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RESUMEN

El objetivo de este trabajo fue evaluar el efecto de diferentes prolocolos de
tratamiento de superficie en la resistencia de unidn al cizallamiento de
reparaciones realizadas a subsiratos de resinas compuestas envejecidas. Ochenta
especimenes cilindricos de resina compuesta (IPS Empress Direct, Ivoclar-
Vivadent) fueron preparados, envejecidos y divididos de manera aleatoria en 2
grupos principales: en el grupo 1 se ulilizé un agente silano anbes de la aplicacion
del sisterna adhesivo, mientras gue en el grupo 2, el agente silano no fue aplicado
como paso previo. Luego, cada grupo fue subdividido en 4 grupos de acuerdo con
el sistema adhesivo utiizado: Control, donde no fue utdlizado un protocolo
adhesivo, Single Bond Universal (SBU), Tetric Bond Universal (TBU) y Clearfil SE
Bond (CSB). De igual forma, se ulilizd un grupo de referencia para determinar la
resistencia cohesiva de la resina compuesta. Luego de aplicado el sistema
adhesivo, las superficies tratadas fueron restauradas con cilindros de resina
compuesta. Los especimenes fueron almacenados en agua destilada por 24 h a
37 "C y somelidos a un ensayo de resisiencia de unidn al cizallamiento {RU} en
una maquina de ensayos universales. Los datos fueron evaluados ulilizando una
prueba de ANOWA de dos vias seguida de una prueba complementaria de Tukey
(x = 0.05). De acuerdo al analisis estadistico, la aplicacidon previa de silanoc no
afectd significativamente la resistencia de union (p = 0.504), por el contrario, el ipo
de agente de adhesivo ufilizado si impacto significativamente (p < 0.001). La
resistencia de union al cizallamiento fue significativamente mayor cuando se utilizo
el adhesivo Clearfii SE Bond {p < 0.05), siendo que los valores alcanzados por
este grupo fueron similares a los obtenidos con el gnupo de referencia (p > 0.05).
El uso de un agente silanizante previo a la aplicacion de un adhesivo o afecta
significativamente el proceso de adhesidn a una resina envejecida. Por otro lado,
la aplicacion de un sistema adhesivo libre de solventes consiguid reestablecer los
valores originales de resistencia cohesiva del material.

Palabras clave:

Adhesion, resina compuesta, reparacion de resinas, resisiencia de unién, agente
de acoplamiento silano



ABSTRACT

The objective of this work was to evaluate the effect of different surface treatment
protocols on shear bond strength of repairs made to aged composite resin
substrates. Eighty cylindrical composite resin specimens (IPS Empress Direct,
Ivockar-Vivadent) were prepared, aged and randomly divided into 2 main groups: in
group 1 a =iane agent was used before the application of the adhesive system,
while in the group 2, the silane agent was not applied as a previous step. Each
group was then subdivided into 4 groups according to the adhesive system used:
Control, where an adhesive protocol, Universal Single Bond (SBU), Universal
Tetric Bond (TBU) and Clearfil SE Bond (CSB) were not used. Similary, a
reference group was used to determine the cohesive strength of the composite
resin. After applying the adhesive system, the treated surfaces were restored with
composite resin cylinders. The specimens were stored in distilled water for 24 h at
37 " C and subjected to a shear bond strength (RU) test in a universal testing
machine. The data were evaluated using a two-way ANOWVA test followed by a
complementary Tukey test (u = 0.05). According to the statistical analysis, the
previous application of silane did not significantly affect the bond strength (p =
0.504), on the contrary, the type of adhesive agent used if it impacted significantly
{(p =0.001). Shear bond strength was significantly higher when Clearfii SE Bond
adhesive was used (p <0.03), with the values achieved by this group being similar
to those obtained with the reference group (p> 0.05). The use of a silanizing agent
prior to the application of an adhesive does not significantly affect the process of
adhesion 1o an aged resin. On the other hand, the application of a solvent-free
adhesive system was able o restore the original cohesive strength values of the
material.

Keywords:

Adhesion, composite resin, composite repair, bond strength, silane coupling agent.



1. Introduccién

En la practica clinica diaria, el fracaso de las restauraciones de realizadas con
resina compuesia es una preocupacion importante. Normmalmente, cuando una
restauracion de este tipo falla, ésta es reemplazada; sin embargo, durante la
remocion de la restauracidn antigua se puede provocar una remaocion excesiva de
tejido sano, o que puede llevar a una debilitacion de la estructura dental

remanente y, 8 veces, provocar una exposicidn de 1a pulpa (1L

Para evitar estas complicaciones, se ha recomendado llevar a cabo la
técnica de reparacion del material antiguo en lugar de su reemplazo. La reparacion
de resinas compuestas es un metocdo minimamente invasivo que ayuda a
presemvar la estructura dental ¥ a mejorar la longevidad de la restauracion. Esta
técnica generalmente se prefiere sobre el reemplazo otal, ya que es mas rentabile
y mejora significativamente la longevidad tanto del diente como de la restauracion
(2).

Para lograr un proceso de reparacion exitoso, lograr una fuerte adhesion a
la restauracion existente es un factor importante. La unidn a restauraciones de
resinas compuestas envejecidas es un gran desafio, principalmente: debido a la
disminucion de los enlaces G=C disponibles para reaccionar con el nuevo
material. Considerando esio, se recomienda realizar un tratamienio de la
superficie de la restauracion envejecida que sirve como sustrato de unidn, esto
con el proposilo de mejorar la resistencia de la reparacion de las resinas
compuestas. Para este fin, se han desanmollade wvaros métodos de
acondicionamiento de superficles basados en principlos de adhesion fisicos,

fisicoquimicos o quimicos (3).

De entre los tratamientos citados, la literatura menciona que e! uso de
tratamientos de tipo quimico consigue mejores resultados. De manera general, los
tratamientos de superficie quimicos para la reparacion de resinas compuestas
involucran la aplicacion de un agente adhesivo previo al material gue sera ulilizado

como adherente. Considerando gque en & mercado existen un sinndmero de

11



diferentes tipos de sistemas adhesivos, no hay consenso sobre cuales son
aguellos que pueden-aumentar el éxito de la reparacion, lo que hace necesario la

realizacion de estudios cientificos que permitan comprobario (1).

De igual forma, si se toma en cuenta que las resinas compuestas contienen
oxido de silicio en su composicion, es posible considerar la posibilidad de que la
aplicacion de un agente de acoplamienio silano como paso previo tendria una
influencia positiva en la resistencia de union de las reparaciones. De este modo,
evaluar el efecto gue eslte compuesto liene resulta de gran interés para los

clinmicos.

12



2. Marco Tedrico
2.1 Resinas Compuestas

Las resinas compuestas son una mezcla compleja de resinas polimerizables, y de
particulas inorganicos como relleno (4). El término de materal compuesto, se
refiere a uma combinacion ftridimensional de por lo menos dos susiancias
diferentes guimicamente entre si con una interfase bien definida gue separa y une
a la vez a los componentes. Esta combinacion proporciona un material con
propiedades que son muy superiores a las gue podrian obtenerse en cualguiera
de los componentes actuando por separado (3).

Las resinas compuestas para uso dental, consisten en particulas
inorganicas inmersas en una matriz organica de polimeros recubiertas con un
compuesto de silano activo que une guimicamente a las particulas de relleno con
la resina (5), proporcionando asi fa union de esia fase inorgénica a la fase
organica (Figura 1). Matriz

Agentes de conexin

Figura 1 Componenies principaies de las resmnas compueslas para uso dental.

El monomero Bisfenol-A-Glicidil Metacrilato (Bis GMA, Figura 2} ha sido el
mondmero mas ufifizado hasta la actualidad (6) debido a que presenta una



estructura aromatica gue aumenta su rigidez, su fuerza compresiva y disminuye la
absorcion de agua. Oftros compuesios que se han desarrollado como matriz
organica y que se han utilizado mas ulimamente o en combinacion entre si, son el
dimetacrilato de trietilenglicol (TEGDMA), v el Bis GMA modificado, que presentan
una mayor dureza, baja viscosidad y baja absorcion de agua (4.5.7).

& o
%T)\n/\l/\ . 1
Ll H
Figura 2 Estructura molecular del Bs GMA

Las resinas compuestas s& modifican para obtener color, translucidez y
opacidad, de esa forma se imita el color de los dientes naturales, haciendo de

ellas el matenal mas estético de restauracion directa.(4)
2.2 Composicion de las resinas compuestas

Los compuestos de resina dental contienen tipicamenle una mezcla de matriz de
resina organica suave (polimero) v relleno inorganico (ceramica). La matriz de
resina consisie en monémernos, un sistema iniciador-activador, estabilizadores y
pigmentos. El relleno inorganico consiste en particulas de vidrio, cuarzo y silice
coloidal. La matriz de resina v los rellenos estan unidos entre si con la ayuda del

agente de acoplamiento.(6.8)
2.3 Composicién

2.3.1 Matriz de Resina

Se constituye por mondomeros de dimetacrilato alifaticos u aromaticos, el
mondémerc base mas utiizado es el Bis-GMA (Bisfenol-A- Glicidil Metacrilato)
Comparado con el metiimetacrilato, el Bis-GMA tiene mayor peso molecular lo que
implica que su contraccion durante la polimerizacion mucho menor. El

mondmero Bis-GMA es extremadamente viscoso a temperatura ambiente debido a
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lo=s puentes de hidrogeno formador entre los alomos de hidrogeno de los grupos
hidroxilo; esta wiscosidad representa algunos inconvenientes, fales como,
pegajosidad vy reoclogla indeseable gue comprometen las caracteristicas de
manipulacién, ademas en condiciones comunes de polimerizacion, el grado de
conversion del Bis-GMA es bajo, lo gue altera las propiedades mecanicas y
biolagicas del material. Para superar esias deficiencias, se anaden monomeros de
baja viscosidad tales como el TEGDMA (trietilenglicol dimetacrilato, Figura 3). La
adicion de los diluyentes permite que se produzca un mayor grado de conversion y

se produzca una reticulacion mas extensa (8)

\T)‘\DM{’WDN"\!H\

Figura 3 Estructura molecular ded TEGDMA,

Actualmente el sistema Bis-GMA/TEGDMA es uno de los mas usados en
las resinas compuesias.(4) En general este sisterma muestra resultados clinicos
relativamente satisfactorios, pero ain hay propledades que necesitan mejorarse,
como la resistencia a la abrasion. (4) Todas estas alternativas han demostrado
una reduccion de la contraccion volumetrica v un aumento de las conversiones de
doble enlace. Sin embargo, la velocidad de reaccion es significalivamente menor

para estos compuestos funcionales tradicionales.
2.3.2 Particulas de relleno

Las particulas de relleno pueden ser organicas e inorganicas y proporcionan
estabilidad dimensional a la matriz resinosa y mejorar sus propiedades. La adicion
de esias particulas a la matriz reduce la contraccion de polimerizacion, la sorcion
acuosa ¥y el coeficiente de expansion termica y proporcionan un aumento de la

resistencia a la traccidn, a la compresion, a la abrasion, radiopacidad y estética.(B)
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Las particulas de relleno mas utilizadas son las de cuarzo o vidrio de bario v
s& oblienen en varios temanos a traves de diferentes procesos de fabricacion
(pulverizacion, trituracion, molido). Las particulas de cuarzo son dos veces mMas
duras y menos susceptible a la erosion gue el vidrio, ademas de que proporcionan
mejor adhesion con los agentes de conexion (Silano). También son utilizadas
particulas de silice de un tamano aproximado de 0.4 mm (microparticulas), las
cuales son obtenidas a través de procesos piroliticos (guema) o de precipitacion
{silice coloidal).(4)

El tipo de relleno influye directamente en la radiopacidad, que normaimente
s€ logra a fraves de la inclusion de elementos de alio ndmero atomico. El bario y el
estroncio son los elementos mas comunes utilizados en las particulas de refleno

para aumentar la radiopacidad.{8)
2.3.3 Agentes de acoplamiento

Es imporiante que la particula de relleno se-adhiera a la malriz de resina a través
de un agente de acoplamiento para mejorar la resistencia mecanica y propiedades
fizsicas.(8) Los agentes de acoplamiento son bien conocidos por su capacidad para
permmitir la transferencia de estres de la matriz de resina a los rellenos, lo gue
favorece el refuerzo mecanico y la estabilidad quimica del material. {9) Las
resinas compuestas tempranas carecian de una union adecuada entre la matriz de
resina ¥y las particulas de relleno, lo gue resultd en una disminucién de las
propiedades mecanicas durante un pericdo de tiempo. La presencia de un agenie
de acoplamiento aumenia la capacidad para aliviar el estrés del material, y
probablemente debido a una mayor capacidad de traslacion y rofacion de los
reflenos dentro de fa resina, este mecaniamo también puede aumentar el
desempeno del sistema, disipando la mayor parie del estrés producido durante la
contraccion de la polimerizacion.(9)

El silano que se uliliza con mayor frecuencia es el y- metacrl-oxipropil
trimetoxi-silanc (MPS), éste es una molécula bipolar que se une a las particulas de
refleno cuando son hidrolizados a traves de puentes de hidrogeno y a su vez,

posee grupos metacnlatos, los cuales forman uniones covalentes con la resina
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durante el proceso de polimerizacion ofreciendo una adecuada interfase resina /
particidla de relleno.(4) Asimismo, el silano mejora las propiedades fisicas y
mecanicas de la resina compuesta, pues establece una transferencia de tensiones
de la fase que se deforma facilmente (matriz resinosa), para la fase mas rigida
{particulas de relfleno). Ademas, estos agentes de acoplamiento previenen |a
penetracion de agua en la inferfaze BisGMA / Particulas de relleno, promoviendo

una estabilidad hidrolitica en el interior de |a resina. (4)
2.3.4 Sistema Iniciador-Activador de Polimerizacién

La fase organica de las resinas compuestas presenta otros componentes gue se le
anaden para mejorar y favorecer sus propiedades, entre ellos, tenemos a los

inhibidores, y al sistema iniciador de la polimenzacion.

Los inhibidores son compuestos incluidos para prevenir la polimerizacidn
prematura de la resina. Los componentes mas cominmente ulilizados son el 4-
metoxifenol (PMP), el butil hidroxitolueno (BHT) v la hidroquinona {(HQ), v son
generalmente utilizados en cantidades del 0.1%. De enire ellos, el mas utilizado es
el BHT. porque puede proporcionar restauraciones con resuitados mas
satisfactorios por tener una estabilidad de color mas aceptable. (5)

Por otro lado, la reaccion de polimerizacion en las resinas compuestas es
iniciada por medio de una radiacion electromagnética en forma de luz visible. Para
estos sisitemas de activacion, se requiere que |a resina presente un componente
organico que pueda generar radicales libres. (10) En las resinas compuestas
activadas por luz visible, el componente iniciador son las dicetonas, tal como: la
Canforguinona (CQ), que esta presente en una cantidad de entre 0.2% al 0.6% y
son utilizadas en combinacitn de una amina organica terciana no aromatica,
presente en cantidades de 0.1% o menor.(59) La canforquinomna s un
fotoiniciador que se acfiva con luz azul, se usa comunmente en las formulaciones
de resina dental y tiene pico de absorcion de alrededor de 46% nm. La CO es un
fotoiniciador Tipo II' donde, tras ia fotoexcitacion, extrae un hidrogeno de la amina
terciaria donante para producir una especie reactiva que iniciara el proceso de

polimerizacion.(10,11) Es necesario que la resina sea expuesta a una fuente de
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luz con la adecuada longitud de onda entre 420 y 500 nanometros en el especiro
de luz visible. Sin embargo, se debe ser cuidadoso en minimizar la exposicion de
luz hasta que el material este listo para curar, de otra forma puede comenzar una
polimerizacion prematura vy el tiempo de ftrabajp se puede reducir
considerablemente. {12-14)

Se pueden adicionar otros agenites pueden para controlar la cinética de
curado, como un sistema acelerador que actua sobre el iniciador y permite la
polimenizacion en wn intervalo clinicamente acepiable como el etil-4-

dimetilaminobenzoato EDMAEB (15)

Otra forma comun de polimerizar las resinas es a través de la aplicacion de
calor solo o en conjunto con fotocurado. Este procedimiento es bastante coman en
las resinas usadas en laboratonio para la fabricacion de inlays v onlays. Para los
materiales termo-curados, se necesitan temperaturas de 100 "C o mas para
activar el iniciador. El termo curado luego del folocurado mejora las propiedades
de la resina sobre todo |la resisiencia al desgaste y la resistencia a la degradacion

marginal. (4,5 B}
2.4 Clasificacién de resinas compuestas

Esta clasificacidn divide las resinas basado en el tamafio y distribucion de las
particulas de relleno en: convencionales o macro relleno (pariculas de 01 a
100um}, micro relleno (particulas de 0,04 pm) y resinas hibridas (con relienos de
diferentes tamanos).(T)

2.4.1 Resinas de macro relleno o convencionales

Tienen particulas de relleno con un tamano promedio entre 10 v 50 pm (Figura 4).
Su desempeno clinico es deficiente y el acabado superficial es pobre, debido a
que hay un desgaste preferencial de matriz resinosa, propiciando la prominencia
de grandes parliculas de relleno las cuales son mas resisteniles. Ademas, la
rugosidad influencia el poco brillo superficial y produce una mayor susceptibilidad
a la plgmentacion. (7) Los rellenos mas utilizados en este tipo de resinas fueron el

cuarzo y el vidrio de estroncio o bario. El relleno de cuarzo tiene buena estética y
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durabifidad, pemo carece de radiopacidad vy produce un alio desgaste al diente
antagonista. El vidrio de estroncio o bario son radiopacos pero
desaforiunadamentie son menos estables que el cuarzo.(4)

2.4.2 Resinas de micro relleno

Estas contienen relleno de silice coloidal con un tamano de particula entre 0.01 v
0.05 pm.(6) Clinicamente estas resinas se comportan mejor en la region anterior,
donde las ondas y la ftension masticatoria son relativamente peguenas,
proporcionan un alto pulimento v brillo superficial, confiriendo alta estética a la
restauracién. (7) Entre tanto, cuando se aplican en la regién posterior muestran
algunas desventajas, debido a sus inferiores propiedades mecanicas y fisicas, ya
que, presentan mayor porcentaje de sorcitn acuosa, alto coeficiente de expansion
t&rmica y menor modulo de elasticidad.
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Figura 5 Resinas de micmo relleno

2.4.3 Resinas hibridas

Este tipo de resinas estan reforzadas por una fase inorganica de vidrios de
diferente composicién vy tamafio en un porcentaje en peso de 60% o mas, con
tamanos de particulas que oscilan entre 0.6 v 1 ym, incorporando silice coloidal
con tamano de 0.04 pm. Corresponden a la gran mayoria de los materiales
compuestos actualmente aplicados al campo de la Odontologia.(4.8)

Los aspectos que caraclerizan a esios maltenales son: disponer de gran
variedad de colores y capacidad de mimetizacion con la estructura dental, menor
contraccion de polimerizacion, baja sorcidon acuosa, excelentes caracteristicas de
pulido vy textura la cual dara uniformidad de la superficie del material de
restauracion. (3) abrasion, desgaste y coeficiente de expansion témmica muy
gimilar ai expenmentado por las estructuras dentarias, uso universal tanto en el
sector anterior como en el posterior, diferentes grados de opacidad y translucidez

en diferentes matices, y fluorescencia (6,12)
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Figura G Resinas hibridas

2.4.4 Hibridos Modernos

Este tipo de resinas tiemen un a&lto porcentaje de relieno de particulas
submicrometricas (mas del 680% en volumen). Su tamano de particula reducida
(desde O4pm a 1.0pm), unido al alto porcentaje de relleno provee una Sptima
resistencia al desgaste y otras propiedades mecanicas adecuadas. Sin embargo.
estas resinas son dificiles de pulir y el brillo superficial se pierde con rapidez.(4)

2.4.5 Resinas de nanorelleno

Caontienen particulas con tamanos menores a 10 nm (0.01um), este rellenc se
dispone de forma individual o agrupados en "nanociusters” o nano agregados de
aproximadamente 75 nm. El uso de la nanotecnologia en las resinas compuestas
ofrece alta translucidez, pulido superior, similar a las resinas de micro relleno, pero
manteniendo propiedades fisicas y resistencia al desgaste equivalente a las
resinas hibridas. (7} Por estas razones, fienen aplicaciones tanto en ef sector

anterior como en el posterior. (8)
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2.4.6 Resinas compuestas de baja viscosidad o fluidas

En ellas esta disminuido el porcentaje de relleno inorganico v se han eliminado de
suU composicion algunas sustancias o modificadores reologicos cuyo principal
objetivo es mejorar las caracteristicas de manipulacion. Entre sus wventajas
destacan: la alta humectabilidad de la superficie dental, lo gue se traduce en el
aseguramiento de penetracion en todas las imeguiaridades de la misma, puede
formar espesores de capa minimos que mejora o elimina el atrapamiento o
inclusiones de aire, poseen alta flexibilidad por lo que tiene menos posibilidad de
desalojo en areas de concentracion de estrés (procesos consuntivos cervicales y
areas dentinales socavadas), son radiopacas y se encuentran disponibles en
diferentes colores. Como inconvenientes, estas resinas poseen una alia
contraccion de polimerizacidn debido a la disminucién del relleno, asi como

propiedades mecanicas inferiores.(6,B)

Estos maleriales son ulilizados para restauraciones de clase V, las
restauraciones oclusales minimas o bien como materales de base en cavidades

de clase | 0 |l en zonas con esmalie socavado (7)

2.4.7 Resinas compuestas condensables

Son las resinas compuesias con alto porcentaje de relleno. En ellas podemos
encontrar ventajas y desveniajas, por ejemplo:

# Ventajas: la posibilidad de ser condensadas. Mayor facilidad para obtener
un buen puntc de contacto ¥ una mejor reproduccion de la anatomia
oclusal.

# Desventajas: dificil adaptacion enire una capa de resina compuesta y otra,
la dificultad de manipulacion y la poca estélica en los dientes anteriores,
debido a la poca adaptacidn entre una capa de resina vy olra. (B) Su
principal indicacion es para la restauracion de cavidades de clase |l con el
fin de lograr, gracias a la técnica de condensacion, un mejor punto de

contacto .(7,8)

22



2.5 Propiedades de las resinas compuestas
2.3.1 Resistencia al desgasie

Capacidad que poseen de reducir al maximo la pérdida superficial. Esta
deficiencia no fiene efecto perjudicial inmediato, pero lleva a la perdida de la forma
anatomica de las restauraciones disminuyendo la longevidad de éstas. Esta
propiedad depende del lamano, la forma y el contenido de las particulas de
relleno, asi como de la localizacidn de la restauracion en la arcada dental y las
relaciones de contacto oclusales. Cuanto mayor sea el porcentaje de relleno y
menor el tamano, sera mayor la dureza de sus particulas por lo que la resina

tendra menor abrasividad. (7)

2.5.2 Textura Superficial

Se define como la uniformidad de la superficie del material de restauracién, es
decir, en las resinas compuestas la lisura superficial esta relacionada en primer
lugar con el tipo, tamano y cantidad de las particulas de relieno y en segundo lugar
con una tecnica comecta de acabado y pulido. Una resina rugosa favorece la
acumulacion de placa bacleriana y puede ser un irrilante mecanico especialmente
en zonas proximas a los tejidos gingivales. (T)En la fase de pulido de las
restauraciones se logra una menor energla superficial, evitando la adhesion de
placa bacteriana, se elimina la capa inhibida y de esta forma se prolonga en &l
fiempo la restauracion de resina compuesta(2) Las resinas compuestas de

nanorelleno proporcionan un alto brillo superficial.
2.6 Consideraciones clinicas

La razdn principal para el reemplazo clinico de los compuestos dentales es la
caries secundaria, seguida de fractura. Se propone que el primero esté
relacionado con la contraccién de la polimenzacion ¥ el esfuerzo de contraccion
creado en el enlace interfacial, asi como con la durabilidad de este enlace v con la
calidad de |a colocacion de la restauracion. La fractura se debe a las limitaciones
de las propiedades mecanicas de |los materiales, asi como a cuestiones

relacionadas con el diseno de la cavidad, la canfidad v la calidad de la estructura
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dental de apoyo ¥ la oclusion especifica. En preparaciones muy profundas se
recomienda colocar blogues de 2 mm de espesor, este procedimiento se basa en
el deseo de garantizar un curado lo mas completo posible, asi como para reducir
el esirés de contraccién generado por la contraccidn de polimerizacion del

material. (7}
2.7 Colocacion de resinas compuestas

Existen diferentes técnicas para la colocacidn de restauraciones de resina
compuesta, entre las que enconitramos la técnica directa e indirecta. La seleccion
entre técnica directa e indirecta es un proceso de toma de decisiones desafiante.
Las restauraciones compuesias posteriores directas de una sola visita permiten la
preservacion de la estructura dental. En esta [Bcnica, después del grabado vy la
aplicacion del agente de unidn a la cavidad preparada, la restauracion con resina
compuesta se realiza en incrementos, curando una capa a la vez, lo que permite al

profesional esculpir la restauracian. (3, 16)

Las ventajas de la técnica directa Incluyen una mayor resistencia de la
estructura dental restante y su posible reparacion. Sin embargo, la resistencia
mecanica de estas restauraciones es Inferior a la de las restauraciones
compuestas indirectas. Otras desventajas incluyen el desgaste oclusal vy proximal,
la rugosidad de la superficie, la decoloracidn marginal, la pérdida de integridad
marginal, la sensibilidad postoperatoria, la canes secundaria, la flexion de la
clspide, la técnica sensible, la unidn menos gue ideal a ta denfina y la baja

tenacidad a la fractura.(16)

La técnica indirecta se refiere a la fabricacion de la restauracion fuera de la
cavidad bucal en el laboratorio, luego de lo cual s une al diente con cemento de
resina. El proceso de fabricacion difiere para las incrustaciones compuestas
semidirectas y las incrustaciones indirectas. Para las incrustaciones compuestas
semidirectas, primero se aplica un medio de separacion al diente preparado.
Luego se forma el patron de resina, se cura a la luz y se refira de la preparacion.
Luego, la capa rugosa se expone a luz adicional durante aproximadamente 4—6

minutos o se activa por calor a 110 ° C durante 7 minutos, después de o cual la
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preparacion se graba, la capa se cementa en su lugar con una resina de doble
curado y luego se pule. Esta tecnica se puede compleiar en una sola sesion, ya

que elimina la necesidad de tener una impresion de la cavidad.

El sistema de incrustacidn indirecta requiere una impresion para fabricar la
incrustacion en el laboratorio. Ademas del curado por luz convencional vy el curado
por calor para la polimerizacion, el procesamiento de laboratorio puede usar calor
(140 * C), presion (0.6 MPa por 10 min) v atmosfera de nitrogeno. Estos materiales
tienen propiedades fizsicas mejoradas, resistencia al desgasie y logran un mayor
grado de polimerizacion. La contraccion de la polimerizacion no se produce en el
diente preparado, por lo gue se reducen las tensiones inducidas, o gue reduce al

maximo la microfiliracion.(16)
2.8 Pulido, acabamiento y reparacién

El acabado y pulido que se puede obtener en los materiales compuestos de resina
dental es, en cierta medida, una funcidn de su composicion, ¥y algunos materiales
demuestran una preferencia por ciertos meétodos de pulido, en el pasado, los
discos de particulas finas proporcionaban el mejor acabado vy brillo de la superficie
en general para la mayoria de los materiales compuesios, pero estudios mas
recientes sugieren que si bien el uso de discos sucesivamente mas finos sigue
siendo muy efectivo, los sistemas de dos pasos v uno, desarmollados

recientemente, pueden ser ligeramente mejores. (T)

Una directriz sugiere que un nivel de brillo el 40% es el minimo clinicamente
aceplable. Todos los compuestos se liberan con el tiempo a medida que la
superficie se expone a los efectos erosivos y abrasivos de los alimentos, bebidas y
ofras cosas. Los estudios que examinan la retencion del pulimento muestran una
diferencia en el mantenimiento de la calidad de la superficie basada en el ipo de

particula de relleno utilizada. (7)

La reparacion de resinas compuestas denltales es de suma importancia ya

que estudios clinicos recientes han mostrado un aumento en la longevidad clinica
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después de la reparacion o el resellado de defecios marginales en restauraciones

defectuosas. (7)

La mayoria de los odontdlogos considerarian reparar una restauracion
compuesta con un margen defectuoso en el esmalte, aunque la mayoria
reemplazaria la restauracion si el margen defecluoso estuviera en la dentina.
Estos resultados sugieren gue la reparacion de restauraciones compuestas con
margenes defectuosos en el esmalte se considera de vanguardia ¥ gue puede

conyerfirse en el estandar de atencion. (7)

El metodo de reparacion ha mejorado poco a o largo de los anos, siendo
predominantemente un ejercicio para lograr una fuerte adhesion mecanica a la
superficie envejecida. Se han presentado intentos de exposicion y unidn con
grupos de metacrilato residual, pero hay poca evidencia de que este aspecto de la

unidn sea significativo o superior. (7)

La unidén mecanica se logra mediante el desbasie de la superficie intraoral a
través de la abrasion por aire, la aplicacion de acido fosfdrico para limpiar la
superficie de los residuos y el grabado del esmalte disponible, |la aplicacidon de una
capa delgada de resina sin relleno para una mejor adaptacion a la superficie
rugosa, seguida de la colocacion del compuesto de resina de eleccion (7)
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3. Antecedentes

Los materiales a base de resina se han ulilizado ampliamente en odontologia
como materiales de restauracion (por ejemplo, compuestos de resina, cementos
de resina, adhesivos de resina), especialmente debido a su versatilidad y facilidad
de aplicacion. Los compuesios dentales a base de resina son los materiales de
eleccion para restauracion de los dientes anteriores y posteriores. Los fallos
anuales de las restauraciones compuesias anteriores y posieriores suelen variar
entre el 1% v el 4%. Las caracteristicas del paciente, la técnica y la experiencia
profesional, ¥ la seleccion de maleriales son factores conocidos gue pueden

afectar el rendimiento clinico de las restauraciones dentales (17).

Las restauraciones dentales de resinas compuestas presentan vida il
limitada en el tiempo, siendo la presencia de lesiones de caries en sus margenes
la principal causa de fracaso, en menor proporcion, fas fracturas dentarias o de las
restauraciones, deterioros marginales, sensibilidades dentarias, perdidas de

relaciones de contacto, manchas o modificaciones de color entre otras.

En caso de fallas en la restauracion de materiales compuestos, el dentista
tiene fres principales opciones para hacer frente a la restauracion defectuosa:
reacondicionar, reparar, o reemplazar el material compuesto. En el caso de
reacondicionar, esto significa que el material de restauracién se ha desalojado por
completo, por lo gue la restauracion se llevara a cabo nuevamente, lo que implica
que probablemente sera removida estructura sana (17). La reparacion es un
procedimiento que implica la remocion parcial de la parle defectuosa del diente o
de la restauracion, gue luego sera reparada con nuevo material para completar la
restauracion. En contraste con el reacondicionamiento y la reparacion, gue
podrian considerarse enfogques mas conservadores, el reempiazo de una
restauracion por compieto permite eliminar el material de restauracion (incluso las
partes que pueden parecer clinicamente aceptables) para la colocacion de nuevo
material. En este enfogue, es practicamente imposible evitar remover una

estructura dental sana durante la preparacion de la cavidad, lo que aumenta el
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riesgo de lesion de la pulpa, fractura de los dientes e incluso la necesidad de un

tratamiento endodontico(3,17)

La reparacitn es definida como la remocion de parte de la restauracion
advacente al defeclo, como cavidad exploratoria, permitiendo el adecuado
diagndstico v la evaluacion de la extension ademas de la eliminacion del defecto y
recomendandose la ejecucion de retenciones mecanicas que se efechian al
interior de la restauracion preexistente, se recomienda el aislamiento absoluto con

dique de goma.

Las ventajas de la reparacion se resumen como la menor pérdida y
presemnvacion de estructura dentaria sana, reduccion potencial de dano a la pulpa
dental, reduccidn del dolor, la mayoria de las veces se efechia sin anestesia,
frecuentemente se observa menor dano iatrogenico a los dientes wvecinos,
acompainado de la reduccion del tiempo de tratamiento, reduccion de los costos
del tratamiento, buena acepiacion por parte del paciente e incremento de la
longevidad de las restauraciones.(3,17)

La unién entre la resina compuesta envejecida v 1a resina compuesta nueva
agregada se ve afectada por varios factores, como la rugosidad de la superficie. el
material intermedio utilizado, el malteral de reparacion ulilizado vy el tiempo
después de la reparacion. Cuando una resiauracion se repara en una cavidad
bucal, es probable que la restauracion haya estado envejeciendo durante mucho
tiempo en un ambiente himedo. Esto significa que se ha alcanzado la saturacion
de agua de la resina compuesta v gue la actividad de los radicales libres ha
terminado. E! agua absorbida provoca el ablandamiento de la mairiz, la formacion
de microretenciones, la degradacion de la resina v la separacion de las interfaces
de relleno-malriz. Sin embargo, no hay consenso para los regimenes de

envejecimiento gue simulan las condiciones orales. (17)

Los estudios han demostrado que las reparaciones de resinas compuestas
pueden mejorar la longevidad clinica de las restauraciones dentales. Sin embargo,
no existe un protocolo o material estandar establecido para tratar las superficies

compuestas envejecidas antes de la reparacion. A pesar del hecho de gue los
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tratamientos de superficie antes de |la reparacion no son el fooco de los estudios
clinicos, la literatura es abundante con evidencias de laboratorio sobre diferentes
enfoques para mejorar el polencial de reparacion de las resinas compuesias.
Estos estudios generalmente incluyen la evaluacion de tratamientos fisicos,
quimicos o de asociacion entre los tratamientos fisicos vy quimicos en la superficie
de la resina compuesta para buscar una mejor union con el material de reparacion.
(17

3.1 Métodos de reparacion fisicos

Establecer una union fuerte y duradera de compuesto a compuesto no es tan
trivial como puede parecer en el aspecito de gue la composicion quimica del
material compuesio de resina que sirve como susirato y el materal compuesio de
resina adherida es basicamente idéntica. Como resultado del ndmero limitado de
grupos de metacrilato reactivos después de la polimerizacidn y la absorcion de
agua en el compuesto preexistente, el compuesto de reparacion no se puede unir
eficazmente a restauraciones antiguas sin un tratamiento de supericie adecuado.
Se ha rechazado la suposicion de que |a preparacion adicional de macro retencion
mejora la reparacion del compuestio, lo que indica que la produccion de una
superficie micro retentiva en el compuesto antiguo es un factor importante en para
lograr altas fuerzas de unidn de reparacion. Se han propuesto una serie de
protocolos de tratamiento de superficie para mejorar fa resistencia de la union de
reparacion & compuestos tanto envejecidos como no envejecidos con resultados
contradictorios, gue incluyen trituracion, grabado acido y arenado con diferentes

tipos y tamanos de particulas.(17,18)

En la mayoria de las situaciones clinicas, la remocion mecanica de algunas
porciones del maierial de restauracion preexistenie es e paso inicial de la
reparacion. Este procedimiento es generalmente realizado mediante el uso de

fresas o abrasidn de aire. {18}

Algunos estudios han evaluado el efecto de fratamiento de superficie
puramente mecanicos, que consisien en el arenado con particulas de oxido de

aluminio u éxido de silicio. (18) Se ha informado que la rugosidad mecanica con

23



dispositivos gue producen mas micro retenciones mejora la resistencia de la union
de reparacion, tales como el arenado y el pulido o desgaste con fresas

diamantadas, {18}

El arenado es un procedimiento complejo que siempre ha sido problematico
¥y puede causar danos en la superficie de la resina y ocasionar el crecimiento de
fisuras. {19} Diversos estudios han comprobado que el arenado de las superficies
provoca valores mas altos de rugosidad comparado con procedimientos de
fresado.(19) En el caso del arenado, se anticipa una remocion severa, aleatoria o
localizada, debido al impacto de las particulas de arena con la superficie; lo que
podria crear fracturas en el lugar del impacto, y varios surcos profundos vy, en
consecuencia, un aumento de los valores de rugosidad. Ademds, durante ei
arenado, pueden generarse calor, agrietamiento, astillado v tensiones residuales,
a partir de las cuales se inician fallas de reduccidn de la resistencia. (19} Por otro
lado, el pulido con una fresa gruesa recubierta de diamante seguida de un
grabado con acido fosfdrico tiende a producir fuerzas de unidn de reparacion mas
bajas gue la limpieza con arena con dxido de aluminio, o que confirmma que el
tratamiento con fresas revestidas con diamante produce menos micro retenciones

que la limpieza con arena.

En resumen, los tratamientos fisicos de superficie son capaces de disolver
a eliminar la matriz de polimero que cubre las fibras de vidrio o particulas, creando
un escenano adecuado para qQue los agentes de acoplamiento de silano
interacten con la silice. Para el agente adhesivo, la mayor rugosidad de |a
superficie contribuye a la relencion mecanica, mejorando la resistencia de union

de los materiales de reparacion. (17)
3.2 Métodos de reparaciéon quimicos

Recientemente, se han introducido primers de adhesion para mejorar la union a
los compuesios. Se debe determinar la resistencia de la unidn al cizallamienioc de
la nueva resina compuesta al compuesto envejecido, ulilizando varios primers de

adhesion. (20)



El tratamiento adhesivo llevado a cabo después del desbasie mecanico
tambien tuvo un efecto significativo en la resistencia de la union de reparacion. La
tendencia general fue que los tratamientos adhesivos mejoraron la resistencia de
la unitn de reparaciin. Esto estd de acuerdo con los resultados de estudios
previos y puede atribuirse a los adhesivos que se filtran v nivelan el micro relieve

producido por la nugosidad mecanica (1)

La falta de una zona de interdifusion de resina o una capa hibrida
comparable a la observada en la union del esmalie y la dentina sugiere gue el
contacio entre el adhesivo v el compuesto reparado esta limitado a la superficie.
(18) El tratamiento adhesivo levado a cabo después del desbasie mecanico
también tuvo un efecto significativo en la resistencia de la unidn de reparacion. La
tendencia general fue que los tratamientos adhesivos mejoraron la resistencia de

la union de reparacion. (18)

Cuando una restauracion se repara en una cavidad bucal, es probable que
la restauracion haya estado envejeciendo durante mucho tiempo en un ambiente
himedo. Esto significa que se ha alcanzado la saturacion de agua de la resina
compuesta v la actividad de los radicales libres ha terminado. El agua absorbida
provoca el reblandecimiento de la matriz. la formacion de micro imegularidades, la

degradacion de la resina y la separacion de las interfaces de relleno-matriz {21},

Existen tres posibles mecanismos para la reparacién de las resinas
compuestas: la formacidén de enlaces quimicos a la matriz, los enlaces quimicos a
las particulas de relleno expuestas y la retencion micromecanica causada por la
penetracion de los componenies monomericos a las micro imegulandades en la
matriz. Estudios previos demostraron que el uso de resina intermedia a base de
dimeiacrialo de baja viscosidad sin relleno puede mejorar la  union,
independientemente de la textura de la superficie creada por los diferentes
tratamientos de superficie. La aplicacién de una combinacién de imprimacion de
gilano y mondmero, seguido de la aplicacion de resina adhesiva sin relleno, mostro
los valores mas altos de resistencia de la union al cizallamiento. De igual forma, la

aplicacion de un agenie de acoplamiento de silano sobre la superficie de una
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resina compuesta favorece la inleraccion de una resina adhesiva. De hecho, el
tratamiento con silano de particulas de relleno expuestas en el material compuesio
resulta en la formacion de enlaces de siloxano entre las particulas de relleno y la
matriz polimérica. (20)
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4. Justificacion

El reto de crear restauraciones hechas a base de resina que resistan por mucho
mas tiempo ha hecho que en la odontologia se modifique la manera de brindar
cuidados a dichas restauraciones. Un concepto que ha tomado fuerza es la
reparacion de las resinas compuesias; pues con esto buscamos gue las
restauraciones que Hegan a sufrir algin dano sean mas factibles de poder
restaurarias sin utifizar una técnica invasiva como lo es el reemplazo total de la

restauracion.

Con la reparacidn se busca gue solo la seccion de restauracion que
presente algin dano sea reparada sin intervenir en la porcion que esite en buen
estado, va que al reemplazar toda se pone en riesgo el estado de los tejidos
dentales remanentes, con |la reparacion buscamos una manera de preservar adn

mas la salud del organo dentario.

Debemos tomar en cuenta que la repaacion es un método complicado,
debido a la naluraleza de o= sustratos. En este trabajo de investigacidn se
experimentara con diversos susiratos para asi determinar cuales son los mas
efectivos a usarse y que muestran mejor biocompatibilidad tanto con el tejido
dental remanente como con la restauracion anterior garantizando asi un mayor

eéxito en dicha restauracion y mejor funcionabilidad del drgano dentano.
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5. Hipodtesis

En este esiudio, la hipdlesis nula a ser evaluada es gue los diferenies protocolos de
adhesion uliizados no tendran un efecto significativo en la resistencia de wnion al

cizallamiento de las reparaciones hechas a un sustrato de resina compuesia envejecida.

6. Objetivo General

Evaluar el efecto de diferentes protocolos de tratamiento de superficie en la
resistencia de union al cizallamiento de resinas compuestas utilizadas como

material de reparacion a sustratos de resinas compuesias envejecidas.

Objetivos Especificos

= Evaluar la resistencia de unitn al cizallamiento de reparaciones
realizadas con resina compuesta a un sustralo envejecido de resina
compuesta fotopolimerizable utilizando diferentes protocolos de
reparackon.

#» Evaluar el modo de falla de los diferentes protocolos de reparacicon

ejecuiados.



7. Material y Métodos

7.1 Diseno Experimental

En este estudio, la resistencia de union al cizallamiento de reparaciones realizadas
a un substrato envejecido de resina compuesta (IPS Empress Direct, Ilvociar-
Vivadent), fue evaluada de acuerdo con diferentes protocolos de tratamiento de
superficie en siete niveles (Figura 7). (1) aplicacion de agente silano (Silano@,
Ultradent); (2) aplicacion de sistema adhesivo universal sin silano en su
composicion (Tetric Bond Universal, Ivoclar-Vivadent), (3) aplicacion de agente
silano + adhesivo universal sin silano en su composicidn; (4) aplicacion de sistema
adhesivo universal con silanc en su composicidn (Single Bond Universal, 3M
ESPE]; (9) aplicacion de agente silano + sisiema adhesivo universal con silano en
su composicion; (8) aplicacidn de adhesivo sin solventes (Clearfii SE Bond,
Kuraray); v (7} aplicacion de agente silano + adhesivo sin solventes (Clearfil SE
Bond, Kuraray). Un grupo sin la aplicacion de agentes de tratamiento de superficie
fue utilizado como conftrol. De igual forma, se ulilizd un grupo de referencia para
detemmninar la resistencia cohesiva de la resina compuesta (17). Los maleriales

utitizados vy su composicion, se resumen en la Tabla 1.
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Tabla 1 Matenales utilizados en el estudio

Nombre Fabricante Composicion® Modo de aplicacidn

IPS Empress Direct lvoclar-Vidadent dimetacrilato de uretano, Aplicar en capas de 2
trifiuoruro de iterbio, mm de grosaor.
dimetacrilato de dimatanod Fotopaolimerizar por 10
triciclodocano, Bis-GMA segundos.

Silano Ultradent Matacnloxi propil Aplicacién con un
timetoxisilano, alcohol microbrush por 5
isopropilica segundos.

Pearmitir evaporackin
por B0 segundos.
Secar con aire.

Tetric N-Bond Ivociar-Vidadamnt 2-hidroxietil metacrilato, Bis- Dispensar la canfidad

Universal GMA, stanol, 1,10-decandiol dessada en un
dimetaoriaio, éster de &cido  microbrish

Single Bond Universal 3M ESPE

Clearfil SE Bond

Kuraray

fosfarico metacrilato, CO,

DRAEMA

alocohol stilico, bisfenol a

diglicidil éter, dimstacrilato (Bis-
GMA), sdlice tratada con siano,

2-hidroxietil metacrilaio
(HEMA]), 2-hidroxi-1,3-
dimetachlokipropana,
copofimero de acrilico e

itacdnico acidos. dimetacriato
de diuratano (UDMA). agua.

hexafluorofosialo de
difenilodonio

Bis-GMA. HEMA. 10-MDOP.
dimetacnlato sifatico
hidroidbico, siica coloidal,
canforquinona.

Frotar el adhesivo
sobre la superficie
durante 20 segundos.
Dispersar con aire
comprimido
Fotopolimerizar durante
10 segundos.

Aplicar adhesivo con un
microbrush durants 20
segundos.

Aplicacidn de aire por 5
segundos.

Fotocurar por 10
sEgundos.

Aplicar el material a las
superficies preparadas
del esmalte/denting con
un movimiento de
frotacidn ligero durante
15 segundos.

Secar con aire 5
sEQUNIOs

Bis-GW A Dasfenal gicidll metacriinio: HEMA® 2-Hdmseel| matacrimo: WOAA: Deneimoriialo de arslano; CO- Carforoumonn

DHAERA. 2-dmetiaminoel§ metmaiato; 10-MOF: 10-meiacrioadeckiizsiio dihldogenado
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7.2 Fabricacion de los especimenes y procedimientos de envejecimiento

Se fabricaron 80 probetas cllindricas {(n = 10, 5 mm de diametro ¥ 2 mm de
grosor), para las cuales se utilizo resina IPS Empress Direct (Cofor A2; lvoclar-
Vivadent). Se colocd un portacbjetos como base, encima de este una fira de
celuloide para evitar gue la resina se adhiera al portaobjelos, v sobre la tira de
celuloide se puso un molde cilindrico de silicén por adicidn. Enseguida, el molde
fue llienado con |la resina sin polimerizar, y posteriormente fueron colocados otra
tira de celuloide y encima otro portaobjetos, a fin de hacer presidn para obtener
una muestra de resina cilindrica y uniforme, asi como para eliminar los

excedentes.

Posterior a este paso y siguiendo las indicaciones del fabricante, el material
fue fotocurado por cada lado de la resina por un tiempo de 10 segundos, utilizando
una unidad de fotopolimerizacidin tipo LED Bluephase {lvoclar-Vivadent) a una
imadiancia de 1400 mW/mm?. La intensidad de |la unidad de fotopolimerizacidn fue
monitoreada periodicamente ulilizando un radiometro Blushill meter (lvoclar-
Vivadent).

Una vez polimerizadas, las probetas fueron retiradas de los moldes y todas
las imegularidades fueron eliminadas con una lija de carburo de silicio grano 600 y
almacenadas en frascos de vidrio color ambar. Posteriormente, las probetas
fueron sometidas a un proceso de envejecimiento artificial sumergigndolas en
agua hirnviendo durante 8 horas v luego almacenadas en agua destilada a 37 °C

durante dos semanas (20).

Una vez terminado el proceso de envejecimiento, las probeias fueron
embebidas en tubos de PVC, utiizando resina acrilica de autocurado. Para dicho
procedimiento, las probetas fueron colocadas en una loseta de vidrio cubierta con
una fira de cinta adhesiva, sobre la cual se colocd un cilindro de PVC, de manera
que la probeta guedaba posicionada en el centro del mismo. Posteriormente, se
realizd una mezcla de acrilico autocurable transparente la cual fue vertido dentro
de los tubos de PVC. Una vez polimerizada, el conjuntc PVC, resina acrilica vy

probeta fue separada de la cinta y las superficies expuestas fueron tratadas con
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una lija de carburo de silicic con granulometria 600 para obtener superficies

planas y estandarizadas (Figura 8).

Figura & Especimenes de resina compuests embebsdas en resing acrilica dentro de tubos de PVC.

7.3 Procedimientos de reparacién y prueba de resistencia de unidn al
cizallamiento

Los especimenes envejecidos fueron divididos aleatoriamente en 8 grupos (n=10)

y asignados a los siguientes protocolos adhesivos (Tabla 1 y Figura 9):

1.
2.

F.JI

Grupo control: Ningdn tratamiento fue aplicado en la superficie del disco.
Grupo silano: Con la ayuda de un microbrush, colocar el silano en la superficie
siguiendo las instrucciones del fabricante

Grupo SBU: Con la ayuda de un microbrush, el adhesivo Single Bond
Universal fue aplicado en la superficie del substrato siguiendo las

instrucciones del fabricante.

. Grupo TBU:. Con la syuda de un microbrush el adhesivo Tetric MN-Bond

Universal fue aplicado en la superficie del subsirato siguiendo las
instrucciones del fabricante.

Grupo CSB: Con la ayuda de un microbrush se colocd el adhesivo Clearfil SE
sobre la superficie de la resina siguiendo las indicaciones del fabricante.
Grupo S5+5SBU: Con la ayuda de un microbrush se coloct silano sobre la

superficie del substrato siguiendo las instrucciones del fabricante, posterior a
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esfto se colocd el adhesivo Singie Bond Universal, siguiendo sus respectivas
indicaciones.

7. Grupo S+TBLU: Con |8 ayuda de un microbrush se colocd silano sobre |a
superficie del subsirate siguiendo las indicaciones del Tfabricante,
posteriommente se coloctd adhesivo Tetric Bond Universal, siguiendo sus
respectivas indicaciones.

8. Grupo S+CS5B: Con la ayuda de un microbrush se colocd silano socbre la
superficie del subsiralo siguiendo las indicaciones del fabricante,
posteriormente s colocd adhesive Clearfil SE Bond, siguiendo sus

respectivas indicaciones.

L

Figura 9. Aplicacidn del sistema adhesivo (izquierda) ¥ evaporacidn de sohventes con chorro de aire (derechal

Una vez aplicados los diferentes tratamientos de superficie, un molde de
silicon por adicidn con dos orificios cilindricos (1.5 mm de didmetro ¥y 1 mm de
grosor) fue fijado en la superficie de la resina envejecida (Figura 10}). En cada uno
de los orficios fue colocada resina (IPS Empress Direct) con ayuda de una
espatula. Una vez compactada dentro de los orificios, se colocd encima una fira de
celuloide y sobre esta un portaobjetos y fodo el conjunto fue fotocurado por 20
gegundos (Figura 11). Una vez completada la polimerizacion, el conjunio
portacbjetos, tira de poliéster vy molde de silicon fue removido culdadosamente,
dejando al descubierto dos cilindros de resina compuesta adneridos a la superficie

de resina envejecida (Figura 12)
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Figura 10 Fijackdn da la matnz de silicén

Figura 11 Compactacion de la resina compuesta {izguéenda) y folo sctvamdn (derecha)

Figura 12 Remocidn de la matriz de silicon.



Todos los especimenes fueron almacenados en agua destilada a 37 °C
antes de la prueba de cizallamiento (Figura 13). Para la prueba de cizallamiento,
un alambre de ortodoncia de acero inoxidable (0.2 mm de diametro) fue adaptado
girededor de cada uno de los cilindros y alineado con la superficie de unidn. La
prueba de resistencia de unitn al cizallamiento fue realizada en una maquina
universal de ensayos mecanicos Instron 4465 a una velocidad de 1 mm/min hasta

la falla (Figura 14).

¥ |

Figura 13 Almacenamienio de los especimenss en agus destilada

La resistencia de unidn fue calculada considerando la fuerza necesaria para
el desprendimiento del espécimen (N} y el area de unicén de las reparaciones (1.77
mm?), Posterior al ensayo de cizallamiento, los especimenes fueron observados
en un estereomicroscopio para determinar el modo de falla y clasificarlo en
adhesivo, mixto o cohesivo. Se observaron especimenes representativos de cada
modo de falla en un microscopio electronico de barrido JSM-IT300 (JEOL, Tokio,
Japan).

42



Figura 14 Ensayo de resstencia de union por cizallamiento

7.4 Anidlisis estadistico

Las pruebas estadisticas se realizaron con el software Sigma Plot 12.0. Los datos
se analizaron para verificar la distribucion normal y la homogeneidad de la
varianza. Se realizd una prueba ANOVA de dos vias para analizar el efecto de la
aplicacion del agente silano v del agente adhesivo utilizado para la reparacion en
la resistencia de union al cizallamiento. El modo de falla fue analizado utilizando la
prueba de chi-cuadrads. Para todas las pruebas, el nivel de significancia se

establecid en « < 0.05.
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8. Resultados

En la Figura 15 s& muesiran los valores de la resisiencia de unidn al cizallamiento
de las reparaciones hechas en las resinas envejecidas. De acuerdo al andlisis
estadistico, la aplicacion previa de silano no afectd  significativamente |a
resistencia de union (p = 0.504), por el contrario. el tipo de agente de adhesivo
utilizado si impactd significativamente (p < 0.001). El analisis de la interaccion de
ambos factores no demosird significancia estadistica (p = 0.770). E! grupo control
mostrd los valores mas bajos de resistencia de union. Por ofro lado, |a resistencia
de union al cizallamiento fue significativamente mayor cuando se utilizd el
adhesivo Clearfil SE Bond {p < 0.05), siendo que los valores alcanzados fueron

similares a los obtenidos con el grupo de referencia (p > 0.03).

Resistencia de unidn al
cizallamients (MPa)

Referencia Cantrel Single Bond'™  Tatric N Bond  Clearfll 5E
Uiniversal Univarsal Bond

B Consilane B Sin silano

Figura 15 Resistencia de unidn &l cizallamiento de los procedimientos de reparacidn realizados. Letras
mayisculas iguales. indican ka ausencia de diferencias estadisticaments significatives cuando la técnica de
reparacion mvolecrd el uso de un agente silano como paso previo. Leiras mindsculas iguales, indican ia
susencia de difersncias esladisticaments significafivas cuando no se usd agenie silanc previo & los
procedimienios de reparscion. Les columnas debajo de la misma linea horizontal indican la susencia de
diferancias entre &l uso o no de silano como paso previo para cada agente sdhesivo utiizado



La Figura 16 muestran las frecuencias de los modos de falla observados
despues del ensayo de resistencia de union. De acuerdo con la prueba de chi-
cuadrada, independiente a la aplicacion de silano como paso previo, la vanabilidad
en la distribucion de los diferentes modos de falla fue estadisticamente
significativa {p < 0.001). El grupo control presentd una mayoria de modos de falla
de lipo adhesiva, mientras gque el grupo reparado con Clearfil SE Bond presentd
un 100% de fallas cohesivas. En lo que respecta a los grupos evaluados con los
adhesivos universales, la mayoria de las fallas observadas fueron cohesivas y
mixtas.

S sl previa {jp < 0.001}

Frocusncis (7} del moda
da falln

Melmmails  Fusisl Enad™ Taip b Boe  cias
’E'u-. .-I:“-Il |---

Coon slano (o g 0001

s

d falli,
] i

Frocuencia () del moso

S — Lawn Srprlend Tins b B Ceebios
L TR e

"t pghesive ™ Cobesva B kinta B Falla prematisa

Figura 1§ Destribucion de! modo de falla entre kos diferentes grupos,
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La Figura 17 muestra las imagenes representativas para cada modo de falla

obtenidas a traves de [a {écnica de microscopia electronica de barrido.

Figura 17 imagenes represeniatvas de los dferentes modos de falla. (A} falla adhesiva; (B) falla mixta: (C)
fafla cohesiva

La Figura 18 muestras los especiros de dispersion de energia de rayos X
de las superficies del modo de falla adhesivo (izquierda) ¥ el modo de falla
cohesivo (derecho). En ambos casos, la concentracion aparente de sificio

determinada fue de entre 35.73% v 36.76%.

51 Kl Si Kol

36.76% 35.73%

Figura 18 Especlros de EDS de las superficies de resina de una fella adhesiva (izguisrda) y fala cohesiva
({derecha)

46



9. Discusion

Para la realizacion exitosa de un procedimiento de reparacidn de una resina, algo
que se debe tener muy en cuenia es la capacidad de adhesion que la reparacion
tendra a la restauracion previa ya existente. Establecer una adecuada adhesion
entre los dos sustratos poliméricos es el objetivo ideal a cumplir en los protocolos
de reparacion{22). La reparacion siempre generara un enorme desafio clinico,
esto debido a que en las superficies de las resinas compuestas gue esitan
envejecidas, no existen una cantidad apreciable de metacrilatos con dobles
enlaces que faciliten la unidn del nuevo material. Debido a esto, la eleccion de un
agente intermediaric que promueva una interaccion quimica es un factor gue
beneficia en gran medida la resistencia de la reparacion. generando mayores
valores de la fuerza adhesiva y sugirendo un patron mas efectivo para la relencion
mecanical23,24).

En el presente estudio, se realizd un analisis ulilizando diversos sistemas
adhesivos como agente intermediario a los procedimientos de reparacion, de igual
forma, se comprobd si la aplicacion previa de un agente silano podia ofrecer una
mayor resistencia de unidn. De acuerdo con los resultados obtenidos, el grupo en
donde no fue ulilizado un sistema adhesivo como agente intermedianio obtuvo los
valores mas bajos. Este comportamiento fue independiente a la aplicacion previa o

no de agente silano.

Los bajos walores obtenidos con el grupo control eran esperados, y
confirman que el protococlo de envejecimiento utiizado en este trabajo fue
adecuado para conseguir una maxima polimerizacion de la resina compuesta,
promoviendo la ausencia de dobles enlaces disponibles para la copolimernzacion
con el nuevo material. De igual forma, y analizando que el modo de falla
predominante en este grupo fue de tipo adhesivo, gueda demostrado que, con la
ausencia de un agente intermediario, existe poca o muy nula interaccion fisica o

quimica entre los materiales evaluados,

En este estudio, dos sistemas adhesivos universales fueron utilizados como
tratamientos guimicos de superficie antes de los procedimientos de reparacion. La
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eleccion de estos sistemas adhesivos se basoé en el hecho de gque, segun el
fabricante, estan indicados para promover la unién entre resinas compuestas y
diferentes substratos, incluyendo resinas compuestas, ceramicas dentales y
gleaciones (15). Los adhesivos universales utilizados fueron Teiric N Bond
Universal y Single Bond Universal, cuya principal diferencia entre ellos radica en
que este ditimo contiene un agenie organcsilano en su composicion, gue segun el
fabricante permite la eliminacion del paso previo de la silanizacion cuando se usa

para la cementacion de ceramicas vitreas y resinas compuestas.

Los resuitados obtenidos para este grupo demostraron gue la efectividad de
estos matenales para promover union entre resinas compuestas es independients
de la presencia del agente silano. La ausencia de cualguier efecto positive del
silano contenido en el adhesivo universal podria explicarse debido a la baja
estabilidad gque esie compuesio tiene dentro del frasco, donde, debido a la
solucion adhesiva acida presente en esios materiales; los grupos silanol formados
por hidrdlisis pueden sufrir deshidroxilacion y condensacion, formando oligémeros

que no son capaces de unirse al vidrio. (22,25 26)

Por otro lado, es importante mencionar que los valores de resistencia de
unidn alcanzados con eslos adhesivos no fueron suficientes para igualar los
valores obtenidos por el grupo de referencia. A pesar de esto, un gran niumero de
fallas de tipo cohesiva fueron observadas, o que nos permite identificar que el uso
de eszle tipop de sistemas adhesivos provee una adecuada interaccion entre el

substrato ¥ el materal de reparacion.

El analisis estadistico revelo gque los especimenes restaurados utilizando
como agente intermediario al adhesivo Clearfil SE Bond obtuvieron los mayores
valores de resistencia de wunidn al cizallamiento, los cuales fueron
significativamente superiores a los wvalores conseguidos con los adhesivos
universales. De igual forma, todas las fallas observadas fueron de tipo cohesiva, lo
que nos hace suponer que el uso de este agente intermediario promueve una
excelente interaccion entre los substratos evaluados. A diferencia de los ofros

adhesivos utilizados en este estudio, Clearfil SE Bond es un adhesivo gue no
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contiene solvenies en su composicion, lo que garantiza una eficiencia maxima en
el proceso de polimenzacion del material. Como ya es conocido, la incompleta
evaporacion de solvenies en un sislema adhesivo puede provocar una
polimerizacion deficiente en el material, comprometiendo las propiedades

mecanicas del polimero y, por lo tanto, la calidad de la interfase de unién (17).

As| mismo, es importante destacar gue el grupo restaurado ulilizando el
adhesivo Clearfil SE consiguid igualar a los valores obtenidos por el grupo de
referencia. Los valores del grupo de referencia fueron obienidos calculando la
resistencia cohesiva de la resina compuesta y representan el valor maximo que
puede obtenerse en un ensayo de este fipo. En este sentido, ! objetivo final de un
procedimiento de reparacién es reestablecer los valores originales de resistencia

cohesiva del material, hecho gque fue conseguido con este sistema adhesivo (1).

Finalmente, este estudio evalud si la aplicacion de un agente silano como
paso previo podria ofrecer un aumento en los valores de la resistencia de union.
De acuerdo con €| analisis estadistico, en ninguno de los casos la aplicacion del
agente silano aumentd significativamente los resultados. A pesar de que se
conoce que el agente silano mejora la humectabilidad de la superficie, haciéndola
mas susceplible a la difusion del agente de union en el sustraio, (24) el resultado
obtenido en el presente trabajo puede explicarse por el hecho de gue fa union
quimica de este compuesto con la superficie de la resina compuesta depende de
la disponibilidad de silica (17). De acuerdo con los especiros de dispersion de
energia de rayos X oblenidos, la concentracion aparente de silicio en la superficie
fue de apenas 36%. en las condiciones que se probaron en el presente estudio es
probable que la mayoria de las particulas inorganicas de la resina compuesta
estén aun recubierias por el polimero que compone la matriz organica del material,
lo gue impediria la formacién de enlaces de tipo siloxano entre el agente silano y
el dxido de silicio.

Considerando fambigén que el uso del agente silano no perjudict a la
resistencia de union de los materales, se puede deducir que la aplicacion de este

agente no puede ser necesana o, si se realiza, no es pone en nesgo la interfaz de
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unidn{22. 26}, lo gue hace inleresanie evaluar los resultados gue se tendrian

despues de cierto tiempo de envejecimiento de la interfaz adhesiva.

Por ditimo, es importante mencionar que los mismos protocolos evaluados
para los procedimientos de reparacion de resinas compuestas pueden aplicarse
en la cementacion de restauraciones indirectas hechas a base de resina. En esle
sentido, la aplicacion de un agente adhesivo sin solventes previo a la cementacion
con un cemento resinoso podria garanfizar una adecuada union entre. ambos

materiales adherentes.



10. Conclusiones

Dentro de las limitaciones de esie estudio in-wiro, es posible concluir que el uso
de un agente adhesivo sin solventes aumenta la resistencia de union de
reparaciones hechas a substratos de resina compuesia envejecidas
artificialmente. De igual forma, la aplicacion de un agente de acoplamiento silano
previo a las reparaciones no mejoro la resistencia de union, y este efecto fue

observado cuando el silano es incorporado dentro de la formulacion de un sistema

adhesivo universal.
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