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RESUMEN

El objetivo del proyecto fue determinar la microdureza de Vickers (HV) de un iondmero de
vidrio hibrido al aplicar geles fluorados. El disefio de la investigacion fue de tipo
observacional, comparativa, descriptiva de tipo transversal. La poblacion de estudio estuvo
conformada por 30 discos de iondémero de vidrio hibrido (Vitremer 3M ESPE), de 4
milimetros de diametro y 4 milimetros de espesor, basados en la norma ISO 4049, siendo
distribuidos en 3 grupos de estudios; Grupo de control: discos de ionémero de vidrio hibrido
almacenados en saliva artificial (Saliv By Denture) a 25 °C por 7 dias, Grupo 2: discos de
iondmero de vidrio hibrido aplicado fluorfosfato acidulado al 1.23% (Maquira) por 4
minutos, Grupo 3: discos de ionémero de vidrio hibrido aplicado por 4 minutos fluoruro de
sodio neutro al 2% (Fluofar). Se realizaron mediciones de microdureza a través del
microdurémetro de Vickers presentando el grupo control 15.25 HV, el grupo 2 obtuvo 12.25
HV y el grupo 3 obtuvo 13.22 HV mostrando el grupo 2 y 3 una pérdida de sustancia
significativa a diferencia del grupo control, siendo el grupo 2 el que mayor disminucién de
microdureza presenta. Se evidencio diferencias estadisticamente significativas en la prueba
de Shapiro-Wilk entre los valores de HV del grupo de control y las muestras de fluorfosfato
acidulado al 1,23% (p=0,00) y del fluoruro de sodio neutro al 2% (p=0,00), finalmente se
observo diferencias entre los valores de HV de fluorfosfato acidulado al 1,23% y el fluoruro
de sodio neutro al 2% (p=0,00)

Palabras clave: Microdureza de Vickers, lonomero de vidrio hibrido, Fluorfosfato al 1.23%,

Fluoruro de sodio al 2%.
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Abstract

The main objective of the project was to determine the Vickers microhardness of a hybrid
glass 1onomer when applying fluorinated gels. The research design was observational,
comparative, descriptive, and cross-sectional. The study population consisted of 30
hybrid glass 1onomer discs (Vitremer 3M ESPE), 4 mm in diameter and 4 mm thick, based
on the ISO 4049 standard, being distributed in 3 study groups; Control group: hybrid glass
1onomer discs stored in artificial saliva (Saliva By Denture) at 25 °C for seven days,
Group 2: hybrid glass ionomer discs applied acidified fluorophosphate at 1. 23%
(Maquira) for 4 minutes, Group 3: hybrid glass ionomer discs applied for 4 minutes 2%
neutral sodium fluoride (Fluofar). Microhardness measurements were performed through
the Vickers microhardness tester showing the control group 15.25 HV, group 2 obtained
12.25 HV, and group 3 obtained 13.22 HV showing group 2 and 3 a significant loss of
substance in contrast to the control group, being group 2 the one with the greatest decrease
in microhardness. Statistically significant differences were evidenced in the Shapiro-Wilk
test between the HV values of the control group and the samples of acidulated
fluorophosphate at 1.23% (p=0.00) and neutral sodium fluoride at 2% (p=0.00). Finally,
differences were observed between the HV values of acidulated fluorophosphate at 1.23%

and neutral sodium fluoride at 2% (p=0.00).

Keywords: Vickers microhardness, Hybrid glass ionomer, fluorophosphate at 1.23%,

sodium fluoride at 2%.
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1. INTRODUCCION

Esta investigacion hace referencia al anélisis de la microdureza superficial de un ionémero
de vidrio hibrido expuesto al contacto de dos geles fluorados de diferente concentracion y
composicion, tomando en cuenta que la dureza es una resistencia que contrapone a un
material a su distorsion; dicha firmeza est& determinada por diversos factores tales como su
composicion, grado de polimerizacion, manejo del material, entre otras. Siendo dicha
propiedad quien permita una mejor retencion, manteniendo al biomaterial en el lugar que ha

sido colocado y de esta manera resistir el desgaste.®

La odontologia preventiva o de minima intervencidn se encuentra en pleno apogeo durante
estos Ultimos afios, siendo necesario el conocimiento de métodos que ayuden en este aspecto.
Uno de los materiales que contindan en uso son los geles fluorados, utilizados para la
remineralizacién de las piezas dentales y deteniendo el transcurso de lesiones cariosas. Sin
embargo, se ha visto la necesidad de utilizar a su vez selladores que reemplacen la estructura
del diente que se ha perdido, por lo cual se emplea iondmero de vidrio modificado con resina

también llamado ionémero hibrido.®®

El ionémero de vidrio modificado con resina es uno de los materiales que se considera como
una buena opcidn para la restauracion de piezas deciduas o definitivas, debido a que cuenta
con ventajas como una Optima adhesion fisico-quimica, mayor dureza superficial,
biocompatibilidad, aislamiento térmico y la liberacion de fldor dando paso a una

remineralizacion del diente: ©®

Dentro de la practica diaria no es suficiente manipular estos biomateriales de modo
individualizado para su uso preventivo ya que se conoce que la caries es multifactorial, por
lo cual, a lo largo de los afios la utilizacién de fluoruros tépicos se considera primordial, al
igual que la utilizacion de materiales restaurativos como el iondmero de vidrio modificado

con resina para optimizar el tratamiento.®

Existen estudios que han comprobado la alteracion de la microdureza superficial del
iondémero de vidrio hibrido al aplicar flior en gel, acrecentando la porosidad de la superficie
del material, originando erosion y posteriormente la degradacion del mismo. En vista que es
uno de los materiales dentales de uso frecuente entre la comunidad odontoldgica, ha
generado su significancia de interés profesional y académico, por lo tanto es indispensable

evaluar la interaccion de dichos biomateriales para garantizar el éxito de un tratamiento.®



La investigacion conlleva el estudio de la microdureza de un iondmero de vidrio hibrido
modificado con resina (Vitremer 3M) en el cual se aplico fluorfosfato acidulado en gel al
1.23% (Maquira) y fluoruro de sodio neutro en gel al 2% (fluofar), la estudio estuvo
conformado por 30 muestras de 4mm de ancho por 4mm de profundidad en una matriz
desmontable las cuales fueron almacenadas en saliva artificial por una semana previa a la
prueba y fueron separadas en 3 grupos de trabajo, un grupo de control (grupol), el grupo 2
al que se le aplico fluorfosfato acidulado por 4 minutos y grupo 3 al que se le aplico fluoruro
de sodio neutro por 4 minutos, una vez preparado el material se llevo al laboratorio de
metalografia, desgaste y falla de la Escuela Politécnica Nacional usando un equipo Duroline-
M, marca Metkon con especificacion ASTM E384 que permite verificar la microdureza
superficial de materiales de modo veloz e independiente, en el que se emplea una carga sobre
la superficie del material, a través de una piramide de diamante en un angulo de 136 grados,
dejando una huella la cual posteriormente se midié su profundidad aplicando una formula 'y
asi dando el resultado del desgaste.

Este proyecto tiene la intencion de experimentar lo propuesto por Triana® en 1994 quien
sugiere realizar un estudio que fortalezca con datos exactos los cambios que sufre el
ionémero de vidrio modificado con resina (Vitrebond 3M) frente a la exposicion de estos
fluoruros (Oral-B), y asi captar el interés de dicho tema posibilitando a mejorias con

opciones con mas variables.®

Asi también en los estudios de Dionysopoulos( se determiné que al aplicar geles fluorados
al 1.23% y 2% (Dentsply) se encuentra una pérdida de sustancia significativa causando
grietas en el iondmero de vidrio hibrido (Vitremer 3M), concordando con el estudio de
Robles® quien en sus muestras después de aplicar el flior acidulado (Fluofar) y el fluoruro
neutro (Fluofar) encontré una hinchazon en su superficie del iondmero de vidrio hibrido
(Vitremer 3 M) que produjo desgaste en su microdureza. Sin embargo Veloz® revela en su
estudio que la mayor pérdida de sustancia la encontramos al aplicar fluorfosfato acidulado
al 1.23% (Fluofar) mientras el fluoruro de sodio neutro al 2% (Fluofar) no presenta mayor

cambio en la superficie del ionémero (GC Fuji 11 LC).

Por ello para los fines de la investigacion se determiné la variaciones que existe en la
microdureza Vickers de un ionomero de vidrio modificado con resina al ser sometida a la
accion de geles fluorados al 1.23% y 2 %, finalmente se comprobé que gel fluorado produjo

mayor variacion en la microdureza del iondmero de vidrio modificado con resina.



2. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

El iondmero de vidrio es un material utilizado en diferentes tratamientos odontologicos, pero
el mismo puede estar supeditado a diferentes factores que pueden afectar su dureza y de esta

manera provocar impases en el paciente, trayendo futuras complicaciones.

Entre los factores que provocan las microfiltraciones de los iondmeros podemos enumerar,
una larga exposicion térmica, sobrecargas en las fuerzas oclusales, inadecuado manejo del
material y su aplicacion en cavidades, pero sobre todo la exposicion innecesaria de
sustancias erosivas como bebidas carbonatas, enjuagues bucales y en este caso el fllor que
ha contribuido a la perdida de rigidez de dicho material, comprometiendo también su tiempo

de resistencia en boca.®

El fldor ha favorecido a una disminucion significativa de caries ya que se puede ofrecer a la
poblacién en varias presentaciones, siendo la concentracion en pastas y la aplicacion topica
de geles las mas utilizadas.*? Sin embargo no se puede descartar los inconvenientes que
puede producir su uso como es alterar la dureza de los materiales restaurativos. En el estudio
de Triana en 1994 se comprob6 que el uso de flior en gel afecta la microdureza superficial

de resinas compuestas y iondmeros de vidrio modificados con resinas.®

En un estudio realizado por Flores se indica que todos los materiales restaurativos deben
cumplir con requisitos para mantener su dureza y que es dificil calcular el tiempo de vida y
la resistencia que presentan estos materiales al ser expuestos a diferentes tipos de sustancias
como bebidas carbonatadas, geles fluorizantes, quimicos blanqueadores entre otros. La
respuesta de algunos componentes de estos quimicos implica el deterioro de la durabilidad

de los biomateriales utilizados para restaurar.®

La problematica de esta investigacion se basa en la perdida de rigidez de un ionémero de
vidrio hibrido que se emplean para restaurar el tejido perdido por caries, y al ser expuesto a
la aplicacién topica de geles fluorados en su mayoria se combina en casos de

odontopediatria, seguin lo menciona Guzman existe perdida de sustancia de este material.®)

Ong menciona que el ionémero de vidrio y el composite son susceptibles a la degradacion
de su superficie al aplicar sustancias fluoradas, perdiendo asi las propiedades relacionadas

con su dureza.V



Por otro lado en la investigacion de EI-Badrawy nos dice que existe un dafio significativo al
aplicar el fluorfosfato acidulado en ionémeros de vidrio convencionales revelando un

comportamiento erosivo en su superficie.?

Por este motivo es necesario renovar conocimientos y asi poder garantizar el éxito de las
restauraciones preservando sus propiedades fisicas el mayor tiempo posible en el diente ya
que los fabricantes de biomateriales odontoldgicos van actualizando investigaciones y por
ende mejorando el producto, razon por la cual es necesario aprender a manejar y combinar

dichos materiales.®V)

En Ecuador se realiz6 un estudio de iondmeros de vidrio modificado con resina ejecutado
por Veloz,® quien concluye que existe una disminucion de la rugosidad superficial de un
tipo de iondmero (GC Fuji Il LC) al ser expuesto a la aplicacion de dos clases de geles
fluorados (Fluofar) por 4 minutos, dichas muestras de iondmero fueron almacenadas en
saliva artificial 7 dias previos a la aplicacion topica del fltor, garantizando en su posibilidad

la similitud con el entorno bucal.

Basandonos en los argumentos anteriores fue necesario comprobar los cambios que sufren
los iondmeros de vidrio hibridos al ser expuestos a geles fluorados, que son usados de manera
preventiva en la consulta diaria profesional, por lo cual la obtencion de los resultados

ampliaria el conocimiento de los operadores al momento de utilizar estos biomateriales.



3. JUSTIFICACION

El uso de geles fluorados ha sido desde afios atras un método de prevencion de caries,
protegiendo asi a los 6rganos dentales, pero en estudios anteriores se ha logrado comprobar
que el mal uso de dichos geles puede afectar la resistencia de la microdureza de los materiales
que son utilizados para restaurar lesiones cariosas, como en este caso el ionémero de vidrio,

causando erosion superficial.

El presente estudio permitié demostrar a través de la recoleccion de datos basadas en fuentes
bibliogréaficas junto la realizacion de la experimentacion, cuantificar el tamafio exacto del
agrietamiento de un iondémero de vidrio hibrido, al ser expuesto a geles fluorados,
reconociendo asi la posible existencia de pérdida de dureza superficial, que representaria un
problema para el paciente y el operador al momento que se decida usa el flior como un

método preventivo.

Este proyecto nos esclarecera al manejo de geles fluorados y la ineficacia que se puede
presentar sobre las obturaciones de iondmero de vidrio modificado con resina, que es uno de
los materiales que se afectan en la fluorizacion. En el estudio de Turssi se determino
comportamientos erraticos en cuanto a la micromorfologia cuando fueron expuestos a la

accion de geles fluoruros.®®

Por lo mencionado anteriormente y debido a la falta de guias informativas en Ecuador que
puedan esclarecer el manejo de estos biomateriales al ser combinados, cabe la importancia
del desarrollo de este trabajo investigativo y de esta manera afirmar datos que ayuden a

mejorar el protocolo de manejo del ionémero y el fllor y evitar asi fracasos clinicos.

La pertinencia de este estudio se debe a que la fluorizacién es un método convencional y
frecuente utilizado en la prevencién de caries, y en cuanto al ionomero de vidrio es el
material de eleccion en odontopediatria por su facil manejo y alta resistencia en operatorias
dentales, por lo cual, la relacion de estos materiales hace que esta investigacion tenga

relevancia.

Los resultados que se obtengan de la investigacidn seran de vital importancia para fomentar
el interés en el campo investigativo de los estudiantes de odontologia y pacientes siendo
estos los beneficiarios directos generando un nuevo criterio en cuanto al uso y seleccion de

biomateriales y la funcionalidad de este.



4. OBJETIVO GENERAL

4.1. Objetivo general

Analizar la microdureza de Vickers de un iondmero de vidrio modificado con resina
expuesto a la accion de dos geles fluorados: Fluorfosfato acidulado en gel al 1.23% y

Fluoruro de sodio en gel al 2%.
4.2. Objetivos especificos

e Determinar la microdureza Vickers de un iondmero de vidrio modificado con resina
sometido a la accion del Fluorfosfato acidulado en gel al 1.23%.

e Establecer la microdureza Vickers de un iondmero de vidrio modificado con resina
sometido a la accion del Fluoruro de sodio en gel al 2%.

e Comprobar que gel fluorado produjo mayor variacién en la microdureza del

iondmero de vidrio modificado con resina.



5. MARCO TEORICO

5.1. Tratamiento preventivo de caries dental con fluoruros

La caries dental sigue siendo un problema importante de salud publica, y la caries no tratada
en los dientes permanentes la condicién mas prevalente observada en el estudio de Carga
Global de Enfermedad de 2010. Alrededor del 35% de la poblacion mundial, o 2.400
millones de personas, se ven afectadas, y la Organizacion Mundial de la Salud estima que es

la cuarta enfermedad crdénica mas cara de tratar. %

La prevencion de la caries dental en nifios y adolescentes se ha establecido como una
prioridad para los servicios dentales, resultando mé&s conveniente que su tratamiento.
Ademaés de ocurrir naturalmente, el flGor se agrega al suministro de agua en algunas areas y
se usa en la mayoria de las pastas dentales y en otros productos que estan disponibles en
diversos grados en todo el mundo. Como medida preventiva adicional existen otras formas
de aplicar fluoruro directamente sobre los dientes, como enjuagues bucales, pastillas,
barnices y geles.*® La fluoracion del agua tuvo origen en los Estados Unidos en 1945 y
tomando este ejemplo ahora se lleva a cabo en unos 25 paises de todo el mundo; Los altos

mandos de salud oral lo consideran una obra maestra para prevenir la caries dental. 16

El fluor debe ser colocado por un odontélogo o aplicado por si mismos bajo supervision
(tomando en cuenta la edad del nifio), minimo una vez al afio. EI gel usualmente se coloca
en una cubeta desechable que el nifio o joven mantiene en la boca y muerde durante cuatro

minutos. @®
5.2. Flbor

El fldor es un elemento natural de la biosfera, constituyendo el decimotercer elemento mas
abundante en la corteza terrestre, constituyendo en el estado combinado alrededor del
0,065% en peso de la corteza. Debido al pequefio radio del a&tomo de fldor, su carga
superficial efectiva es la mas alta entre todos los elementos. Como consecuencia, el flior es
el mas electronegativo y reactivo de todos los elementos y dificilmente se encuentra en la

naturaleza en su forma elemental. 7(18)(19)

Sn embargo, se encuentra con mayor frecuencia como fluoruro inorgéanico que se distribuye
ampliamente, los compuestos de fluoruro se encuentran naturalmente en el agua, las plantas,

las rocas, el aire, el suelo, sal y varios minerales como la fluorita y la fluorapatita.9@%



En el contexto de la salud humana, el fltor se utiliza principalmente para mejorar la salud
dental, debido a su afinidad por el calcio el flGor esta principalmente ligado a los huesos y
dientes y este en cantidades Optimas aumenta la mineralizacion dental y densidad dsea, a
veces puede encontrarlo en muchos productos de venta libre, que incluyen pasta dental,
enjuagues dentales y suplementos. El efecto cariostatico del fluoruro se descubrié por

primera vez en relacion con el contenido natural de fluoruro del agua potable. 9
5.2.1. Historia

En 1909, el Dr. McKay persuadio a la Asociacion Dental del Estado de Colorado para que
invitara al Dr. Green Vardiman Black, uno de los investigadores dentales mas eminentes del
pais, a asistir a la convencion de 1909 en la que se presentaban los hallazgos de McKay. Los
dos hombres comenzaron una investigacion conjunta y descubrieron otras areas del pais

donde se producian manchas marrones en los dientes.®?

Black investigo la fluorosis durante seis afios, hasta su muerte en 1915. Durante ese periodo,
él y McKay hicieron dos descubrimientos cruciales. Primero, demostraron que el esmalte
moteado (como Black se referia a la afeccion) era el resultado de imperfecciones del
desarrollo en los dientes de los nifios. Este hallazgo significo que los residentes de la ciudad
cuyos dientes permanentes se habian calcificado sin desarrollar las manchas no corrian el
riesgo de que sus dientes se volvieran marrones; Sin embargo, los nifios pequefios que
esperaban a que saliera su dentadura secundaria tenian un alto riesgo. En segundo lugar,
encontraron que los dientes afectados por Colorado Brown Stain eran sorprendente e
inexplicablemente resistentes a la caries. Tal vez hubo, como sugirieron algunos residentes
locales, un ingrediente en el suministro de agua que manchaba los dientes, Black se mostr6

escéptico; Sin embargo, McKay estaba intrigado por las perspectivas de esta teoria.(??

El arquitecto de estos primeros estudios sobre el fluoruro fue el Dr. H. Trendley Dean, jefe
de la Unidad de Higiene Dental del Instituto Nacional de Salud (NIH). Dean comenzé a
investigar la epidemiologia de la fluorosis en 1931. Una de sus principales preocupaciones
de investigacion fue determinar qué tan altos podrian estar los niveles de fluoruro en el agua

potable antes de que ocurriera la fluorosis. 2

Este hallazgo envié los pensamientos de Dean en una nueva direcciéon. Recordd después de
leer los estudios de McKay y Black sobre fluorosis que el esmalte dental moteado es

inusualmente resistente a la caries. Dean se preguntd si agregar fluoruro al agua potable a



niveles seguros fisica y cosméticamente ayudaria a combatir la caries dental. Dean les dijo
a sus colegas que esta hipotesis tendria que ser probada. Durante el proyecto de 15 afios, los
investigadores monitorearon la tasa de caries entre los casi 30,000 escolares de Grand
Rapids. Después de solo 11 afios, Dean, que ahora era director del NIDR, anuncié un
hallazgo sorprendente. La tasa de caries entre los nifios de Grand Rapids nacidos después de
que se agregd fluoruro al suministro de agua se redujo en mas del 60 por ciento. Este
hallazgo, considerando los miles de participantes en el estudio, representd un gran avance
cientifico que prometié revolucionar el cuidado dental, haciendo que la caries dental por

primera vez en la historia sea una enfermedad prevenible para la mayoria de las personas.??

5.2.2. Metabolismo del Fluor

Varios aspectos del metabolismo del fluoruro, incluida la absorcion gastrica, la distribucion
y la excrecién renal, dependen del pH porque el coeficiente de permeabilidad de las
membranas bicapa de lipidos al fluoruro de hidrégeno, es 1 millén de veces mayor que el de

fldor. 47

Esto significa que el fluoruro atraviesa facilmente las membranas celulares como fluoruro
de hidrégeno, en respuesta a un gradiente de pH entre los compartimentos de fluidos
corporales adyacentes. Después de la ingestion, los niveles de fluoruro en plasma aumentan
rapidamente debido a la rapida absorcion en el estbmago, un evento que depende del pH y
distingue al fluoruro de otros hal6genos y la mayoria de las otras sustancias. )

La mayor parte del fluoruro que no se absorbe en el estdmago se absorbera en el intestino
delgado. En este caso, la absorcion no depende del pH. El fldor que no se absorbe se
excretara en las heces. Las concentraciones plasmaticas maximas de fluoruro se alcanzan
entre 20 y 60 min después de la ingestion. Los niveles comienzan a disminuir a partir de
entonces debido a dos razones principales: captacién en tejidos calcificados y excrecion en

orina. "

Los niveles de fluoruro en plasma no estan regulados homeostaticamente y varian segun los
niveles de ingesta, y alteraciones agudas acido-base, hematocrito, altitud, actividad fisica,

ritmo circadiano y hormonas, estado nutricional, dieta y predisposicion genética. 7



5.2.3. Mecanismo de accion del fltor

La accion primaria y mas importante del flGior es tdpica, cuando el ion con fllor esta presente
en la saliva en la concentracion adecuada. La hidroxiapatita es el principal mineral
responsable de la construccion del esmalte dental permanente después de que se termine el
desarrollo de los dientes. Durante el crecimiento dental, el esmalte esta constantemente
expuesto a numerosos procesos de desmineralizacién, pero también importantes procesos de

remineralizacion, si los iones apropiados estan presentes en la saliva. ¢4

Estos procesos pueden debilitar o fortalecer el esmalte. La presencia de flior en un ambiente
acido reduce la disolucion de la hidroxiapatita célcica. La accion principal es la inhibicion
de la desmineralizacion del esmalte, que se lleva a cabo a través de diferentes mecanismos.
Hay diferentes bacterias cariogénicas en el liquido de la placa el mas importante es S.
mutans. Cuando las bacterias metabolizan los azlcares, producen acido lactico que

disminuye el pH en la saliva.

Cuando el pH cae por debajo del nivel critico de hidroxiapatita (pH 5.5), el proceso de
desmineralizacion del esmalte tiene lugar y se forma caries. Al principio, el proceso es
reversible y es posible reducir la formacién de nuevas lesiones con las medidas preventivas
adecuadas. Si el fldor esta presente en el liquido de placa, reducira la desmineralizacion, ya

que se adsorbe en la superficie cristalina y protegera los cristales de la disolucion.?®

Debido a que el recubrimiento de iones de fldor es sélo parcial, las partes no revestidas del
cristal se someteran a disolucion en ciertas partes del diente, si el pH cae por debajo del nivel
5.5. Cuando el pH se eleva por encima del nivel critico de 5,5, el aumento del nivel de iones
fluoruro conduce a la remineralizacién, ya que se absorbe en el esmalte y forma

fluorhidroxiapatita. "

Después de ciclos repetidos de desmineralizacion y remineralizacion, las partes externas del
esmalte pueden cambiar y volverse mas resistentes al ambiente &cido debido a una

disminucion del nivel de pH critico de cristales recién formados (pH 4.5). @7

El efecto mas importante del flior en la progresion de la caries es, por lo tanto, en los
procesos de desmineralizacion y remineralizacion. También se ha propuesto, que el ion
fluoruro puede afectar a la fisiologia de las células microbianas, que puede afectar

indirectamente la desmineralizacién. 28
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Los iones de fluor afectan las células bacterianas a través de varios mecanismos. Uno de
ellos es una inhibicion directa de las enzimas celulares — enzimas glucoliticas, H +ATPasas).
Afecta a la permeabilidad de la membrana celular y también disminuye el pH citoplasmatico,

lo que resulta en una disminucion en la produccion de acido a partir de la glucélisis.®®
5.2.4. Administracion de los fluoruros

Aungue han pasado méas de 30 afios desde que el efecto del flGor fue reconocido como
resultado de su presencia en una forma soluble e ionica en la cavidad oral, la primera
interpretacion errénea de como funciona el flGor todavia hace que el uso adecuado de los

métodos de fltor sea un desafio. %

El mejor ejemplo es la clasificacion de los métodos de uso de fllor como "sistémico". Esta
clasificacion no sélo es incorrecta, teniendo en cuenta que el uso de agua publica fluorada
tiene como objetivo entregar fldor a la cavidad oral (“efecto topico™), y no fortalecer los
dientes que se forman durante su uso (“efecto sistémico"), sino que también hace dificil

entender cdmo, cuando y en qué forma se debe administrar flor. ¢

Por lo tanto, es urgente que dejemos atras la clasificacion de las formas "sistematicas" y
"topicas" del uso de fluor, y consideremos que todos los métodos de uso de fltor
eventualmente tienen como objetivo la entrega de flior a la cavidad oral, para que pueda
ejercer su efecto sobre el control de la caries. Por lo tanto, las diferentes formas de utilizar
el fluor deben clasificarse de acuerdo con la estrategia utilizada para entregar flGor a la
cavidad oral: basadas en la comunidad, individuales, profesionales o las combinaciones de

estos.(®¥
5.2.4.1. Métodos comunitarios de uso de fltor

La particularidad de este método es que el fluor se ingiere, y regresa a la cavidad oral a través
de la secrecion de saliva, a través de las glandulas salivales. La principal implicacion de este
mecanismo de accién es que para que el agua fluorada sea eficaz, debe ser ingerida
continuamente. No hay ningun efecto adicional mensurable de tener dientes formados bajo
la exposicion al agua fluorada, pero solo de tener dientes continuamente bafiados por saliva

enriquecida con fldor. 2%

Dado que la concentracion de flGor necesaria para controlar la caries esta dentro de un rango

micromolar, un pequefio aumento en la concentracion de fldor en la saliva de las personas
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que viven en un &rea fluorada (alrededor de 0,02 ppm F), en comparacion con aquellos que
viven en un area no fluorada (alrededor de 0,01 ppm F), tiene un efecto tremendo.??

5.2.4.2. Métodos individuales de uso de fltor

Entre los métodos individuales de administracion de flGor (pastas dentales con fllor y
enjuagues), el uso de pastas dentales con fluor es, con mucho, el méas importante porque
combina el uso de fldor con la extraccion mecéanica de la biopelicula. Hay pruebas
inequivocas de que las pastas dentales con fluor son eficientes para controlar la caries y han
desempefiado un papel importante en la disminucion de la caries observada tanto en los

paises desarrollados como en los paises en desarrollo.??

Cuando se utilizan pastas dentales con flior, se mantiene una alta concentracion de fltor en
la boca (saliva, liquido biopelicula) durante algunos minutos. En la saliva, la concentracion
de flGor tarda 1 o 2 horas en alcanzar los valores basales de pre-cepillado. En la biopelicula,
el aumento de los valores de fltor se mantiene incluso 10 horas después del cepillado cuando

las pastas dentales con fltor se utilizan de forma regular.®®
5.2.4.3. Métodos profesionales de uso de fldor

Algunos productos de fltor estan restringidos al uso por el profesional dental; este es el caso
de geles y barnices de alta concentracion, y también de materiales dentales liberadores de

flGor.(9

Cuando se aplica un producto de fluoruro de alta concentracion, como un gel de fltor (de
9.000 a 12.300 ppm F) o barniz (22.500 ppm F), en los dientes, ademas del aumento
transitorio de la concentracion de fltor en la cavidad oral, se produce una reaccién entre el
fldor soluble en el producto y el mineral dental que resulta en la precipitacion de minerales

fluorados (depositos similares a fluoruros de calcio y fluorapatita). ¢4

La fluorapatita se incorpora dentro de la celosia de cristal, y no se disolvera en la cavidad
oral. Sin embargo, los depdsitos similares al fluoruro de calcio pueden servir como un
depdsito de fluor, disolviendo y liberando lentamente fltor en la saliva o en la fase fluida de
la biopelicula acumulada en los dientes. El fluor liberado del fluoruro de calcio al fluido de
biopelicula actuaria inhibiendo la desmineralizacion y mejorando la remineralizacion, y este

parece ser el principal efecto de la aplicacion profesional de fltor.®
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5.2.5. Toxicidad del fltor

Ingerido en cantidades excesivas, el flior puede ser toxico. La Asociacién Dental Americana
ha recomendado que no se dispensan mas de 120 mg de fluoruro de sodio (264 mg de
fluoruro de sodio) en cualquier momento. Las estadisticas mantenidas por la Asociacion
Americana de Centros de Control de Venenos indican que de todos los casos reportados de
intoxicacion por fltor, el 68% estaban relacionados con la ingestion de dentifrico con fldor,

el 17% a los enjuagues bucales con fltor y los suplementos de 15% a fluoruro. @

Los nifios menores de 6 afios representan mas del 80% de los informes de sospecha de
sobreingestion. La dosis minima que podria causar signos y sintomas téxicos, incluida la
muerte, y que debe desencadenar la intervencion terapéutica inmediata y la hospitalizacion
para la intoxicacion por flior se ha establecido en 5 mg/kg de peso corporal. La dosis letal
de fldor se ha fijado en 15 mg/kg (la literatura informa de dosis letales entre 7 y 16 mg/kg

de peso corporal). La muerte se ha producido en bebés con tan solo 250 mg.*®

Los signos y sintomas comunes de toxicidad aguda del fldor incluyen nauseas, vomitos y
una disminucion en el calcio de la sangre, causando signos locales o generales de tétanos
muscular. Los signos también incluyen calambres abdominales y dolor y aumento de la
hipocalcemia y la hiperpotasemia, coma principal, convulsiones y arritmias cardiacas.
Generalmente, la muerte por ingestion excesiva de flior ocurrird dentro de las 4 horas; si el

individuo sobrevive durante 24 horas, el pron6stico esta protegido para el bien.?

Los efectos toxicos del fltor se deben principalmente a 4 acciones diferentes: a) quemar los
tejidos (forma acido fluorhidrico cuando entra en contacto con la humedad, que tiene una
accion corrosiva), (b) impedir la funcién nerviosa (a través de su afinidad por el calcio, que
es necesaria para la funcion nerviosa), (c) intoxicacion celular (a través de la inhibicion de
los sistemas enzimaticos), y (d) impedir la funcién cardiaca (por causar un desequilibrio de

electrotelar a hiperpotas).®>
5.2.6. Fluorfosfato acidulado al 1.23%

En la década de 1960, Brudevold propuso el uso la solucién de fluorfosfato acidulado. Se ha
descubierto que el gel de fluoruro de fosfato acidulado (APF) aumenta la captacion de
fluoruro por el esmalte en mayor medida y reduce de manera mas eficiente la

desmineralizacion del esmalte, haciendo que el calcio se una con el flor formando asi
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fluoruro de calcio amorfo el cual resiste mejor la erosion. Su presentacion al 1.23%

corresponde a 12.300 ppm o 12°23mg/ml en gel.®%

La mayoria de los agentes APF estan disponibles en forma de gel para una facil aplicacién
con un hisopo o bandeja de algodén y sin desbordamiento en la cavidad oral (que puede
causar nauseas e ingestion). Otro tipo de gel APF llamado gel tixotrépico se ha introducido;
eso exhibe una forma estable en reposo, pero se vuelve fluida cuando se agita o agita. La
formula de tixotropia se licua cuando el bandeja se esta colocando en los dientes, y vuelve a

un gel una vez la bandeja esta sentada. V)
5.2.6.1. Indicaciones

Se recomienda para personas en riesgo de desarrollar caries dental y para pacientes de 6 afios

o mayor.©?

Para detener o revertir las lesiones cariosas no cavitadas en las superficies oclusales de los
dientes temporales, el panel de expertos recomienda a los odontologos priorizar el uso gel
APF 1,23% (aplicacion cada 3-6 meses).?

5.2.6.2. Contraindicaciones

Para mitigar el riesgo de experimentar ingestion accidental de altas dosis de fluoruro no es
apropiado para nifios que no cooperan y no pueden controlar la deglucion. Ademas, el gel
APF al 1.23% requiere succion para minimizar la deglucion, especialmente cuando se usan

en nifios.?
5.2.6.3. Técnica de aplicacion

Se recomienda al paciente sentado, con el espaldar de la silla odontoldgica recta y hacia el
frente para evitar asi la ingestion del gel; aislamiento relativo con rollos de algodén o gasas
esterilizadas; colocar 3-4 ml de APF al 1,23% en gel sobre cubetas desechables, colocar de

2 a 2,5 ml por cubeta por 4 minutos, usar succion o escupir. ©

5.2.6.4. Fltor usado en el estudio
Fluor fosfato acidulado al 1.23 % en gel con Ph 3.5 - 5.0 (Fluofar)

Marca comercial: Eufar

Composicion: Fluoruro de Sodio, Acido fosférico y Acido Fluorhidrico
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Sabor: Chicle.
Tiempo de aplicacién: 45 segundos

Precauciones: No estar en contacto sobre vidrio; Tener precaucién en nifios menores de 12

afios. Una vez abierto mantenerlo refrigerado.
5.2.7. Flor Neutro

Estos productos aparecieron en respuesta al concierto de que el gel APF puede grabar
particulas de relleno de vidrio en restauraciones de composite, asi como superficies de

coronas de porcelana.®®

El fluoruro de sodio neutro tiene un sabor aceptable, no mancha los dientes ni afecta las
restauraciones existentes y no irrita los tejidos bucales. Los geles de NaF se han
comercializado como una alternativa segura a la APF para pacientes que tienen numerosos

restauraciones protésicas.®%

Los estudios clinicos de la solucion de NaF han demostrado su eficacia cuando utilizado en
una serie de cuatro o cinco aplicaciones iniciales. Este método, aunque inicialmente requiere
mucho tiempo para el operador y el paciente, complementar un programa de control de placa.
Los geles de fluoruro de sodio neutro se pueden utilizar como alternativa al APF para evitar
el grabado de restauraciones de porcelana y composite. ©2

5.2.7.1. Indicaciones

Como agente terapéutico y preventivo combinado, los geles de fldor autoaplicados
beneficiard mejor a los pacientes con caries alta actividad, problemas de flujo salival
causados por medicamentos o radioterapia, sindrome de Sjogren, caries de la superficie
radicular, dentina hipersensibilidad, sobredentaduras y caries recurrentes alrededor de los

margenes de las restauraciones. ¢
5.2.7.2. Contraindicaciones

Para mitigar el riesgo de experimentar ingestion accidental de altas dosis de fluoruro no es

apropiado para nifios que no cooperan y no pueden controlar la deglucion.?
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5.2.7.3. Técnica de aplicacion

Gel neutro de NaF 5,000 o0 9,000 ppmF) se coloca en la bandeja durante 4 minutos, a noche
inmediatamente antes de acostarse. Cuando hecho, el exceso debe expectorarse. No debe

comer ni beber durante 30 minutos después.®

5.2.7.3. Fltor usado en el estudio

Fluoruro de Sodio al 2% en gel (Fluofar)

Marca Comercial: Eufar

Composicion: Fluoruro de Sodio, agua purificada, CMC, Acido Fosférico, Sacarina,
Duracion del tratamiento: 45 segundos

Precauciones: No estar en contacto sobre vidrio; Tener precaucién en nifios menores de 12

anos.
5.3. londmero de vidrio

En 1977, se sugirié que los cementos de iondmero de vidrio, estos podrian ofrecer ventajas
particulares como materiales de restauracion en la denticidén temporal debido a su capacidad
para liberar fluoruro y adherirse a los tejidos duros dentales. Y debido a que requieren poco
tiempo para llenar la cavidad, los cementos de iondmero de vidrio presentan una ventaja

adicional en el tratamiento de nifios pequefios.©®

Los cementos de iondmero de vidrio convencionales fueron introducidos por primera vez
por Wilson y Kent. Se derivan de acido polialquenoico acuoso como el acido poliacrilico y
un componente de vidrio que suele ser un fluoroaluminosilicato. Cuando el polvo y el liquido
se mezclan, se produce una reaccion acido-base. A medida que la sal de polialquenoato
metalico comienza a precipitar, comienza la gelificacion y continGa hasta que el cemento

fragua. ©°)

Las propiedades son comparables a las de los cementos poliacrilicos. Este material también
se utilizd como selladores debido a la adherencia acido poliacrilico en tejidos dentales
basicos. La fuerza de unién es comparable a la de algunos agentes de union de dentina. La
adherencia es de 3,8 MPa para el esmalte y 2,4 MPa para la dentina. La adhesion se debe a

interacciones ionicas bipolares y enlaces metalicos mas fuertes. ¢
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5.3.1. Composicion
5.3.1.1. Polvo

Es un fluoroaluminosilicato de vidrio que consta de alimina (Al203), silice (Si02) y fluorita
(CaF2). Estos componentes se sinterizan a 1100-1500 ° C para obtener una pasta de vidrio
de fluoroaluminosilicato que se endurece después de enfriar con agua. Luego, el vidrio se
muele en particulas finas de tamafio de particula variable segun el uso clinico: hasta 50 pum
para materiales de restauracion. Aproximadamente 15 pum para sellar cementos. La
transparencia u opalescencia varia segun el contenido cristalino (aldmina o fluorita). La
radiopacidad aumenta con la adiciéon de bario, estroncio o lantano. El color se obtiene

afiadiendo pigmentos u 6xidos metélicos.®
5.3.1.2. Liquido

Es un polielectrolito &cido de tipo polialquenoico, constituido esencialmente por acidos
orgénicos, cuyos principales representantes son los &cidos acrilicos e itaconicos. Su
concentracion varia del 40 al 50%. Este poliacido contiene una sucesion de grupos COOH,

dando COO- en forma ionizada, que son los sitios reactivos de la reaccion de fraguado.®®
5.3.1.3. Fraguado

. Reaccion acido-base en la que los protones H + del &cido atacan el vidrio, liberando
iones Ca2 +, Al3 +, F- que se encuentran en la parte exterior del vidrio.%

. Migracion de iones y formacion de un gel soluble de polialquenoato de calcio.?

. Competencia y precipitacion con otros iones metalicos para formar una estructura

insoluble con gel de silice.®®

. Desplazamiento interno de iones en el gel y absorcion de agua, dando lugar a la

persistencia de una configuracion que compensa la retraccion del agarre.®)
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5.3.2. Propiedades
5.3.2.1. Fuerza compresiva

En general, los iondmeros de vidrio tienen una baja resistencia a la compresion, entre 100 y
170 MPa, lo que explica su limite de uso en areas con altas tensiones oclusales. Aumenta

afiadiendo polvo a la composicion.“?
5.3.2.2. Resistencia a la traccion

De manera similar, los iondmeros de vidrio tienen una resistencia a la traccion limitada, en

comparacion con otros cementos, entre 15 y 20 MPa.“?
5.3.2.3. Fuerza flexible

Es del orden de 20 a 30 MPa, con un moédulo de elasticidad que es el més alto, alrededor de
20.000 MPa y mientras que su contraccion volumétrica es del 3% a diferencia de otros

biomateriales.“Y
5.3.2.4. Absorcion / liberacion de agua

Los iondmeros de vidrio son muy sensibles a la hidratacion y deshidratacién iniciales, lo que
promueve el agrietamiento, mientras que otros CVI no se ven afectados por este problema.
La absorcién de agua dentro de este material provoca una disminucién de su dureza y un
aumento de su masa y a la inversa, durante la deshidratacion. De ahi el interés de proteger
mediante un barniz o una resina fotopolimerizable, y de posponer el pulido de 48 horas, con
el fin de evitar grietas por exposicion pronunciada al aire y erosién por contaminacion

temprana con agua.“?
5.3.2.5. Resistencia al desgaste

En general, es el més bajo en comparacion con los ionomeros de vidrio hibridos y los
compomeros. Sin embargo, los estudios que simulan el cepillado de dientes muestran una
resistencia satisfactoria al desgaste de dicho material, especialmente como selladores, en

comparacion con otros biomateriales.*®
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5.3.2.6. Liberacion / acumulacion de fluoruro

En general, los estudios in vitro coinciden en afirmar que los iondmeros de vidrio son
capaces de liberar fldor, en particular en medio acido. Esto por degradacion del material en
la superficie, otorgandole su poder cariostatico al aumentar la resistencia a la acidez de las
superficies dentales. Esta liberacion es duradera pero disminuye con el tiempo, hasta que
alcanza una tasa constante baja. Ademas, se pueden recargar en fllor, en contacto con una

solucion fluorada como barnices, geles, colutorios, pastas dentales.*4
5.3.2.7. Adhesion

La fuerza de adhesién o separacién de un ensamblaje adherido es de 4 a 5 MPa para el
esmalte y la dentina, sin acondicionamiento previo. No aumenta con la preparacion de la

superficie.?

La unién con el tejido dental es de naturaleza quimica e implica enlaces idnicos y de
hidrdgeno. Existe un intercambio dindmico de iones fosfato y calcio entre el poliacrilato de
ionomero de vidrio y la hidroxiapatita del esmalte y la dentina. Es més alto para el esmalte
en una superficie sin tratar que para la dentina. La fuerza de adhesion en la interfaz cemento-
sustrato es mayor que la fuerza de cohesion del cemento, de ahi las fracturas observadas

dentro del material mas que en el desprendimiento. “9
5.3.2.8. Rugosidad de la superficie

Influye en el grado de adhesion de las bacterias a la superficie del material. Por lo tanto, una
superficie rugosa promovera la colonizacion bacteriana y la formacion de placa dental en las

restauraciones.“®
5.3.2.9. Biocompatibilidad

La biocompatibilidad de los cementos de iondmero de vidrio es muy importante porque
deben estar en contacto directo con el esmalte y la dentina si se desea que se produzca una
adhesion quimica. En un estudio in vitro, se encontro que el cemento de ionémero de vidrio
convencional recién mezclado era citotoxico, pero el cemento fraguado no tuvo efecto sobre
los cultivos celulares. Por lo tanto, el revestimiento normalmente no es necesario en las

restauraciones de ionémero de vidrio convencionales cuando no hay exposicion pulpar.“®
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5.3.2.10. Poder cariostatico

Se debe principalmente a la liberacion de fluoruros por parte de los ionémeros de vidrio
convencionales, que previene el desarrollo de lesiones del esmalte y remineraliza las lesiones
iniciales. Los fluoruros impactan el metabolismo bacteriano y reducen la energia de la

superficie, lo que dificulta la colonizacion de la placa bacteriana.*”)

Los estudios in vitro coinciden en decir que este material crea una zona de inhibicion de la
desmineralizacion junto a las paredes de la cavidad, con mejores resultados en comparacion

con las amalgamas, los compdémeros o los composites.“”
5.3.2.11. Longevidad

Los principales estudios clinicos sobre el iondmero de vidrio tienen una duracion de 2 a 8
afios. Las causas de estas fallas son principalmente la pérdida de restauraciones debido a una
falta de retencidn, fracturas de material y pulpa complicaciones, degradacién y desgaste del

material, su fractura, y pérdida de retencion. 8
5.3.3. Indicaciones

Debido a su potencial cariostatico, a través de la liberacion de fluor, los iondmeros de vidrio

estan indicados en sujetos con alto riesgo de caries, a cualquier edad.

Por sus propiedades adhesivas a los tejidos dentales, estos cementos también estan indicados
para la restauracion de lesiones cervicales como erosion, abrasion, abfraccion, caries de

cuello. “9

Se pueden usar como selladores de fosas y fisuras en pacientes jovenes en etapa de erupcion
y en adultos para reparar articulaciones defectuosas en restauraciones desgastadas. Se

utilizan en nifios como materiales para restaurar dientes temporales.“®

En el sujeto con caries multiples, pueden utilizarse para un tratamiento de interceptacion de

lesiones, a la espera de una obturacion permanente. @

Los iondmeros de vidrio también sirven como materiales intermedios (revestimiento o base)
debajo de las amalgamas, resinas compuestas e incrustaciones, que sirven como aislamiento
térmico, barrera contra la difusion de elementos toxicos de los materiales, compensador de

tensiones inducidas por la contraccion de fraguado y expansion térmica de los composites,
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rellenando asi los cortes en las restauraciones indirectas. Finalmente, se encuentran como

cemento de sellado en protesis, endodoncia y ortodoncia.®
5.3.4. Contraindicaciones

Los cementos de iondmero de vidrio convencionales tienen una baja resistencia a la flexion,
pero un alto modulo de elasticidad y, por lo tanto, son muy fragiles y propensos a fracturarse.
Algunos son posiblemente més fuertes que los materiales convencionales, pero su resistencia
a la fractura sigue siendo baja. Se ha demostrado que los materiales modificados con resina
tienen resistencias a la traccién y flexion significativamente mas alta y un modulo de
elasticidad més bajo que los materiales convencionales. Por tanto, son mas resistentes a las
fracturas, pero su resistencia al desgaste no ha mejorado mucho. Ademas, sus propiedades
de resistencia siguen siendo muy inferiores a las de las resinas compuestas, por lo que no
deben estar sometidas a una carga oclusal indebida a menos que estén bien soportadas por

la estructura dental circundante.@8)(G0)“4)

5.3.5. Clasificacion
5.3.5.1. Segun el uso del iondmero
e Clase 1: cementos de sellado protésico.*”

¢ Clase 2: biomaterial de relleno de aspecto estético (tipo 2a) o relleno de aspecto metalico
(tipo 2b).“7

¢ Clase 3: materiales intermedios (liner / bases) indicados como cementos aislantes delgados
(<0,5 mm) bajo restauraciones, ya sea con fraguado convencional (tipo 3a), o
fotopolimerizables (tipo 3b), y los denominados cementos de sustitucion dentina o

reconstitucion interna (tipo 3c).“”
5.3.5.2. Clasificacién internacional
5.3.5.2.1. Familia 1: CVI convencionales

Posee una propiedad de unién intrinseca a la dentina y el esmalte. Tienen cualidades de

sellado innegables, en particular debido a sus propiedades de adhesién y una compensacion

21



de su variacion dimensional por su viscoelasticidad. Sin embargo, cabe sefialar que este
sellado esta directamente relacionado con el uso del material, que sigue siendo muy sensible
a la hidrolisis y deshidratacion. El principal inconveniente de los CVI convencionales radica
en sus pobres propiedades mecanicas, que contraindican su uso solo en sectores donde las
tensiones oclusales son importantes. En cuanto a sus propiedades dpticas, no alcanzan las de
los composites.CO“0)

5.3.5.2.2. Familia 2: CVIH (cementos hibridos de iondmero de vidrio) o CVIMAR

(modificado por adicién de resina).

Se han propuesto para superar las principales deficiencias de los CVI convencionales. Se
producen mediante la incorporacion de resinas de tipo hidroxietilmetacrilato (HEMA) y
BisGMA (bisfenol A glicidico dimetacrilato). Su reaccion de fraguado es doble base acida
con la adicién de una reaccion de polimerizacion de la resina. Sus propiedades de sellado
siguen siendo excelentes, tanto mas cuanto que los CVIMAR tienen una alta tolerancia al
procesamiento incluso en condiciones dificiles, debido a su hidrofilia. Tendrian propiedades
mecanicas ligeramente mejores que los CVI tradicionales, excepto por la resistencia al

desgaste, debido a su matriz resinosa que tiende a desgastarse. ¢&2)
5.3.6. lonomero de vidrio utilizado en el estudio

Vitremer 3M

Sistema de iondmero de vidrio de triple polimerizacién indicado para el uso como

restaurador estético y para reconstruccion de mufiones.®V
5.3.6.1. Composicion

Polvo: polvo de fluoroaluminosilicato. Contiene varios pigmentos que suministran los
diferentes colores en el colorimetro de Vita (A3, A4, C2 y C4), adicional se ofrece un color

odontopediatrico y uno de color azul para la reconstruccion de mufiones.®V

Liquido: solucion de &cido policarboxilico que contiene modificaciones con grupos de

metacrilatos.®V
Primer: copolimero del Vitrebond, HEMA, etanol y fotoinicia dores (naturaleza &cida).®V

Brillo de acabado: resina fotopolimerizable. ¢V
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5.3.6.2. Ventajas

e Permite una reaccion acido-base de los ionomeros de vidrio convencionales y entre sus
ventajas tiene: liberacion de fluor, biocompatibilidad y excelente adhesion y retencion y que
comienza con la mezcla de polvo y liquido y puede darse en la oscuridad. ©V

e La fotopolimerizacion del grupo que contiene metacrilato se inicia cuando se realiza la
mezcla de polvo-liquido y se expone a una luz. Esto permite un amplio tiempo de trabajo,

mejorando las propiedades fisicas, ayudando a un acabado inmediato. ¢V

e Mientras la polimerizacion del grupo que posee metacrilato en la oscuridad comienza
cuando se mezclan polvo y liquido y se da en la oscuridad. Esto permite que cuando se decide
colocar en masa el producto y no en capas, podamos asegurar la polimerizacion en zonas

profundas y ahorrarnos tiempo de trabajo. Y

Este material, presenta alta resistencia a la fractura y tension diametral, lo que lo hace un

material de eleccion en la reconstruccion de mufiones.®V
5.3.6.3. Indicaciones

¢ Restauraciones Clase 111y Clase V.

¢ Restauraciones Clase 1 o Il en dientes temporales.

e Base/liner cavitario.®?

¢ Reconstruccion de mufiones.

e Reconstructor geriatrico. ¢

5.4. Sistema de medicion de dureza del ionémero de vidrio

Histéricamente, la mayoria de los investigadores han preferido las pruebas de dureza Vickers

y Knoop para probar la dureza de los dientes de las protesis o las resinas compuestas.©?

En las pruebas de microdureza, se hace una muesca en la muestra mediante un penetrador
de diamante con un angulo interfacial 136 ° que produce una impresion cuadrada mediante
la aplicacion de una carga. El tamafio de la indentacion resultante se mide con la ayuda de
un microscopio optico calibrado y la dureza se evalta como la tension media aplicada debajo
del indentador. La medicién de la dureza es identificada con un accesorio de microscopio,

que comprende el penetrador y los medios para aplicar pequefias cargas.®®
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Las pruebas de microdureza deben controlarse y replicarse con mucho cuidado, utilizando

una carga lo més grande posible. La superficie de la muestra debe estar libre de

deformaciones (por ejemplo, electropulida), plana y perpendicular al eje del penetrador. El

penetrador se baja lentamente a una velocidad de <1 mm min —1 en condiciones sin

vibraciones, deformando finalmente la superficie de prueba de una manera anéloga a la

fluencia en estado estable. Esta condicién se lograen 15 s, un periodo de prueba cominmente

utilizado.®®

Las ecuaciones para la dureza Vickers (HV) es la siguiente:

HV. NUumero de la dureza de vickers.

a: (136) valor constante del angulo de la punta del diamante.

P: carga aplicada (kg/f).

D: diagonal promedio de la huella.®?
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6. METODOLOGIA

6.1. Disefio de la investigacion

Observacional y descriptivo: se determinara la microdureza superficial del ionémero de
vidrio modificado con resina a la exposicion del flourfosfato acidulado al 1.23% vy fluoruro
de sodio al 2% y se detallara el desgaste y el aumento de rugosidad que sufre por la accion

de estos geles fluorados.

Descriptivo: porque se describira los atributos que determinen que gel fluorado afecta méas

la microdureza superficial del ionémero de vidrio hibrido.

Analitico: porque se evaluara si la exposicion del fluor afecta la microdureza del iondmero

de vidrio modificado con resina.

De campo: se considera de campo pues la base del experimento es la observacion que sera

sustentada con informacion de articulos cientificos que ayudaran de guia en este proyecto.

Comparativo: ya que se analizara tres grupos de 15 discos de ionémero de vidrio hibrido a

la exposicion de dos tipos de geles fluorados para determinar el aumento de su rugorosidad.

In vitro: no compromete ningun tipo de contacto directo con pacientes debido a que se usan

discos prefabricados de dicho biomaterial.

Transversal: cada muestra serd evaluada en un determinado momento sin un periodo de

seguimiento.
6.2. Muestra de estudio

La poblacion estuvo conformada por 30 discos pre fabricados de ionémero de vidrio
modificado con resina (Vitremer 3M) basados en las medidas establecidas en la norma 1SO
404964 que se utiliza para materiales poliméricos para determinar microdureza de 4mm de
altura por 4mm de ancho, almacenados en saliva artificial (Saliv by Denturi) por 7 dias
dentro de un frasco estéril (Brand Ecuador) a temperatura ambiente de 25 °C y divididos en
tres grupos de trabajo cada uno con 10 discos, se escogieron de forma intencionada aquellas
muestras que cumplieron los criterios de inclusidn y exclusion establecidos en la siguiente

forma:
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Grupo 1: 10 cilindros de ionémero de vidrio hibrido A3 (3M/ESPE, USA) sumergidos en
saliva artificial (Saliv by dentury), destinados al grupo control para proporcionar datos de la

microdureza basal.

Grupo 2: 10 cilindros de ionémero de vidrio hibrido A3 (3M/ESPE, USA) sumergidos en
fluorfosfato acidulado al 1.23% (Maquira) por 4 minutos.

Grupo 3: 10 cilindros de ionémero de vidrio hibrido A3 (3M/ESPE, USA), sumergidos en
fluoruro de sodio neutro al 2% (Fluofar) por 4 minutos.

6.4. Criterios de seleccion

6.4.1. Criterios de inclusion
- Discos de ionémero de vidrio hibrido que cumplan con las siguientes especificaciones:

4mm de ancho y 4mm de profundidad
- Discos con superficies lisas y planas.

- Discos de iondmero de vidrio modificado con resina de la marca comercial Vitremer 3M.
6.4.2. Criterios de exclusién

lonémeros que se encuentren en estado de caducidad, muestras que tengan burbujas o
modificacion durante el fraguado, discos que no tengan las dimensiones requeridas o que no

cumplan con los criterios de inclusion.

6.5. Técnica e Instrumentos
Técnica: Observacion ya que se anotara los datos que proporcione el microdurometro de

Vickers manejado por 1 operador.

Instrumento: Lista de cotejo o bitacora de laboratorio citada en el anexo 2.

6.6. Analisis Estadistico
Los datos recopilados producto de la observacion del laboratorio se recopilaron en Excel de
manera manual y fueron procesados en el programa estadistico SPSS v.25. para determinar

sus valores descriptivos y sus valores de significancia.
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6.7. Intervenciones
Fotografia Nro. 1. Preparacion de materiales para elaborar cilindros de ionémero de

vidrio modificado con resina Vitremer 3M.

Fuente: Registro fotografico
Autor: Elizabeth Mufioz

Fotografia Nro. 2. Matriz desarmable de acero inoxidable (Madic-Met, Ecuador).

Fuente: Registro fotografico
Autor: Elizabeth Mufioz

Fotografia Nro. 3. lonémero de vidrio modificado con resina Vitremer 3M

Fuente: Registro fotografico
Autor: Elizabeth Mufioz
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Fotografia Nro. 4. Fluorfosfato acidulado al 1,23% (Maquira, Brazil)

Fuente: Registro fotografico
Autor: Elizabeth Mufioz

Fotografia Nro. 5. Fluoruro de sodio neutro al 2% (Eufar, Colombia)

Fuente: Registro fotografico
Autor: Elizabeth Mufioz
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Fotografia Nro. 6. LAmpara de fotocurado woodpecker LED.C.

Fuente: Registro fotografico
Autor: Elizabeth Mufioz

Fotografia Nro. 7. Microdurometro automatico (Duroline-M, marca Metkon con

especificacion ASTM E384)

Fuente: Registro fotografico
Autor: Elizabeth Mufoz

6.7.1. Elaboracién de las muestras

El proyecto comenzo con la elaboracion de una matriz de acero inoxidable (Madi-Mec,
Ecuador) que contaban con aberturas de forma de cilindro de 4mm de altura y 4mm de

espesor, la cual fue disefiada para cumplir el propdsito del estudio considerando las normas
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ISO 4049 para materiales poliméricos. Se elaboraron 30 discos de ionémero de vidrio
modificado con resina Vitremer (3M) de tono A3, a continuacion, se procede al manejo del
ionomero de vidrio hibrido Vitremer (3M) siguiendo el protocolo que se habia aplicado en
estudios anteriores como el de Robles y el de Veloz. El propoésito de esta preparacion fue
estandarizar las proporciones de liquido y polvo utilizando la cantidad indicada, que son dos
gotas de liquido y dos cucharadas de polvo con el tiempo de mezclado de 45 segundos
utilizando una espétula de plastico (ABS dental) en el papel encerado correspondiente de la
marca (3M), cabe destacar que la espatula fue limpiada después de la preparacion de cada
muestra para evitar posibles afectaciones en el experimento para luego llevarlo a la matriz
llendndola y ejerciendo presion en esta y sobre ella se colocd un lamina de celuloide
(Maquira, Brasil) y una lamina de acetato para ayudar a que la superficie se quede lisas y

uniformes como se ha visto en el estudio de Robles® y en el de Veloz®.

Fotografia Nro. 8. Preparacion del material.

Fuente: Registro fotografico
Autor: Elizabeth Mufioz

Fotografia Nro. 9. Colocacién del material en la matriz de acero inoxidable

Fuente: Registro fotografico
Autor: Elizabeth Mufioz
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Fotografia Nro. 10. Utilizacion de tira de celuloide para superficies planas

Fuente: Registro fotografico
6.7.2. Fotopolimerizacién de los discos de iondmero
El material se polimeriz6 a una potencia de 1200 mW/cm2 durante 40 segundos con una
lampara de luz led modelo LED.C marca Woodpecker a una distancia de 1mm

aproximadamente evitando movimientos, anteriormente se comprobd la potencia de la
lampara.

Fotografia Nro. 11. Fotopolimerizacion

Fuente: Registro fotografico
Autor: Elizabeth Mufoz

6.7.3. Acabado y pulido de las muestras

Se inici6 este proceso con un micromotor (NSK) y fresas de pulido gloss dentistry (Jota,
Suiza) de granulacion gruesa, pasando luego por granulacion media y fina, para terminar en
una fresa de granulacién ultrafina durante 20 segundos a baja velocidad de 10.000rpm
aproximadamente en movimientos circulares sin olvidar de enjuagar y secar entre cada
muestra tal como indica el fabricante. A continuacién se utiliza gomas siliconadas gloss

dentistry (Jota, Suiza) de granulacion gruesa y fina lavando y secando entre muestras. Cabe
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destacar que solo la cara superior de las muestras se procedié al pulir debido a que la parte

inferior terminaba en forma de cono y no contaba con una superficie plana.

Fotografia Nro. 12. Acabado y pulido

Fuente: Registro fotogrg’afico
Autor: Elizabeth Mufioz

Finalmente se procede a colocar una gota de gloss que provee la misma casa comercial
(Vitremer 3M) en cada una de las muestras por 20 segundos segun las indicaciones. Se
realiza una inspeccion visual para verificar que no existan defectos en las superficies de los

discos.

Fotografia Nro. 13. Aplicacion del gloss

4]

Fuente: Registro fotografico
Autor: Elizabeth Mufoz

6.7.4. Obtencion de los cuerpos de iondmero de vidrio modificado con resina

Se escogieron 30 discos de iondémero de vidrio hibrido colocandolos en envases estériles
(Brand, Ecuador) sumergidos en saliva artificial (Saliv, Ecuador) durante 7 dias y en
temperatura ambiente aproximadamente 25 °C en un cuarto oscuro, tapados con una tela y

con sus frascos sellados.
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Fotografia Nro. 14. Almacenamiento de las muestras

Fuente: Registro fotografico
Autor: Elizabeth Mufioz

Después de una semana los discos fueron llevados a la Escuela Politécnica Nacional donde
la ingeniera encargada del laboratorio procedié a enjuagar una por una las muestras
siguiendo el protocolo de Robles® y de Veloz® siendo divididos aleatoriamente en los

siguientes grupos:

Grupo 1: 10 discos de iondmero de vidrio modificado con resina sin aplicacion de geles

fluorados.

Grupo 2: 10 discos de ionémero de vidrio modificado con resina con aplicacion de 0.05ml
de fluorfosfato acidulado en gel al 1.23% con la ayuda de una jeringuilla por 4 minutos
utilizando un cronémetro del laboratorio, posteriormente fueron lavadas una por una y

secadas con una pera de aire para la medicion.

Grupo 3: 10 discos de ionémero de vidrio modificado con resina con aplicacién de 0.05ml
de fluoruro de sodio en gel al 2% con ayuda de una jeringuilla por 4 minutos utilizando un
cronometro del laboratorio, posteriormente fueron lavadas y secadas una por una con una

pera de aire para la medicion siguiendo el protocolo sefialado por Robles.®
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Fotografia Nro. 15. Agrupacion de las muestras.

Fuente: Registro fotografico
Autor: Elizabeth Mufioz

6.7.5. Medicion de la microdureza

Los discos fueron llevados al Laboratorio de Metalografia, Desgaste y Falla de la Escuela
Politécnica Nacional colocados sobre el durometro (Duroline M) para la prueba de
microdureza de Vickers, donde se realizaron 2 identaciones a cada una de las muestras con
un intervalo de Imm entre las mismas durante 15 segundos y con una fuerza de 200mg,
obteniendo el promedio de sus dos diagonales observandose microscépicamente con un lente

de aumento 40X.

Los valores de cada disco fueron promediados dando el resultado final equivalente al
promedio de las diagonales de cada muestra aplicando a cada una de ellas la férmula de

microdureza de Vickers.

Fotografia Nro. 16. Medicion de microdureza

Fuente: Registro fotografico
Autor: Elizabeth Mufioz
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6.6.3. Cuestiones Eticas
El presente estudio se desarrollard en un laboratorio privado y no requiere de comité de

bioética.

6.8. Operacionalizacion de las variables

6.8.1. Variable Dependiente: Microdureza superficial del ionémero de vidrio

modificado con resina

Conceptualizacion | Dimension | Indicador Técnica Instrumento

Microdureza: Carga de | Diametro de la | El Microdurometro
Resistencia  que | 500gr®¥® | Indentacion.®® | microdurémetro | Tuckon y hoja de

posee un material a Tuckon  posee | registro.
la indentacion o un identador
rayado. % para medir la

microdureza de
Vickers.®3)

6.8.2. Variable Independiente: Geles de Flior NaF y FFA

Conceptualizacion Dimension Indicador Técnica Instrumento
Geles de flaor muy | 0.05ml NaF al 2% Aplicacion Aplicador
usados para la FFA al | inmediata.

prevencion de Caries 1.23%

dental, re

mineralizacién de los
dientes.®

4 minutos Crondmetro en
minutos

Tiempo Observacion
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7. ANALISIS DE RESULTADOS

El conjunto de muestras fue agrupado de la siguiente forma el Grupo 1 (Grupo de control)

constituido por las muestras de iondmero sin ninguna sustancia, el Grupo 2 conformado por

el grupo de discos expuestos a fluor fosfato acidulado al 1,23%, y finalmente el Grupo 3 que

fue expuesto a fluoruro de sodio al 2%.

Tabla Nro. 1. Estadisticos descriptivos VH muestra Fllor fosfato acido al 1,23%.

Grupos Media Mediana Minimo Maximo DE CV
Grupo 1 15,25 14,79 13,83 17,2 1,25 8%
Grupo 2 12,52 12,70 11,83 13,04 0,43 3%

Fuente: LMDF Escuela Politécnica Nacional
Elaborado por: Elizabeth Mufioz

Anaélisis: En la tabla se muestra los estadisticos descriptivos correspondientes al grupo de
control (Grupo 1) y el flGor fosfato de acidulado al 1,23% (Grupo 2); mostrando claramente

una diferencia en sus valores de promedio de VH lo que indicaria una pérdida de la

microdureza en el iondmero, siendo la variacion de la muestra mucho mas consistente en el

Grupo 2; los valores maximos y minimos se muestran menores respecto al Grupo 1, al igual

que su valor de desviacion.
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Gréfico Nro. 1. Comparacion del Grupo 1y 2

18,00+

17,007 |

16,00+

15,004

14,004

Promedio HV

13,00+

12,004

11,004

T T
Grupo 1 Grupoe 2

Grupo de muestras

Fuente: LMDF Escuela Politécnica Nacional
Elaborado por: Elizabeth Mufioz

Analisis: En el diagrama se muestra que el Grupo 1 de muestras tiene un valor tipico por
debajo de 15 HV con valores dispersos en su muestra respecto al Grupo 2, este Gltimo

muestra una disminucién importante de su microdureza con su valor tipico menor a 13, sus
valores se muestran muy consistentes y menos dispersos.

Tabla Nro. 2. Estadisticos descriptivos VH muestra Fluoruro de sodio en gel al 2%.

Grupos Media Mediana Minimo Maximo DE CV
Grupo 1 15,25 14,79 13,83 17,2 +1,25 8%
Grupo 3 13,22 13,44 12,12 13,84 10,53 4%

Fuente: LMDF Escuela Politécnica Nacional
Elaborado por: Elizabeth Mufioz
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Andlisis: En la tabla se aprecia los valores descriptivos correspondientes al grupo de control
(Grupo 1) y el fluor de sodio neutro al 2% (Grupo 3); exponiendo notoriamente una
diferencia en sus valores de promedio de VH, por lo cual sefialan una pérdida de la
microdureza en el iondémero, siendo la variacion de la muestra del Grupo 3 la méas evidente;
los valores maximos y minimos se muestran menores respecto al Grupo 1, al igual que su
valor de desviacion.

Gréfico Nro. 2. Comparacién del Grupo 1y 3

18,00+

17,004

16,00

15,00+

Promedio HV

14,004 I

13,00+

12,004

I |
Grupo 1 Grupo 3

Grupo de muestras

Fuente: LMDF Escuela Politécnica Nacional
Elaborado por: Elizabeth Mufioz

Anadlisis: En lo que refiere al Grupo 1 de muestras se puede identificar un valor tipico por
debajo de 15 HV, observando valores dispersos en su muestra respecto al Grupo 3, el mismo
que presentd en sus muestras disminucion de su microdureza con su valor tipico menor a 14,

sus valores se muestran muy consistentes y menos dispersos.
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Tabla Nro. 3. Estadisticos descriptivos VH muestra Fluoruro de sodio en gel al 2%.

Grupos Media Mediana Minimo Maéaximo DE CV
Grupo 1 15,25 14,79 13,83 17,2 +1,25 8%
Grupo 2 12,52 12,70 11,83 13,04 0,43 3%
Grupo 3 13,22 13,44 12,12 13,84 +0,53 4%

Fuente: LMDF Escuela Politécnica Nacional
Elaborado por: Elizabeth Mufioz

Andlisis: Se analizaron 30 muestras, 10 discos de iondmero de vidrio hibrido
correspondientes al grupo de control, 10 discos que fueron aplicados fluorfosfato acidulado
al 1.23% vy el dltimo grupo al que se le expuso fluoruro de sodio neutro al 2%, siendo los
valores promedio de microdureza mas altos en el primer grupo, se observa una pérdida
significativa de sustancia en el grupo 2, a diferencia del grupo 3 el cual presenta un ligero

cambio en su microdureza.

Gréfico Nro. 3. Comparacién del Grupo 1,2y 3

18,004

17,004

16,004

15,004

14,004 I

Promedio HV

13,004 B -

12,007 1

11,004

10,00 T T 1
Grupo 1 Grupo 2 Grupo 3

Grupo de muestras

Fuente: LMDF Escuela Politécnica Nacional
Elaborado por: Elizabeth Mufioz
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Anélisis: En lo que se refiere en cuanto a la distribucion de datos de los grupos de ionémero
de vidrio modificado con resina se puede observar en el diagrama se ha obtenido datos
consistentes; identificando al Grupo 1 con valores de microdureza mas altos siendo las
muestras de control numéricamente debajo de 15 HV, con valores dispersos en su muestra
respecto al Grupo 2 los cuales fueron sumergidos en fluorfosfato acidulado al 1.23% por 4
minutos presentando mayor reduccion en su microdureza con un valor por debajo del 13HV
a diferencia del Grupo 3 que fue expuesto al fluoruro de sodio neutro al 2% el cual muestra

un pérdida menor de microdureza con un valor por debajo de los 14HV.

Analisis de significancia
Para realizar la prueba estadistica correspondiente a la significancia de valores es importante

determinar la normalidad de la distribucion de datos de la variable cuantitativa (Promedio
dureza HV).

Tabla Nro. 4. Prueba de normalidad

Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig.
Promedio HV 0,891 30 0,005

a Correccion de significacion de Lilliefors

La prueba de normalidad mostré un valor de significancia menor a 0,05 (p=0,005) por tanto
la distribucion de datos no es normal, por lo que para la determinacion de la hipotesis se

usaran pruebas no parametricas rechazandose la hipotesis.
Hipotesis 1 (H1)

Ho= No existen diferencias estadisticamente significativas entre los valores de HV del grupo

de control (Grupo 1) y el grupo de muestras de fluorfosfato acidulado al 1,23% (Grupo 2).
IC=95%

Error=0,05

Decision: Si p es menor 0,05 se rechaza Ho

Prueba
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Tabla Nro. 5. Prueba H1

Estadisticos de prueba Promedio HV
U de Mann-Whitney 0,00

W de Wilcoxon 55

Z -3,78

Sig. asintdtica (bilateral) 0,00
Significacion exacta [2*(sig. unilateral)] ,000b

a Variable de agrupacion: Grupo de muestras
b No corregido para empates.

Conclusién: el valor de prueba estimo un p valor menor a 0,05 (p=0,00) por tanto, se rechaza
Ho y se concluye que existen diferencias estadisticamente significativas entre los valores de
HV del grupo de control (Grupo 1) y el grupo de muestras de fluorfosfato acidulado al 1,23%
(Grupo 2).

Hipétesis 2 (H2)

Ho= No existen diferencias estadisticamente significativas entre los valores de HV del grupo
de control (Grupo 1) y el grupo de muestras de fluoruro de sodio neutro al 2% (Grupo 3).

IC=95%
Error= 0,05

Decision: Si p es menor 0,05 se rechaza Ho

Prueba

Tabla Nro. 6. Prueba H2
Estadisticos de pruebaa PromedioHV
U de Mann-Whitney 1,00
W de Wilcoxon 56
Z -3,70
Sig. asintdtica (bilateral) 0,00
Significacion exacta [2*(sig. unilateral)] ,000b

a Variable de agrupacion: Grupo de muestras
b No corregido para empates.
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Conclusion: el valor de prueba estim6 un p valor menor a 0,05 (p=0,00) por tanto, se rechaza
Ho y se concluye que existen diferencias estadisticamente significativas entre los valores de
HV del grupo de control (Grupo 1) y el grupo de muestras de fluoruro de sodio neutro al 2%
(Grupo 2).

Hipdtesis 3 (H3)

Ho= No existen diferencias estadisticamente significativas entre los valores de HV del grupo
de fluorfosfato acidulado al 1,23% (Grupo 2) y el grupo de muestras de fluoruro de sodio

neutro al 2% (Grupo 3).
IC=95%
Error=0,05

Decision: Si p es menor 0,05 se rechaza Ho

Prueba

Tabla Nro. 7. Prueba H3
Estadisticos de pruebaa PromedioHV
U de Mann-Whitney 17,00
W de Wilcoxon 72
z -2,49
Sig. asintética (bilateral) 0,013
Significacion exacta [2*(sig. unilateral)] ,011b

a Variable de agrupacion: Grupo de muestras
b No corregido para empates.

Conclusién: el valor de prueba estimo un p valor menor a 0,05 (p=0,00) por tanto, se rechaza
Ho y se concluye que existen diferencias estadisticamente significativas entre los valores de
HV de fluorfosfato acidulado al 1,23% (Grupo 2) y el grupo de muestras de fluoruro de sodio

neutro al 2% (Grupo 3).
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8. DISCUSION

En el presente estudio se evalud la microdureza de Vickers de 30 discos de iondmero hibrido
(Vitremer 3M), divididos en 3 grupos de trabajo con 10 muestras cada uno, el grupo 1 fue el
grupo control, el grupo 2 fue expuesto por cuatro minutos a gel fluorfosfato acidulado al
1.23% (FFA) y el grupo 3 fue sumergido por cuatro minutos en gel fluoruro de sodio neutro
al 2% (NNaF).

Los resultados que se encontraron en la investigacion comprobaron que, al evaluar la
microdureza de un iondmero de vidrio modificado con resina existe una disminucion en los
valores de microdureza de las muestras, al compararse entre el grupo de control que no
recibid aplicacion de fluoruros frente al grupo que se expuso al gel de fluorfosfato acidulado
al 1.23%.

Lo que concuerda con el estudio de Robles et al,® el cual evidencian una disminucion
significativa de pérdida de dureza de las muestras de ionémero de vidrio hibrido (Vitremer
3M) al aplicar la misma sustancia, de la misma forma se muestran similitudes con el estudio
de Veloz et al,® en un ionémero de vidrio hibrido con una disminucion significativa para
los valores de microdureza. Asi también se muestran resultados que coinciden con la
investigacion de Turssi et al,*¥ quienes afirman que existe una disminucion significativa en
los valores de microdureza de muestras de un ionémero de vidrio modificado con resina
después de la aplicacion del gel indicado, en comparacién con otros grupos de estudio los
cuales fueron expuestos a agua destilada y fluoruro de sodio al 2%, que no difirieron entre
si.

Con los resultados obtenidos en este estudio se evidenciaron cambios en los valores de
microdureza de las muestras de iondmero de vidrio modificado con resina que fueron
expuestas al fluoruro de sodio al 2%, presentando una disminucion en sus valores con
respecto al grupo de control. Consistentes con el estudio de Veloz et al,® quienes indican
una disminucion similar del grupo que fue aplicado el fluoruro neutro con el grupo de
control. De igual manera en el estudio de Turssi et al,*¥ afirman que existié disminuciéon de
la microdureza, pero no fue considerable respecto del grupo de control, en cambio el estudio
de Robles et al,® muestran valores donde se expone que el grupo sometido al fltior al 2%
presenta una disminucion significativa de la microdureza con respecto al grupo que no tuvo

exposicion de geles fluorados.
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En el andlisis estadistico al comparar los tres grupos de prueba se pudo observar que, el
grupo namero dos el cual tuvo exposicién de fluorfosfato acidulado al 1.23% fue el que méas
pérdida de microdureza presentd, que a diferencia del grupo nimero 3 mismo que fue
expuesto a fluoruro de sodio neutro al 2% y mostro pérdida de rugosidad en valores menores

respecto a las otras muestras.

Estos resultados se mostraron similares al estudio de Turssi et al,*® quienes determinaron
que, existe mayor degradacion de la superficie cuando se aplica gel fluorfosfato acidulado
mientras que el grupo que se sumergio en fluoruro de sodio neutro y el grupo de control no
muestran diferencias significativas entre si. Asi también lo evidencia Veloz et al,® en su
estudio donde afirma que existe pérdida de sustancia mayor al aplicar el gel fluorfosfato
acidulado con respecto al grupo de fluoruro de sodio y el grupo de control. Mientras Robles
et al® demuestra que al comparar las muestras que recibieron FFA y el grupo que fue
expuesto al NNaF presentan un mayor cambio erratico en su micromorfologia a diferencia
con el grupo de control, siendo los discos con FFA los que presentan mayor pérdida de

sustancia.

Finalmente los resultados encontrados en este estudio demuestran que el grupo de control 1
conformador por 10 muestras de iondémero de vidrio hibrido (Vitremer 3M) el que no recibi6
aplicacion de geles fluorados presenta una microdureza de Vickers superficial media de
15.25 Kg/mm2; en tanto el grupo 2, conformado por 10 muestras que fueron aplicadas
fluorfosfato acidulado al 1.23% indican una microdureza media de 12.52 Kg/mm2, mientras
que el grupo 3, conformado por 10 discos que fue sumergido sobre fluoruro de sodio neutro
al 2% presenta una microdureza de Vickers media de 13.22 Kg/mmz2. Al comparar estos
resultados entre las muestras que recibieron la aplicacion de geles fluorados y las muestras
que no recibieron sustancias, se encuentran diferencias estadisticas significativas (p< 0.05)
entre los discos que no fueron expuestos a geles fluorados y el grupo que recibi6 aplicacion
de fluorfosfato acidulado al 1.23% y fluoruro de sodio neutro al 2%, demostrando una

disminucién en su microdureza.

Concordando con el estudio de Dionysopoulos et al,” quien declaran que encontraron una
reduccion en los valores de dureza, teniendo como base 22.75 Kg/mm2 disminuyendo al
aplicar FFA a un valor de 17.89Kg/mm2, mientras que al sumergir las muestras en NNaF no
tuvo mayor disminucion a diferencia del fluorfosfato acidulado presentando un valor de

20.33 Kg/mmz2, lo que es indicativo de degradacion de la superficie al aplicar estos geles
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fluorados. Asi también lo evidencia Robles et al® quienes afirman que existe pérdida de
sustancia significativa al aplicar el fluorfosfato acidulado al 1.23% y el fluoruro neutro al
2% sobre los discos de ionémero de vidrio modificado con resina teniendo al inicio una
microdureza de 31.32 Kg/mm2 disminuyendo su resistencia a 26.35 Kg/mm2 cuando se

aplico FFA y un 28.15 Kg/mm2 cuando fue aplicado el gel NNaF.

Investigaciones realizadas por Conceicao et al, ®® quienes hicieron un estudio en el cual se
mide la rugosidad superficial de un material ionomérico a través de la técnica de barrido
microscopico al aplicar geles fluorados con 12 muestras en tres grupos de 4 discos
presentaron resultados de 24.2 SEM en el grupo de control, 36.0SEM para el grupo al que
se aplicé fluorfosfato acidulado y 31.5 SEM para las muestras expuestas al fluoruro de sodio
neutro determinando que los geles probados fueron capaces de causar erosion o incluso
promover la ruptura del iondmero concordando con nuestro estudio; De la misma manera
Ong et al,*? en estudio similar con 120 muestras divididos en tres grupos de trabajo
determinaron una rugorosidad inicial de 0.70 SEM, al aplicar FFA presenta 1.65 SEM y al
exponer a las muestras a NNaF su rugorosidad es de 1.49 SEM; concordando los dos estudios
con laiinvestigacion presente en cuando existe una pérdida de sustancia del material al aplicar

geles fluorados.

Se determinaron diferencias estadisticamente significativas entre los valores de HV del
grupo de control (Grupo 1) y el grupo de muestras de fluorfosfato acidulado al 1,23% (Grupo
2) (p=0,00); de igual manera entre los valores de HV del grupo de control (Grupo 1) y el
grupo de muestras de fluoruro de sodio neutro al 2% (Grupo 2) (p=0,00), y finalmente se
observo diferencias estadisticamente significativas entre los valores de HV de fluorfosfato
acidulado al 1,23% (Grupo 2) y el grupo de muestras de fluoruro de sodio neutro al 2%
(Grupo 3) (p=0,00).

Por lo tanto los resultados obtenidos nos permiten apreciar que clinicamente, la aplicacion
topica de geles fluorados puede acelerar la degradacion de la superficie de los materiales de
restauracion. Las superficies alteradas pueden ablandarse y erosionarse mas facilmente bajo
condiciones quimicas y fisicas intraorales. Los margenes gingivales rugosos de las
restauraciones puede permitir un aumento de las acumulaciones bacterianas que contribuyen
a la gingivitis, y este a su vez conllevaria el fracaso clinico por falta de instruccion en cuanto

a la aplicacion de estas sustancias. De tal manera se sugiere continuar con mas estudios que
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permitan determinar el factor principal que conlleva a la perdida de resistencia y de esta

manera seguir instruyendo al profesional.
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9. CONCLUSIONES

Se analizé que la microdureza del iondémero de vidrio hibrido sometido al
fluorfosfato acidulado al 1.23% disminuy6 sus valores de microdureza a 12.52
Kg/mmz2, después de estar en contacto por 4 minutos, pues inicialmente presentd un
valor de 15.25 Kg/mmz2, lo cual esta directamente relacionado con problemas de

rugosidad superficial y pérdida de sustancia.

Se establecio6 que existe una pérdida de microdureza en las muestras de ionémero de
vidrio sometidas a un gel de fluoruro de sodio neutro al 2%, lo cual produjo un valor
de 13.22 Kg/mmz2, donde le grupo control obtuvo un valor medio de 15.25 Kg/mm2,
lo cual estable una relacién entre la aplicacion de gel fluorado y el incremento de

rugorosidad del material.

Se comprobd que en los dos grupos de muestras en los que se aplicé geles fluorados,
se produjo una disminucién de microdureza en el ionémero de vidrio modificado con
resina, siendo el gel FFA el que mayor pérdida de rugosidad gener6 en los discos, a
diferencia del gel NNaF que present6 una disminucion de sustancia menor en los
objetos del estudio. Comprobando que los de geles fluorados puede causar la
degradacion, formacion de grietas e hinchazén de las superficies que se encuentran
restauradas con iondmero de vidrio modificado con resina, ocasionando que el

material se vuelva vulnerable a una lesion cariosa o a la fractura del biomaterial.
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10. RECOMENDACIONES

De acuerdo a los resultados obtenidos se recomienda evitar el uso del fluorfosfato
acidulado en pacientes que presenten superficies de restauraciones con ionémero de
vidrio modificado con resina, ya que compromete la resistencia y calidad del

material.

Se recomienda estudiar nuevas técnicas preventivas que permitan la remineralizacion
del dientes sin que se vea afectado las restauraciones presentes, tomando en cuenta
que los dos geles fluorados provocan pérdida de sustancia en el ionémero de vidrio
hibrido; Se deberia evaluar de mejor manera cual es el factor que contrarresta la

estabilidad superficial de estas restauraciones.

Se requiere realizar mas estudios de revision sistémica y metaanalisis que permitan
profundizar los vacios existentes en este tema y evaluar si el tiempo o la
concentracion del flior neutro al aplicar sobre restauraciones de ionémero de vidrio
modificado con resina, influyen en su pérdida de microdureza, ademas de estudios
in vitro que podrian utilizar otros tipos de flior que ayuden a identificar y priorizar

un criterio de seleccion, garantizando su aplicacion en la préctica clinica.
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12. ANEXOS

Anexo 1. Certificado de autorizacion para ejecucion de proyecto de investigacion en la

“Escuela Politécnica Nacional”

(RO DEMET,,

# “, ESCUELA POLITECNICA NACIONAL
Zl4  FACULTAD DE INGENIERIA MECANICA
LABORATORIO DE METALOGRAFIA
DESGASTE Y FALLA

(@

Quito, 04 de Junio del 2021

CERTIFICADO

A quien interese:

Por medio de la presente certifico que la sefiorita ROSA ELIZABETH MUNOZ JARAMILLO,
portador de la cédula de identidad N° 1723839864, estudiante de pregrado de la Carrera de
Odontologia de la Universidad Nacional del Chimborazo (UNACH), realizé el ensayo de
micro-dureza a 30 muestras, divididos en 3 grupos de 10 probetas cada uno, en el laboratorio
de Metalografia, Desgaste y Falla; perteneciente a la Facultad de Ingenieria Mecanica de la
ESCUELA POLITECNICA NACIONAL, como se describe en el informe de ensayo N° P0432-
21, como complemento a su proyecto de investigacion cuyo tema es: “MICRODUREZA
VICKERS DE UN IONOMERO DE VIDRIO HIBRIDO FRENTE A LA ACCION DE GELES

FLUORADOS AL 1.23% Y 2%".

La Srta. ROSA ELIZABETH MUNOZ JARAMILLO, puede hacer uso del presente certificado

segun le convenga.

Ing. Carlos Diaz
Jefe del Laboratorio de Metalografia

Desgaste y Falla
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Anexo 2. Informe de resultados

ESCUELA POLITECNICA NACIONAL | Revision: | 000
Laboratorio de Metalografia Desgaste y Fecha: | 09/092019 | J—
1 o VEVE,, s
Falla (LMDF) Pagina: | Pig.1de19 | : 4 °"yf-&“v %
INFORME DE RESULTADOS PO
RT-LMDF-0701 | o memomus"
N° P0432-21 L g

INFORME DE RESULTADOS N°. P0432-21

Informacion General

Cliente / Empresal Entidad: Universidad Nacional del Chimborazo (UNACH)
Carrera de Odontologia

Persona de contacto: Srta. Rosa Elizabeth Muiioz Jaramillo

Teléfono: 0999925137 E-mail: rmunoz.f50@unach.edu.ec

Muestras suministradas por:  Srta. Rosa Elizabeth Fecha de recepcion de 10/05/2021

Mufioz muestra:
Fecha de emision de Informe: 04/06/2021 Fechal plan y método N/A
de muestreo:
Fecha de inicio de ensayo: 18/05/2021 Fecha de fin de ensayo: 04/06/2021

1. ANTECEDENTES.

Se recibe en el Laboratorio de Metalografia, Desgaste y Falla de la Escuela Politécnica Nacional,
30 muestras (en 3 grupos de 10), para realizar ensayo de micro-dureza complementarios al estudio
de “Microdureza vickers de un ionémero de vidrio hibrido frente a la accion de geles fluorados al
1.23% y 2%, en la superficie preparada por el cliente. Fotografias N° 1, N° 2 y N° 3.

2. IDENTIFICACION DE LAS MUESTRAS.

Las muestras entregadas al LMDF, se identifica de la siguiente manera. Tabla 1:

Tabla 1. Identificacion de la muestra entregada al laboratorio.

item Codificacion LMDF Cantidad Lote/ Codificacion del cliente ‘
1 21 -025-P1-GR1 1 P1-GR1- CONTROL ,
5T s
2 21-025-P2-GR1 1 P2-GR1- CONTROL /¢ E¥a
o <X

i3 ! <

Campus Politécnico "José Rubén Orellana Ricaurte" -Calle Isabela Catolica S/N y Alfredo Mena Céamaﬁo 3\Ediﬁd¢p‘°14
PB  RUC: 1760005620001 - Tel. (593 - 2) 2 976 300 Ext. 3010/3011 E-mail: metalografia@eph.edize”

Quito-Ecuador s 7 -
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RT-LMDF-0701 %"r«"d.w‘”
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21-025-P3-GR1

P3-GR1- CONTROL

21-025-P4-GR1

P4-GR1- CONTROL

21-025-P5-GR1

P5-GR1- CONTROL

21-025-P6-GR1

P6-GR1- CONTROL

21-025-P7-GR1

P7-GR1- CONTROL

21-025-P8-GR1

P8-GR1- CONTROL

21-025-P9-GR1

P9-GR1- CONTROL

21-025-P10-GR1

P10-GR1- CONTROL

21-025-P1-GR2

P1-GR2- FLUOR-FOSFATO ACIDO AL 1,23% |

21-025-P2-GR2

P2-GR2- FLUOR-FOSFATO ACIDO AL 1,23%

21-025-P3-GR2

P3-GR2- FLUOR-FOSFATO ACIDO AL 1,23%

21-025-P4-GR2

P4-GR2- FLUOR-FOSFATO ACIDO AL 1,23%

21-025-P5-GR2

P5-GR2- FLUOR-FOSFATO ACIDO AL 1,23%

21 -025-P6-GR2

P-GR2- FLUOR-FOSFATO ACIDO AL 1,23%

21-025-P7-GR2

P7-GR2- FLUOR-FOSFATO ACIDO AL 1,23%

21 -025-P8-GR2

P8-GR2- FLUOR-FOSFATO ACIDO AL 1,23%

19

21 -025-P9-GR2

P9-GR2- FLUOR-FOSFATO ACIDO AL 1,23%

20

21-025-P10-GR2

P10-GR2- FLUOR-FOSFATO ACIDO AL 1,23%

21

21-025-P1-GR3

P1-GR3- FLUOR-NEUTRO AL 2%

22

21-025-P2-GR3

P2-GR3- FLUOR-NEUTRO AL 2%

23

21 -025-P3-GR3

P3-GR3- FLUOR-NEUTRO AL 2%

24

21 -025-P4-GR3
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25 21-025-P5-GR3 P5-GR3- FLUOR-NEUTRO AL 2%
26 21-025-P6-GR3 P6-GR3- FLUOR-NEUTRO AL 2%
27 21-025-P7-GR3 P7-GR3- FLUOR-NEUTRO AL 2%
28 21 - 025-P8-GR3 P8-GR3- FLUOR-NEUTRO AL 2%
29 21 -025-P9-GR3 P9-GR3- FLUOR-NEUTRO AL 2%
30 21-025-P10-GR3 P10-GR3- FLUOR-NEUTRO AL 2%

3. PARAMETRO DEL ENSAYO:

El ensayo se realiz6 en el equipo DUROLINE-M, marca METKON, se basa en la especificacion de
la norma ASTM E384 — 17. En donde:

a. Los elementos fueron entregados con una de las superficies planas, paralelas y limpias
para realizar el ensayo.

b. Lafuerza de ensayo aplicada corresponde a 200 gf, durante 15 s, a temperatura ambiente.
c. Se utilizé un penetrador Vickers.
d. Se realizé por cada probeta dos indentaciones.

e. Para los grupos 2 y 3 antes de realizar los ensayos, a peticion del cliente, las probetas
fueron sometidas al fliior correspondiente por aproximadamente 4 min y se las enjuagé con
agua corriente, para proceder con el ensayo solicitado.

f.  Las medidas se realizaron a un aumento de 100X en el equipo DUROLINE-M.
4. RESULTADOS DEL ENSAYO:

Los resultados de ensayo se muestran a continuacion:
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DECLARATORIA:

Los resultados de este informe, se aplican al objeto de ensayo como se recibié y son exclusivos del mismo.

Este informe de resultados no debe ser reproducido parcialmente, excepto cuando se reproduzca en su totalidad y con aprobacion
escrita del LMDF. Los ensayos solicitados se han realizado en las instalaciones del LMDF.

Este informe de resultados no debe ser reproducido parcialmente, excepto cuando se reproduzca en su totalidad y con aprobacién
escrita del LMDF. Los ensayos solicitados se han realizado en las instalaciones del LMDF.

Nota: Se anexan 3 Fotografias.
Atentamente:

Elaborado por:
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Irfg-Patrigia-Prario
Especialista del Laboratorio de Metalo
Desgaste y Falla.
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