se 

realiza una restauración protésica de metal y cerámica para tener un resultado estéticamente 

aceptable.(17)  

Presentan una distribución de estrés más homogénea en los dientes, resistencia a la tracción y 

flexión y pueden disminuir la incidencia de fracturas catastróficas de la raíz.(18)  

Desventajas: Este tipo de poste no tiene radiopacidad es de color negro, tiene un modo de 

elasticidad mayor a la dentina.(13) 

Gráfico Nro. 11. Características de poste de fibra de carbono 

 

 

 

 

 

 

 

Elaborado por: Berllys Marena Martínez Valencia
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3.2.2 Poste de fibra de vidrio 

Es un poste que dentro de su principal característica es la que más asemeja a la flexibilidad 

similar a la dentina. Además, simulan la estructura destinaria natural y actúa como un 

amortiguador.(19,20)  

Características: tienen fibras menos rígidas que los postes de fibra de carbono.(13) 

Se unen fácilmente a la estructura dental con el uso de sistemas adhesivos y cemento de resina. 

y tienen un módulo elástico similar al de la dentina y una calidad estética. (18,21)  

Incluyen biocompatibilidad, resistencia a la corrosión, fatiga, estética y recuperabilidad, ya que 

pueden ser fácilmente eliminado del conducto radicular si es necesario.(21–24)  

Reducir la susceptibilidad a la fractura de raíz y aumentar la tasa de supervivencia de los dientes. 

Se pueden usar sin restauración protésica por su luz color.(12,17,23,25–27)   

Las fibras de vidrio (que son blancas o translúcidas) se pueden usar donde hay una mayor 

demanda estética. El uso detales materiales también permite una mayor transmisión de luz 

dentro de la raíz.(23)  

Gráfico Nro. 12. Características de poste de fibra de vidrio 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Elaborado por: Berllys Marena Martínez Valencia
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3.2.3 Poste de Fibras de Cuarzo 

Características: los postes conductores de luz de fibra de cuarzo son ventajosos en la 

restauración sin metal porque no interferir con la apariencia estética.(27) 

El menor módulo elástico reduce concentración de estrés en la raíz dentina y el porcentaje de 

fallas irrecuperables debido a fractura de raíz. Permite una mayor transferencia de luz de 

polimerización al material de cementación y adhesivo.(27) 

Gráfico Nro. 13. Características de poste de fibra de cuarzo 

 

 

Elaborado por: Berllys Marena Martínez Valencia 

3.3 Aspectos que deben ser considerados para la elección del poste de fibra 

En base a la literatura, se considera que uno de los aspectos para la selección de poste de fibra 

tienen que tener la capacidad de poder adherirse a la estructura dental por lo tanto ser 

biocompatible, el mismo va permitir tener una pieza dental firme y útil para le masticación. 

Otro factor al considerarse es la de proporcionar retención y resistencia al material que conforme 

el muñón, manteniendo la estética. 

El siguiente aspecto es parte fundamental del trabajo de investigación, la resistencia del poste 

tanto a la corrosión como a la fatiga para así poder reducir la posibilidad de fractura de la raíz.  
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Tabla Nro. 6. Aspectos para la elección del poste de fibra con su autor y artículo 

 Autor Aspectos Artículo 

Goulart Rogério, et 

al(14) 

 

El diseño del poste, 

material, la 

estructura dental 

restante y resistencia 

Three-Year Follow Up of Customized 

Glass Fiber Esthetic Posts. 

 

Jindal Sahil, et al(28) 

La longitud del 

poste, el diámetro, el 

diseño y resistencia 

 

In vitro evaluation of the effect of post 

system and length on the fracture resistance 

of endodontically treated human anterior 

teeth. 

Abduljawad 

Mohammed, et al(19) 

 

 

El poste absorba el 

estrés y evite la 

fractura de la raíz, 

buena resistencia.  

Effect of fiber posts on the fracture 

resistance of endodontically treated 

anterior teeth with cervical cavities: An in 

vitro study. 

Kurthukoti  Ameet, et 

al(20) 

Biocompatible, una 

resistencia parecida 

a la pieza original, 

adhesión a la 

estructura dental y 

bajo costo. 

Fracture resistance of endodontically 

treated permanent anterior teeth restored 

with three different esthetic post systems: 

An in vitro study. 

Parisi  Candida, et al(27) Cantidad de 

estructura de la 

pieza remanente, 

agrandamiento del 

canal y altura de la 

férula. 

Clinical outcomes and success rates of 

quartz fiber post restorations: A 

retrospective study. 

Sonkesriya Subhash, et 

al(15) 

 

Fibra sean fuertes, 

mejoren la estética, 

reduzcan la 

corrosión y la 

An Invitro Comparative Evaluation of 

Fracture Resistance of Custom Made, 

Metal, Glass Fiber Reinforced and Carbon 

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0022391316000305
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0022391316000305
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0022391316000305
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0022391316000305
http://www.jisppd.com/article.asp?issn=0970-4388;year=2015;volume=33;issue=4;spage=296;epage=301;aulast=Kurthukoti
http://www.jisppd.com/article.asp?issn=0970-4388;year=2015;volume=33;issue=4;spage=296;epage=301;aulast=Kurthukoti
http://www.jisppd.com/article.asp?issn=0970-4388;year=2015;volume=33;issue=4;spage=296;epage=301;aulast=Kurthukoti
http://www.jisppd.com/article.asp?issn=0970-4388;year=2015;volume=33;issue=4;spage=296;epage=301;aulast=Kurthukoti
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toxicidad, 

resistencia a la 

fractura. 

Reinforced Posts in Endodontically 

Treated Teeth. 

Angerame  Daniele, et 

al(22) 

Biocompatible, 

resistencia a la 

corrosión y fatiga, 

estético y 

recuperabilidad 

Resistance of endodontically treated roots 

restored with different fibre post systems 

with or without post space preparation: in 

vitro analysis and SEM investigation 

Jayasenthil 

Adhikesavan, et al(22) 

 

Resistencia a la 

fatiga, resistencia a 

la tracción. 

Fracture resistance of tooth restored with 

four glass fiber post systems of varying 

surface geometries-An in vitro study. 

Abdulmunema 

Mohamed, et al(25) 

 

Reduzca la 

susceptibilidad a la 

fractura de raíz y 

aumentar la tasa de 

supervivencia de los 

dientes 

Evaluation of the effect of dental cements 

on fracture resistance and fracture mode of 

teeth restored with various dental posts: A 

finite element analysis. 

Bromberg  Carolina, et 

al(16) 

Resista a la corrosión 

y fatiga, tenga buena 

resistencia. 

Fracture resistance of endodontically 

treated molars restored with horizontal 

fiberglass posts or indirect techniques. 

Turker Sebnem, et al(23) Buena resistencia a 

la fractura y 

biocompatibilidad. 

Fracture resistance of endodontically 

treated canines restored with different sizes 

of fiber post and all-ceramic crows. 

Jayasenthil 

Adhikesavan, et al(21) 

 

Buena calidad y  

cantidad de la 

estructura dental 

restante, la 

preparación de la 

recuperación dental. 

Fracture resistance of tooth restored with 

four glass fiber post systems of varying 

surface geometries-An in vitro study. 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4739367/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4739367/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4739367/
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Almuhaiza 

Mohammed, et al(29) 

Elasticidad 

semejante a la 

dentina, 

proporcionen 

retención. 

Fracture Resistance of Three Different Post 

and Core Systems on Endodontically 

Treated Teeth: An In Vitro Study. 

Chieruzzi Manila, et 

al(17) 

 

Integridad 

estructural, las 

dimensiones, la 

densidad y la fibra 

para la resistencia. 

Effect of fibre posts, bone losses and fibre 

content on the biomechanical behaviour of 

endodontically treated teeth: 3D-finite 

element analysis. 

Habibzadeh Sareh, et 

al(26) 

 

La cantidad de 

estructura del diente, 

características del 

poste, incluido su 

material, módulo 

elástico, diámetro y 

altura. 

Fracture resistances of zirconia, cast Ni-Cr, 

and fiber-glass composite posts under all-

ceramic crowns in endodontically treated 

premolars. 

Dastjerdi Maryam, et 

al(24) 

 

Resistente a la fatiga 

y corrosión 

Fracture resistance of upper central 

incisors restored with different posts and 

cores. 

Doshi Prerak, et al(13) 

 

El tipo de matriz, el 

contenido de fibra y 

la dirección de las 

fibras, que sean 

estéticos y 

suficientemente 

radioopacos. 

A Comparative Analysis of Fracture 

Resistance and Mode of Failure of 

Endodontically Treated Teeth Restored 

Using Different Fiber Posts: An In Vitro 

Study. 

Ozturk Caner, et al(18) 

 

Biocompatibilidad, 

que tenga buena 

resistencia. 

Evaluation of the fracture resistance of root 

filled thin walled teeth restored with 

different post systems. 

https://europepmc.org/article/med/31883256
https://europepmc.org/article/med/31883256
https://europepmc.org/article/med/31883256
https://europepmc.org/article/med/31883256
https://europepmc.org/article/med/31883256
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2319417017303827
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2319417017303827
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2319417017303827
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Elaborado por: Berllys Marena Martínez Valencia 

 

3.4 Resistencia 

Es una acción de mantenerse firme ante cualquier acción.  La resistencia a la fractura es superior 

si la cantidad de dentina coronal permite que los márgenes de la corona rodeen toda la 

circunferencia de la sustancia dental por encima del nivel del margen de preparación. La fractura 

de los dientes sin pulpa está influenciada por la cantidad de pérdida de sustancia, la presencia 

de una férula, la ubicación de los dientes en los arcos, el tipo de sistema de poste y núcleo, la 

capacidad de los materiales restauradores para reemplazar la pérdida de sustancia, y el uso de 

cemento de resina.(21,30,31) 

La resistencia y la longevidad de una restauración depende del sistema del poste, la longitud del 

poste, la estructura residual del diente, la longitud de la raíz, el diseño de la férula y la carga.(31) 

  

 

Varghese Joel, et al(12) 

Menos riesgo de 

fractura de raíz y 

propiedades 

biomecánicas 

compatibles con la 

de la dentina. 

Fracture Resistance of Glass Fiber, Carbon 

and Zirconia Posts in Endodontically 

Treated Teeth: A Comparative Study. 

Alshahrani Abdullah, et 

al(1)  

 

Resistencia a la 

corrosión y fatiga, 

permitiendo 

resistencia. 

Fracture resistance of endodontically 

treated teeth restored with fiber posts luted 

with composite core materials. 

Lamyia Anweigi, et al(2) Disposición de la 

raíz, cantidad de 

estructura coronal y 

la resistencia. 

A comparison of the fracture resistance of 

premolars without a ferrule with different 

post systems. 

https://www.scopus.com/record/display.uri?eid=2-s2.0-85086321959&origin=resultslist&sort=plf-f&src=s&st1=Fracture+resistance+of+endodontically+treated+teeth&nlo=&nlr=&nls=&sid=5cfaf87c6042e97591c9b22f683ab14d&sot=b&sdt=cl&cluster=scopubyr%2c%222020%22%2ct&sl=85&s=TITLE-ABS-KEY%28Fracture+resistance+of+endodontically+treated+teeth%29+AND+PUBYEAR+%3e+2014&relpos=15&citeCnt=0&searchTerm=
https://www.scopus.com/record/display.uri?eid=2-s2.0-85086321959&origin=resultslist&sort=plf-f&src=s&st1=Fracture+resistance+of+endodontically+treated+teeth&nlo=&nlr=&nls=&sid=5cfaf87c6042e97591c9b22f683ab14d&sot=b&sdt=cl&cluster=scopubyr%2c%222020%22%2ct&sl=85&s=TITLE-ABS-KEY%28Fracture+resistance+of+endodontically+treated+teeth%29+AND+PUBYEAR+%3e+2014&relpos=15&citeCnt=0&searchTerm=
https://www.scopus.com/record/display.uri?eid=2-s2.0-85086321959&origin=resultslist&sort=plf-f&src=s&st1=Fracture+resistance+of+endodontically+treated+teeth&nlo=&nlr=&nls=&sid=5cfaf87c6042e97591c9b22f683ab14d&sot=b&sdt=cl&cluster=scopubyr%2c%222020%22%2ct&sl=85&s=TITLE-ABS-KEY%28Fracture+resistance+of+endodontically+treated+teeth%29+AND+PUBYEAR+%3e+2014&relpos=15&citeCnt=0&searchTerm=
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Gráfico Nro. 14. Resistencia y fractura de una pieza dental 

Elaborado por: Berllys Marena Martínez Valencia 

 

3.4.1 Factores que influyen en la resistencia a la fractura de los dientes restaurados 

Algunos factores que influyen están directamente relacionados con el sistema posterior al 

núcleo, incluida la longitud del poste, el diámetro del poste, el diseño del poste, el material del 

poste, el ajuste posterior, el material del núcleo, el efecto de férula y el cemento de fijación.(32) 

Otros factores están relacionados con el diente restaurado e incluyen la cobertura de la cúspide, 

la estructura coronal restante del diente, las condiciones de carga y el soporte óseo alveolar.(33) 
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Gráfico Nro. 15. Factores que influyen en la resistencia. 

 

Elaborado por: Berllys Marena Martínez Valencia 

 

3.5 Tipos de postes de fibra y marcas más utilizadas 

Según la literatura, los postes de fibra mantienen la misma función sin embargo hay diferentes 

marcas y tipos de postes de fibra que los elaboran y que tienen más popularidad en el mercado, 

siendo el poste de fibra de vidrio el más utilizado ya sea por la estética que brinda y por sus 

propiedades, este resultado ha permitido visualizar el mayor porcentaje de uso o aplicabilidad. 

Como también mostró que las marcas que tienen mayor relevancia en la aplicación clínica 

fueron: Relyx (3M Espe), ParaPost Fiber Lux (Coltene). 
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Tabla Nro.7 Tipo de postes de fibra y marcas más utilizadas 

Autor Marca Poste Año 

Abdulrahman Fadag, et al(34) Nordin, Swiss Dental  

 

 

Poste de 

Fibra de 

Carbono 

2011 

Subhash Sonkesriya, et al(15) 2015 

Khetarpal Ambica, et al(35) Postec Plus 2013 

Mohammed Abduljawad, et al(19)  

Cytec carbon 

2016 

Manila Chieruzzi, et al(17) 2017 

Mohammed Abduljawad, et al(36) 2017 

Joel G Varghese, et al(12) 2019 

Mohammed Almuhaiza, et al(37) Bisco, C-Post 2016 

Prerak Doshi, et al(13) Angelus, Londrina 2019 

Emine Goncu, et al(38)  

 

 

DT Light-post 

 

Poste de 

Fibra de 

Cuarzo 

2012 

Candida Parisi, et al(27)  

 

2015 

Georgios Maroulakos, et al(39) 

Candida Parisi, et al(27) 

Necdet Adanir, et al(40) 

Schiavetti Remo, et al(41) 2010 

Daniele Angerame, et al(22) 2016 

Nurit Bittner, et al (9) DentFlex Fiber Post 

System 

 

 

 

 

 

 

Poste de 

Fibra de 

Vidrio 

2010 

Qiuhui LI, et al(43)  

ParaPost Fiber Lux 

(Coltene) 

2011 

Rajnish Aggarwal(44) 2013 

Adhikesavan Jayasenthil, et al(21) 2016 

Mohamed Abdulmunema, et al(21) 2016 

Prerak Doshi, et al(13) 2020 

Jinbao MA, et al(45) FibreKor Post 2011 

Érico Braga Franco, et al(46) 2014 

Chetana Makade, et al(29)  

Mirafit; Hager Werken 

2011 

Chetana Makade, et al(47) 2012 
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Khetarpal Ambica, et al(35) 2013 

Parnian Alizadeh, et al(48) Interlig, Angelus 2011 

Ramiro RochaBarcellos, et al(49) 2013 

Abdulrahman Fadag, et al(34)  

 

Relyx (3M Espe) 

2011 

Adhikesavan Jayasenthil, et al(21) 2016 

Zaid Al Jeaidi, et al(50) 2016 

Prachi Ingale, et al(51) 2018 

Jie Lin, et al(52) 2018 

Sary Borzangy, et al(53) 2019 

Abdullah Alshahrani, et al(1) 2020 

Jasjit Kaur, et al(48) Glassix, Nordin 2012 

Emine Goncu, et al(54)  

Cytec Blanco 

2012 

Mohammed Abduljawad, et al(19) 2016 

Mohammed Abduljawad, et al(36) 2017 

Burak Sagsen, et al(55) DT LightPost 2013 

Sahil Jindal, et al(56) Fibrapost  plus 2013 

Anaïs Ramírez, et al(57)  

Postec Plus 

2014 

Ameet J Kurthukoti, et al(20) 2015 

Necdet Adanir, et al(40) 2015 

Sebnem Begum, et al(23) 2016 

Wassim Karzoun, et al(58) White Post DC 2015 

Ismail Uzun, et al(59) Unicore 2015 

Daniele Angerame, et al(22) SurgiPlast Multicanal 2016 

Scotti Nicola, et al(60) Rebilda Post 2016 

Jing Guo, et al(61) matchpost fiber post 2016 

Mark Frate, et al(32) 

GC Fiber Post 
2017 

M. Ferraria, et al(62) 2019 

Swetha Gopal, et al(63) Easy Post 2017 

Reham Ghazawy, et al(64) 2018 
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Sareh Habibzadeh, et al(26)  

Light post 

2017 

Joel Varghese, et al(12) 2019 

Phrohphrim Suebsawadphatthana, et 

al(65) 

2019 

Hsuan-WenWang, et al(66) Radix Fiber Post 2017 

Caner Ozturk, et al(18) 2019 

Elaborado por: Berllys Marena Martínez Valencia 

3.6 Resistencia de los tipos de postes de fibra en diferentes piezas dentales 

Después de haber realizado una revisión exhaustiva de los artículos científicos, se presenta un 

cuadro general sobre la resistencia de los postes de fibra según las publicaciones antes 

mencionadas. 

El tipo de poste que mayor resistencia tiene es el poste de fibra de vidrio en relación a los otros 

tipos de poste, este análisis está enmarcado por la cantidad de casos de fracturas favorables en 

el uso de este tratamiento, su resistencia en las diferentes marcas y como los diferentes aspectos 

influyen en la fractura. 

Esta resistencia es reflejada bajo un piso y un techo en la fuerza de compresión a la pieza dental 

realizada en los tres tipos de postes estudiados, la misma que según los estudios realizados el 

que mayor resistencia tuvo es el poste de fibra de vidrio .
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 Tabla Nro. 8.  Tipo de postes, marca, pieza dental y resistencia  

 

Tipo 

de 

Poste  

 

Pieza 

Dental 
Autor Marca 

Resistencia 

Muest

ra 

Sitio de 

carga 

Tipo de fuerza de 

resistencia 
Veloci

dad 

de la 

crucet

a 

 

Angu

lo 

Tipo 

de 

Fuerz

a 

Favora

ble 

(tercio 

cervical

) 

Desfavora

ble 

(tercio 

medio y 

apical) 

Compresiva 

(Maquina de 

prueba 

universal) 

Valor 

(N) 

Poste 

de 

Fibra 

de 

Carbo

no 

 

 

 

 

 

 

Incisivo

s  

Abdulrahman 

Fadag, et al(34) Nord 

Swiss 

Dental 

 N=8 

Centro/ 

fosa 

palatina 

Lloyd 

Instruments  

562,8 ± 

131 

1 mm 

/ min 
135° 

Vertic

al 
6 2 

Subhash 

Sonkesriya, et 

al(15) 

N=10 

Centro/ 

fosa 

palatina 

Ensayos 

Instron. 
145,8 

1 mm 

/ min 
130° 

Vertic

al 
8 2 

Khetarpal 

Ambica, et al(35) 

Postec 

Plus 
N=20 

Borde 

incisal/ 

cara 

palatina 

Testometric 

M350 

856,7 ± 

89,3  

2.5 

mm / 

min 

 

135° 
Vertic

al 
15 5 

Mohammed 

Abduljawad, et 

al(36) 
 

Cytec 

carbon 

N=10 

Centro/ 

fosa 

palatina 

Testometric 

M350 

834,7 ± 

91,9 

1 mm 

/ min 
35° 

Vertic

al 
10 0 

Mohammed 

Abduljawad, et 

al(36) 

N=10 
Superficie 

palatina 

Zwick Roell 

Group 

915.70 ± 

323 

1 mm 

/ min 
45° 

Vertic

al 
10 0 
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Prerak Doshi, et 

al(13) 

Angelus 

Londrin

a 

N=20 
Cara 

palatina 
Instron 3382 281,26 

2 mm 

/ min 
135° 

Vertic

al 
10 10 

  

 

Premola

res 

Manila 

Chieruzzi, et 

al(17) Cytec 

carbon 

N=10 
Cara 

oclusal 

polariscopio de 

transmisión PE-

400 Rikohken 

25,0 
1 mm 

/ min 
45° 

Vertic

al 
7 3 

Joel G 

Varghese, et 

al(12) 

N=20 
Cara 

oclusal 

maquina de 

Prueba 

universal. 

260.6 
1 mm 

/ min 
45° 

Vertic

al 
12 8 

Mohammed 

Almuhaiza, et 

al(37) 

Bisco 

C-Post 
N=10 

Superficie 

oclusal 
Instron 8500 

1,67 ± 

0,26 

1 mm 

/ min 
- 

Vertic

al 
10 0 

 

Poste 

de 

Fibra 

de 

Cuarz

o 

 

Incisivo

s 

Georgios 

Maroulakos, et 

al(39) 

 

 

 

 

DT 

Light-

post 

 

N=10 

Muesca 

lingual 

Instron 5567 

 
117.6  

0,5 

mm / 

min 

135° 
Vertic

al 

 

7 

 

3 

Emine Goncu, 

et al(38) 
N=12 Cíngulo 

Maquina 

universal 
1,56 

0,5 

mm 

/min 

45° 
Vertic

al 
6 6 

Necdet Adanir, 

et al(40) 
N=10 Cíngulo 

esfera de metal 

de 2,2 mm, 

Testometric. 

431,1 ± 

57.8 

0,5 

mm / 

min 

135° 
Vertic

al 
6 4 

Premola

res 

Schiavetti 

Remo, et al(41) 
N=30 

Cara 

oclusal 

Prueba 

universal. 
41,68 

0,75 

mm 

/min 

45° 
Vertic

al 
16 14 
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Molares 

Daniele 

Angerame, et 

al(22) 

N=10 
Superficie 

lingual 

Lápiz óptico de 

cabeza plana 

con un diámetro 

de 3 mm. bini 

Sun 500. 

165.05 

23 

0,75 

mm 

/min 

45° 
Vertic

al 
10 0 

Candida Parisi, 

et al(27) 
N=40 

Cara 

oclusal 
5500 Instron 132,40 

1 mm 

/ min 
130° 

Vertic

al 
20 20 

Luiz Valandro, 

et al(27) 
N=30 Oclusal Instron Corp. 165,87 

1 mm/ 

min 
45° 

Vertic

al 
20 10 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Prerak Doshi, et 

al(13) 

 

 

ParaPos

t Fiber 

Lux 

(Colten

e) 

N= 20 
Cara 

palatina 
Instron 3382 343.89 

2 mm 

/ min 
135° 

Vertic

al 
15 5 

Qiuhui LI, et 

al(43) 
N= 8 Cíngulo 5500 Instron 

592.89 ± 

139.23N 

1 mm 

/min 
45° 

Vertic

al 
5 3 

Mohamed 

Abdulmunema, 

et al(25) 

 

N=10 

Cara 

palatina 

Maquina prueba 

universal 
288,7 

1 mm 

/ min 
135° 

Vertic

al 

 

9 

 

1 

Rajnish 

Aggarwal, et 

al(44) 

N= 10 
Cara 

palatina 

Maquina prueba 

universal 
479.20 

1,5 

mm / 

min 

135° 
Vertic

al 
7 3 

Abdullah 

Alshahrani, et 

al(1) 

 

 

 

 

Relyx, 

(3M 

Espe) 

N=10 
Superficie 

palatina 
Instron5965 448 68  

0,5 

mm / 

min 

135° 
Vertic

al 
8 2 

Prachi Ingale, et 

al(51) 
N= 15 

Cara 

palatina 

simulador 

masticatorio de 

doble eje 

Chewing CS-4 

1286 ± 

202 

1mm / 

min  
130° 

Vertic

al 
7 8 
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Poste 

de 

Fibra 

de 

Vidrio 

Incisivo

s 

Sary Borzangy, 

et al(53) 
N= 10 Cíngulo 

Lloyd 

Instrument 
686,252. 

1mm / 

min 
135° 

Vertic

al 
6 4 

Zaid Al Jeaidi, 

et al(50) 
N=15 

Superficie 

palatina 

plantilla de 

montaje 

25.16 ± 

3.30 

0,5 

mm / 

min 

130° 
Vertic

al 
10 5 

Abdulrahman 

Fadag, et al(34) 
N=8 Cíngulo 

Lloyd 

Instruments  

764. ± 

156 

1 mm 

/ min 
135° 

Vertic

al 
5 3 

Jinbao MA, et 

al(31) 

FibreKo

r Post 
N= 10 Cíngulo Unitech RB301 237,7 

1 mm 

/ min 
45° 

Vertic

al 
8 2 

Mohammed 

Abduljawad, et 

al(36) 
 

Cytec 

Blanco 

N= 10 
Superficie 

palatina 
Instron Corp. 

687,5 ± 

84,0 

1 mm 

/ min 
45° 

Vertic

al 
10 0 

Mohammed 

Abduljawad, et 

al(19) 

N=10 
Superficie 

palatina 

Testometric 

M350 

856,7 ± 

89,3 

1 mm 

/ min 
45° 

Vertic

al 
10 0 

Ameet J 

Kurthukoti, et 

al(20) 

 

 

Postec 

Plus 

N= 10 Cíngulo 
Maquina prueba 

universal 
661 

0,5 

mm / 

min 

135° 
Vertic

al 
8 2 

Anaïs Ramírez, 

et al(57) 
N=32 

Superficie 

palatina 

Instron, modelo 

1114 

552,4 ± 

54,4 

1 mm 

/ min 
45° 

Vertic

al 
28 4 

Necdet Adanir, 

et al(40) 
N= 10 

Superficie 

oclusal 

esfera de metal 

de 2,2 mm de 

diámetro. 

Testometric 

377.0 ± 

49,2  

0,5 

mm / 

min 

45° 
Vertic

al 
9 1 

Swetha Gopal, 

et al(63) 

Easy 

Post 
N= 15 Cíngulo Instron 762.400 

1mm / 

min 
45° 

Vertic

al 
10 5 
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Chetana 

Makade, et al(37) 

Mirafit; 

Hager 

Werken 

N= 10 
Superficie 

palatina 

Cabezal de 

compresión de 

acero ballended 

de 1mm 

Modelo-4467, 

Instron  

1217,6 

0,5 

mm / 

min 

130° 
Vertic

al 
10 0 

Khetarpal 

Ambica, et al(35) 
N= 20 

Superficie 

palatina 

Esfera metálica 

unida de 3 mm 

de diámetro. 

Centro de 

Tecnología 

satra 

793.12 

33,69 

2,5 

mm / 

min 

135° 
Vertic

al 
17 3 

Sahil Jindal, et 

al(56) 

Fibrapo

st  plus 
N= 15 

Superficie 

palatina 

Embrague de 

fijación. Instron 

Universal 

738,21  

0,5 

mm / 

min 

135° 
Vertic

al 
12 3 

 

 

 

Canino 

Caner Ozturk, 

et al(18) 

Radix 

Fiber 

Post 

N=20 
Borde 

incisal 

Lloyd 

Instruments 

466,704

± 55.03  

0,5 

mm / 

min 

135° 
Vertic

al 
16 4 

Sebnem 

Begum, et al(23) 

Postec 

Plus 
N=10 

Pared 

palatina 
Lloyd LRX 400,00 

1 mm 

/ min 
130° 

Vertic

al 
9 1 

Érico Braga, et 

al(46) 

FibreKo

r Post 
N=10 

Debajo 

borde 

incisal 

Kratus K2000  
212,17 

17.12  

0,5 

mm / 

min 

135° 
Vertic

al 
8 2 

Ramiro 

RochaBarcellos

, et al(35) 

Interlig, 

Angelus 
N=10 Cíngulo Emic DL 2000 

431,29 

(83,07) 

0,5 

mm / 

min 

135° 
Oblic

ua 
7 3 
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Premola

res 

Mark Frate, et 

al(32) 

 

GC 

Fiber 

Post 

N=10 
Cara 

Oclusal 

5848 

MicroTester 
271,22 

0,5 

mm / 

min 

45° 
Vertic

al 
7 3 

M. Ferraria, et 

al(62) 
N=30 

Superficie 

oclusal 
Instron Corp. 215,67 

1 mm 

/ min 
45° 

Vertic

al 
26 4 

Adhikesavan 

Jayasenthil, et 

al(21) 

 

Relyx, 

(3M 

Espe) 

N=10 
Cara 

oclusal 
LR100K,  169,51 

1 mm 

/ min 
45° 

Vertic

al 
5 5 

Jie Lin, et al(52) N=8 
Superficie 

oclusal 

AGS-X, 

shimadzu 
2080.82 

1 mm 

/ min 
135° 

Vertic

al 
6 2 

Wassim 

Karzoun, et 

al(58) 

White 

Post DC 
N=12 

Cara 

oclusal 
Instron Corp 

961,3 

245,2 si 

1 mm 

/ min 
135° 

Vertic

al 
10 2 

Ismail Uzun, et 

al(59) 
Unicore N=12 

Superficie 

oclusal 

Instron Corp 

 
14 385,1 

1 mm 

/ min 
130° 

Vertic

al 
10 2 

Sareh 

Habibzadeh, et 

al(26)  

 

 

Light 

post 

N=12 
Fosa 

central 

Zwick Roell 

Group 

915.708

3 

0,5 

mm / 

min 

45° 
Vertic

al 
11 1 

Joel Varghese, 

et al(12) 
N=20 

Superficie 

oclusal 
Instron Corp  

1 mm 

/ min 
45° 

Vertic

al 
16 4 

Phrohphrim 

Suebsawadphat

than, et al(65) 

N= 10 
Fosa 

central 

Punta de acero 

inoxidable 2mm 

de diámetro 

Instron 5566 

1510.17 

± 251.87 

0,5 

mm / 

min 

45° 
Vertic

al 
3 7 
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Jing Guo, et 

al(61) 

matchp

ost fiber 

post 

N= 10 
Cara 

lingual 

Esfera de acero 

inoxidable 5mm 

de diámetro 

máquina 

WDW-100 

510,1 
1 mm 

/ min 
45° 

Vertic

al 
6 4 

Hsuan-

WenWang, et 

al(66) 

Radix 

Fiber 

Post 

N= 16 

Cara 

palatina/bo

rde incisal 

 

Crosshead 

690.3 7 

7 53,36 

N 

0,5 

mm / 

min 

45° 
Oblic

ua 
8 8 

Chetana 

Makade, et al(47) 

Mirafit; 

Hager 

Werken 

N=10 
Cara 

oclusal 
Instron, Canton 

806,94 + 

160,30 

2 mm 

/ min 
30° 

Vertic

al 
6 4 

Burak Sagsen, 

et al(55) 

DT 

LightPo

st 

N=15 
Cara 

oclusal 
Instron Corp 1013 

1 mm 

/ min 
135° 

Vertic

al 
7 8 

Parnian 

Alizadeh, et 

al(48) 

Interlig, 

Angelus 
N=15 

Cara 

oclusal 

 

5848 

MicroTester 

876.7 N 

0,5 

mm / 

min 

90° 
Vertic

al 
4 11 

 

 

 

 

Molares 

Nurit Bittner, et 

al(42) 

DentFle

x Fiber 

Post 

System 

N= 10 

Paredes 

vestibulare

s y 

linguales 

Instron 3382  
1994.8 

254.2 

0,5 

mm / 

min 

 

- 
Vertic

al 
8 2 

Daniele 

Angerame, et 

al(22) 

SurgiPl

ast 

Multica

nal 

N=10 
Superficie 

lingual 

Lápiz óptico de 

cabeza plana 

con un diámetro 

de 3mm. 

23,1 2.5 

0,76 

mm / 

min 

45° 
Vertic

al 
6 4 
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Galdabini Sun 

500 

Scotti Nicola, et 

al(60) 

Rebilda 

Post 
N= 10 

Superficie 

oclusal 

Esfera de acero 

de 6mm de 

diámetro 

soldado a un eje 

cónico 

502,93; 

0,5 

mm / 

min 

45° 
Oblic

ua 
7 3 

Emine Goncu, 

et al(54) 

Cytec 

Blanco 
N=10 

Cara 

oclusal 

Carga de 500 

KN cableada 

al software 

TESC  

894,1 

(397,4) 

0,5 

mm / 

min 

135° 
Vertic

al 
9 1 
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4. DISCUSION 

En los postes de fibra de carbono, Abdulrahman Fadag, et al(34) utilizó la marca Nordin, Swiss 

Dental realizando 8 muestras aplicando el sitio de carga en el centro/fosa palatina, con una 

misma velocidad de la cruceta de 1 mm / min en la 14 de ellas fueron casos de fractura favorables 

y 4 fueron desfavorables, reflejando un 78 % de efectividad en el tratamiento en cuanto a su 

resistencia. De igual forma Khetarpal Ambica, et al(35) hizo la misma prueba con 20 muestras 

aplicando el sitio de carga en el borde incisal/cara palatina, con una misma velocidad de la 

cruceta de 2.5 mm / min de las cuales 15 fueron satisfactoria de fractura favorables y 5 

desfavorables, siendo un 75 % de resultado positivo a la aplicación del poste en cuanto a su 

resistencia. Mohammed Abduljawad, et al(19,36) utilizó en dos ocasiones la marca Cytec carbon 

realizando 10 y 10 muestras respectivas danto un total de 20 muestras, aplicando el sitio de 

carga en el centro/fosa palatina, y en la superficie palatina con una misma velocidad de la cruceta 

de 1 mm/ min con un ángulo diferente en su aplicación, en la que las 20 fueron casos de fractura 

favorables, reflejando un 100 % de efectividad en el tratamiento en cuanto a su resistencia. 

Manila Chieruzzi, et al(12,17) trabajó en dos ocasiones la marca Cytec carbon realizando 10 y 20 

muestras respectivas danto un total de 30 muestras, aplicando el sitio de carga en cara oclusal 

con una misma velocidad de la cruceta de 1 mm / min con un ángulo diferente en su aplicación, 

en la que las 7 en un caso y 12 fueron en el que mayor muestra tuvo fueron casos de fractura 

favorables, reflejando un 63,3 % el de efectividad en el tratamiento en cuanto a su resistencia. 

De igual forma Mohammed Almuhaiza, et al(37)  hizo la misma prueba con la marca Bisco C-

Post realizando 10 pruebas aplicando el sitio de carga en la superficie oclusal, con velocidad de 

la cruceta de 1 mm / min de las cuales las 10 fueron satisfactoria libre de fractura siendo un 100 

% de resultado positivo a la aplicación del poste en cuanto a su resistencia. Los postes de fibra 

de cuarzo, Georgios Maroulakos, et al(39), Emine Goncu, et al(38)  y Necdet Adanir, et al(40) 

utilizaron la marca DT Light-post realizando 10, 12 y 10 muestras respectivas danto un total de 

32 muestras, el primero aplicando el sitio de carga en Muesca lingual, con una velocidad de la 

cruceta de 0,5 mm / min y los otros dos en el Cíngulo con una velocidad de la cruceta de 0,75 

mm / min en la que 19 de ellas fueron casos de fractura favorables y 13 fueron desfavorables, 

reflejando un 59,3 % de efectividad en el tratamiento en cuanto a su resistencia. 
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Daniele Angerame, et al(22), Candida Parisi, et al(27)  y Luiz Valandro, et al(27) utilizaron la marca 

DT Light-post realizando 10, 40 y 30 muestras respectivas danto un total de 80 muestras, el 

primero aplicando el sitio de carga en Superficie lingual, con una velocidad de la cruceta de 

0,75 mm / min, en el segundo en la cara oclusal con una velocidad en la cruceta de 1 mm / min 

y el último en la oclusal con una velocidad de la cruceta de 1 mm / min en la que 50 de ellas 

fueron casos de fractura favorables y 30 fueron desfavorables, reflejando un 62,5 % de 

efectividad en el tratamiento en cuanto a su resistencia. 

Los autores que se detallan a continuación coinciden en el uso de un cierto de tipo de marca de 

fibra vidrio considerando la fractura favorable como es el caso de Mohammed Abduljawad, et 

al(19,36), realizando 10, 10 marca Cytec blanco, muestras respectivas danto un total de 20 

muestras, el primero aplicando el sitio de carga en superficie palatina, con una velocidad de la 

cruceta 1 mm / min en la que 20 de ellas fueron casos de fractura favorables reflejando un 100 

% de efectividad en el tratamiento en cuanto a su resistencia. Chetana Makade, et al(37) y 

Khetarpal Ambica, et al(35) utilizaron la marca Mirafit; Hager Werken realizando 10 y 20 

muestras respectivas danto un total de 30 muestras, aplicando el sitio de carga en superficie 

palatina, con una velocidad de la cruceta de 0,5 mm / min en el primer caso, en el segundo con 

una velocidad en la cruceta de 2,5 mm / min en la que 27 de ellas fueron casos de fractura 

favorables y 3 fueron desfavorables, reflejando un 90 % de efectividad en el tratamiento en 

cuanto a su resistencia. Prerak Doshi, et al(13), Qiuhui LI, et al(43), Mohamed Abdulmunema, et 

al(25) y Rajnish Aggarwal, et al(44) utilizaron la marca Postec Plus realizando 20, 8, 10 y 10 

muestras respectivas danto un total de 48 muestras, el primero aplicando el sitio de carga en la 

Cara palatina, con una velocidad de la cruceta de 2 mm / min, en el segundo en el Cíngulo con 

una velocidad en la cruceta de 1 mm / min, en el tercer y cuarto caso en la Cara palatina con una 

velocidad de la cruceta de 1 mm / min y 1,5 mm / min en la que 36 de ellas fueron casos de 

fractura favorables y 12 fueron desfavorables, reflejando un 75 % de efectividad en el 

tratamiento en cuanto a su resistencia. Abdullah Alshahrani, et al(1), Prachi Ingale, et al(51), Sary 

Borzangy, et al(53), Zaid Al Jeaidi, et al(50) y Abdulrahman Fadag, et al(34) utilizaron la marca 

Relyx, (3M Espe) realizando 10, 15, 10, 15 y 8 muestras respectivamente, danto un total de 58 

muestras, el primero y cuarto caso aplicaron el sitio de carga en la Superficie palatina, con una 

velocidad de la cruceta de 0,5 mm / min, en el segundo en la Cara palatina con una velocidad 

en la cruceta de 1 mm / min, en el tercer y quinto caso en el Cíngulo con una velocidad de la 
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cruceta de 1 mm / min y en  la que 36 de ellas fueron casos de fractura favorables y 22 fueron 

desfavorables, reflejando un 62,06 % de efectividad en el tratamiento en cuanto a su resistencia. 

Caner Ozturk, et al(18), realizando 20 muestras de la marca Radix Fiber Post aplicando el sitio 

de carga en borde incisal, con una velocidad de la cruceta 0,5 mm / min en la que 16 de ellas 

fueron casos de fractura favorables y 4 fueron desfavorables, reflejando un 80 % de efectividad 

en el tratamiento en cuanto a su resistencia. Adhikesavan Jayasenthil, et al(21)  y Jie Lin, et al(52) 

utilizaron la marca Relyx, (3M Espe) realizando 10 y 8 muestras respectivas danto un total de 

18 muestras, aplicando en el primer caso el sitio de carga en la cara oclusal, con una velocidad 

de la cruceta de 1 mm / min, en el segundo en la superficie oclusal con una velocidad en la 

cruceta de 1 mm / min en la que 11 de ellas fueron casos de fractura favorables y 7 fueron 

desfavorables, reflejando un 61,5 % de efectividad en el tratamiento en cuanto a su resistencia. 

Sareh Habibzadeh, et al(26), Joel Varghese, et al(12) y Phrohphrim Suebsawadphatthana, et al(65) 

utilizaron la marca Light post realizando 12, 20 y 10 muestras respectivas danto un total de 42 

muestras, el primero y tercero aplicaron el sitio de carga en la Fosa central, con una velocidad 

de la cruceta de 0,5 mm / min, en el segundo en la superficie oclusal con una velocidad en la 

cruceta de 1 mm / min en la que 30 de ellas fueron casos de fractura favorables y 12 fueron 

desfavorables, reflejando un 71,4 % de efectividad en el tratamiento en cuanto a su resistencia. 

Emine Goncu, et al(54), realizando 10 muestras de marca Cytec Blanco aplicando el sitio de carga 

en la Cara oclusal, con una velocidad de la cruceta 0,5 mm / min en la que 9 de ellas fueron 

casos de fractura favorables y 1 fueron desfavorables, reflejando un 90 % de efectividad en el 

tratamiento en cuanto a su resistencia. 

Dentro de la revisión bibliográfica se ha determinado que la resistencia en cada tipo de poste es 

diferente de acuerdo a su ángulo y la fuerza comprimida en las crucetas la cual se detalla los dos 

tipos de postes más resistentes: En postes de carbono, Mohammed Abduljawad, et al(29) utilizó 

la marca Cytec carbon aplicando una fuerza de 915.70 ± 323 Newton a una velocidad de 1 mm/ 

min, y en poste de fibra de vidrio Jie Lin, et al 44 utilizaron la marca Relyx (3M Espe) aplicando 

una fuerza de 2080,82 Newton a una velocidad de 1 mm / min. 
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5. CONCLUSIONES 

Los tratamientos de prótesis fija mediante los postes de fibra de vidrio según las fuentes 

bibliográficas mostraron que un 70% de la publicaciones caracterizaron a este material por sus 

su elasticidad que se asemeja a la dentina y teniendo como ventaja la fácil colocación, manejo 

y economía, se diferenció que los postes de fibra de vidrio se colocan con mayor regularidad en 

dientes tratados endodonticamente, los mismos que brindan un color trasparente, permitiendo 

que estos tengan una mejor estética, además de tener una resistencia a la flexión más cercana a 

la dentina, dichos postes de fibra de vidrio a diferencia de los de carbono y de los cuarzo son 

más utilizados en los dientes anteriores lo que se ratifica que el paciente recurre a este 

tratamiento por buscar una mejor estética dental.  

Se concluyó que el poste de fibra de vidrio es el que tiene mayor resistencia a la fractura, por la 

obtención en la aplicabilidad de la fuerza en la pieza dental y la velocidad comprimida en la 

cruceta con variaciones de ángulo en su utilización, la marca más resistente en esta investigación 

es Relyx (3M Espe) aplicando una fuerza de 2080,82 Newton a una velocidad de 1 mm / min. 

Según estudios realizados se llegó a determinar que las marcas de poste de fibra de vidrio las 

más utilizados son ParaPost Fiber Lux (Coltene) y Relyx, (3M Espe), dichas marcas prevalecen 

por sus características como su resistencia, su estética y el costo en el tratamiento de las piezas 

dentales. 
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6. PROPUESTA 

Considerando que los postes de fibra son instrumentos que reemplazan al nervio para que la 

pieza dental mantenga su resistencia, los profesionales en el área deberían conocer las diferentes 

marcas y como estas reaccionaran hacia una carga masticatoria con una maquina universal. 

Se recomienda que se realicen más artículos científicos de investigación sobre de postes de fibra, 

aplicables en los dientes posteriores (molares), ya que estas piezas dentales son las que más 

carga masticatoria tienen, como su resistencia en comparación a las otras piezas dentales y 

también son las primeras en presentar caries. Pero, por ser piezas que no son visibles no reciben 

un tratamiento de recuperación y optan por la extracción de la pieza dental como también por la 

falta de estética la que se genera, o más bien se realizan un tratamiento endodóntico terminado 

con una restauración o corona sin la colocación de un poste que es la que le da resistencia a la 

pieza dental. 

Si bien es cierto que se tiene la idea de una marca en resistencia ya probada, se recomienda que 

se utilice cualquiera de las marcas que la literatura se ha analizado considerando todas sus 

características en común para tener una mayor resistencia y un tratamiento que sea adecuado 

para el paciente. 
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