Z2 0

Universidad Nacional Auiénomq de Maéxico

TRTLAELN RACHRLL
o L —
T4 ‘? J‘a Y

IR S
— —
G ,
“.ﬂ-{‘k‘ B ;»

L EoR
e -5.:1“." 7
" "u. ) N
, o
¥

FACULTAD DE ODONTOLOGIA

DETERMINACION DEL pH DE CUATRO
CEMENTOS DE IONOMERO
DE VIDRIO A DIFERENTES TIEMPOS

7.
0)7 T E § I N A

b
1
L QUE PARA OBTENER EL TITULO DE
1 CIRUJANA DENTISTA
PRESENTA:
o /,((9047 CELIA MARTINEZ GALICIA
Y

Director de tesina:
C.D.M.O. J. PAULINA RAMIREZ ORTEGA

México, D.F, 2001

TACULTAD O
OPONTOLOALL



e e

Universidad Nacional - J ~  Biblioteca Central
Auténoma de México -

Direccion General de Bibliotecas de la UNAM
Swmie 1 Bpg L IR

UNAM - Direccion General de Bibliotecas
Tesis Digitales
Restricciones de uso

DERECHOS RESERVADQOS ©
PROHIBIDA SU REPRODUCCION TOTAL O PARCIAL

Todo el material contenido en esta tesis esta protegido por la Ley Federal
del Derecho de Autor (LFDA) de los Estados Unidos Mexicanos (México).

El uso de imagenes, fragmentos de videos, y demas material que sea
objeto de proteccion de los derechos de autor, serd exclusivamente para
fines educativos e informativos y debera citar la fuente donde la obtuvo
mencionando el autor o autores. Cualquier uso distinto como el lucro,
reproduccion, edicion o modificacion, sera perseguido y sancionado por el
respectivo titular de los Derechos de Autor.



A mis Padres

M.V.Z. Alberto Martinez Jiménez.
Profa. Celia Galicia Saldaiia.

A guienes amo y respeto por el gran apoyo que siempre me han brindado.

A mis Hermanos
Pablo Martinez Galicia.
Mayra Martinez Galicia.
lveth Martinez Galicia.

Por ser lo mejor que la vida me ha dado, con quienes he compartido
grandes momentos

A mis Amigos

Por su apoyo incondicional

A mi querida amiga Gabriela Barrera Rodriguez quien siempre
me ha apoyado en todo momento

Muy en especial a quien me ayudo a realizar esta investigacion.

C.D. M.O. J. Paulina Ramirez Ortega gracias por su comprension y apoyo

A nuestra querida Universidad Nacional Auténoma de México quien me
brindé el apoyo para lograr el aprendizaje en esta carrera.




i N D 1 C E

PAGINA

INTRODUCCION........coeereereeeceeerenssrsresssssssssssassnssssssenssssees 1

CAPITULO I. GENERALIDADES

1.1, CONCEPTO DE pH...occinreveriitrmensisinee s sas s e 2
1.2. IMPORTANCIA DEL pH EN LOS CEMENTOS
DENTALES.......cccciiiciems s enisss s nssas s snansasas 4

CAPITULO II. CEMENTO DE IONOMERO DEVIDRIO

2.1. COMPOSICION..ccounrmccsrsrenirssnisesasranassenns evereenenes
2.2, PROPIEDADES....ccicccverrirrecseenmienerecssssananercersrassnes
2.2.1. ANtICATIOGENICO...c.vuveerecmcrreencrentrrsnrerrasannmrresessrarerens
2.2.2. Adhesidén Quimica 0 especifica...coemrininiinnen
2.2.3.50IUbIAA. ..teeeeectscrreestirme et s snsssseeensrssannnssssanans
2.2.4 RresiStencia COmMPIeSiVaL..c.ierersrrarcersas tresnesstannes
2.2.5. Resistencia elastica diametral......ccccvveiiiininnnccens
2.2.6. M6dulo de elasticidad.......ccoovecvminvcniesernncniiirens
2.3. PROPIEDADES BIOLOGICAS.....cceovrsnerctssnmressnenes
2.4. QUIMICA DEL FRAGUADO.....couteeeamerseamesseenesanes
2.5. MANIPULACION. .ovumemisusrenarisiesmsssssssssssssessusasssnnns
2.6. VENTAJAS.....ccoieerermmtrerannnreerenns
2.7 DESVENTAJAS.....cccereertinneneccrerreessanesesssannesesnnnns 10

© © o ® ® @ o W o 5 &

—_
(=]




CAPITULO lll. MARCO TEORICO

3.1. ANTECEDENTES DE LA RESPUESTA PULPAR
PROVOCADA POR LOS CEMENTOS DE IONOMERO DE
VIDRIO oeeresrerernrmraesissesssissrasssmsssssnnmassonssnssssenrassasssensssens 1"

CAPITULO IV. INVESTIGACION

4.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA.....cconrrcicnnsnesnnnane 16
4.2, JUSTIFICACION DEL ESTUDIO...ccomtinsrnenisesncoscnassass 16
4.3, OBJETINOS. oo oeeeecerieerssiesenssnssasssorssssssssssssssassssassmsessssasssses 17
4.3.1. Objetivo general.....cssrrsimsmssrsmssssssanasansnssssssinessssnars 17
4.3.2. Objetivo @SPeCIfiCO..mnrirrrnristsnceneinnnrtscnsssanees 17
4.4. POBLACION DE ESTUDIO Y MUESTRA.....cccincnviiiarnaens 18
4.5, MATERIALES. i11eeeesersenecrasmmsssssssessesssssasnssansassstsnssassrasanes 20
4.6. METODOLOGIA coesreiicresssctrirensasssnnessansssnsssssmssssssnmnsasnss 21
4.6.1. Preparacion de 1as Muestras.....c.ie e nisiiiiiemans 21
4.6.2. Calibracion del potenCiOmetro........ceeimrmcsssasanssensanssnens 24
4.7 RESULTADOS....cccierrecsssanmriinmsimssssanrsssnsaainsasinneas 26
4.8 CONCLUSIONES. ..vsrurmcmmmsessssssssssemsssssisssssassssessisssssss 38

BIBLIOGRAFIA. ......coneerecercvesimsreessnessssonssessamsnssassrnssseassssses 39




INTRODUCCION

En la odontologia se han utilizado diversos agentes cementantes para
fijar las restauraciones en los dientes.

Los cementos de iondomeros de vidrio fueron desarrollados por Wilson
y Kent en 1972; inicialmente se combinaron el polvo del cemento de silicato
y el liquido del policarboxilato con el fin de eliminar algunas deficiencias de
los cementos de silicato. Como resultado de esta combinacién se conjugaron
propiedades como adhesidn especifica dada por el acido poliacrilico del
policarboxilato y el efecto anticariogénico del silicato.

Actualmente los iondmeros de vidrio estan formades por un polvo que
" contiene vidrio de alumino-silicato con fluoruros y un liquido que es una
solucién acuosa de acido poliacrilico yfo acido polialguenoico, copolimeros,
acido itacénico o acido tartarico.

El objetivo de este estudio fue conocer los cambios que presenta el pH
de cuatro ionémeros de vidrio, 3 usados como agentes cementantes y 1
como forro cavitario, ya que se ha reportado en ia literatura que usados como
agentes cementantes provocan una respuesta de sensibilidad postoperatoria,

y que esto puede deberse en primer lugar al contenido de acido en su

composicién. asi como el pH inicial muy acido y ienta neutralizacién.




CAPITULO |
GENERALIDADES

1.1. CONCEPTO DE pH

El término pH se usa asi como otros compuestos para denotar la
concentracién de iones hidrogeno en células y liquidos corporales. Los
grupos funcionales de las biomotéculas se disacian a valores especificos de
pH y gran parte de las propiedades biologicas y fisicas de estas moléculas
dependen de su disociacion.

Generalmente los cementos dentales estan compuestos de liquido y
polvo, los cuales al mezclarse tienen una reaccion acido-base. La reaccién
de un acido con una base se lieva a cabo en un medio acuoso. E! pH de los
cementos dentaies se puede medir de acuerde a la expresién siguiente:

pH= - log {H10+)

Esta formula nos lleva a observar que cuando hay mayor
concentracion de iones hidrogeno el pH es menor es decir acido y por el
contrario cuando hay menor concentracion de iones hidrégeno el pH sera
mayor ¢ alcalino. El logaritmo negativo nos indica un cambio en la acidez de
10 veces. Por lo que el numero de exponente expresara la acidez o
alcalinidad.




Cuando el agua se disocia, se producen simultdneamente iones de
Hidrégeno {H+) y de hidroxilo (OH).de acuerdo a la siguiente ecuacion

H,0 disociacién H'OH

Disociacién se entiende como ia ruptura de la molécula eléctricamente
neutra del agua, produciendo un ién positivo {H+) y uno negativo (OH-). El
numero de moléculas que se dividen es pequefiisimo, por lo que se dice que
{a constante de ionizacién del agua es de 10.

Como en el agua se producen exactamente el mismo numero de iones
positivos y negativos, la concentracion de los mismos serd equilibrada, y el

pH, por lo tanto sera neutro, 7 en la escala.

Cuando la concentracion de iones hidrégeno aumenta se dice que la
solucion es acida, y va de 0 a 6.9. Si la concentracion de iones hidroxilo es
elevada entonces la solucidn es basica 0 alcalinay vade 7.1 2 14, en la
escala de pH.

Escala de pH

012 3 45 6 7 89 10 11 12 13 14

acido neutro basico




1.2. IMPORTANCIA DEL pH EN LOS CEMENTOS DENTALES

Ideaimente un material colocado en la boca del paciente no debe ser
tdxico ni irritante; si se utiliza como material de obturacion debe ser
inofensivo para la pulpa. 3 En general, la biocompatibilidad se mide sobre Ia
base de citotoxicidad localizada (como respuesta de la mucosa o la pulpa).

Los requisitos para la biocompatibilidad de los materiales son los

siguientes:

+ No deben ser peligrosos para la pulpa ni los tejidos blandos,

% No deben contener sustancias toxicas difusibles que puedan ser liberadas
y absorbidas en el sistema circulatorio y causar respuesta toxica
generalizada.

< Deben estar libres de potenciales sensibilizantes que puedan causar

respuestas alérgicas.

No deben tener potencial carcinégeno o

En los Materiales Dentales, como producto de la reaccion, se dan
fendmenos que debemoes conocer para controtarlos y entender muchas de
las interrogantes que se presentan sobre biocompatibilidad, uno de ellos es
el pH.

El pH de los cementos dentales iniciaimente es bajo y se eleva
durante el curso de la colocacién y la reaccién, es importante mencionar que
el pH del cemento es un factor de irritacién para el tejido vital del diente. Para
adecuar los tiempos de trabajo, los fabricantes han agregado a los liquidos
de los cementos dentales soluciones amortiguadoras.




Las soluciones amortiguadoras resisten cambios en ef pH debido a
que contienen una especie acida que neutraliza a los iones OH y una
especie basica que neutraliza a los iones H'. Seleccionando los
componentes apropiados y ajustando sus concentraciones relativas,

podemos amortiguar una sofucién practicamente a cualquier vator de pH.

De acuerdo a los conceptos de Brénsted-Lowry, un acido es un dador
de protones y una base un receptor de protones. Una reaccion acido-basica
comprende siempre un par acide-basico conjugado.

La determinacién del pH es uno de los procedimientos analiticos mas
importantes, ya que el pH determina muchas caracteristicas notables de la
estructura y la actividad de las macromoléculas bioldgicas vy, por tanto, de la
conducta de las células y de los organismos.




CAPITULOII

CEMENTO DE iIONOMERO DE VIDRIO

Los cementos de ionémero de vidrio fueron introducidos en la practica
dental a principios de los 70's por Wilson y Kent. El iondmero de vidrio es el
nombre genérico de un grupo de materiales que usan el polvo de vidrio de
silicato y una solucion acuosa de acido poliacrilico. Este material adquiere su
nombre de fa formula de su poilvo de vidrio y un Acido ionomérico que
contiene grupos carboxilos (Si0z-AL203-CaF2-AIPO4-Nas-AlFg).

Originalmente el cemento fue disefiado para restauraciones estéticas
de los dientes anteriores en clase 1ll y V. Las modificaciones en su formula
han mejorado sus propiedades y han ampliado su aplicacidn clinica,
usandose actualmente como agente de cementacién, forro cavitario,
materiales de restauracion para clases | y Il conservadoras; ademds, a
algunos iondmeros se les ha adicionado metales (aleacion Ag-Sn) o Ag para
ser empleados como reconstructor de mufiones y selladores de fosetas y
fisuras.

2.1 Composicion

El polvo det cemento de iondomero de vidrio esta constituido por vidrio
de fluocroaluminosilicato calcico soluble en acido.

El liguido es una solucidén acuosa de écide poliacrilico y copclimeros,
acido itaconico el cual disminuye ia viscosidad y acido tartarico que mejora
las propiedades de trabajo.




En la actualidad los cementos de iondmero de vidrio contienen acido
poliaiquendico en lugar de, o ademas de acido poliacrilico, el cual posee
mayor capacidad para producir radicales libres que favorecen la adhesién a
tejidos dentarios.

La Norma No. 96 de la Asociacion Dental Americana (ADA) ) clasifica
a los cementos de ionémero de vidrio de acuerdo a sus usos:
o Agentes cementantes
o Basesy Forros
o Materiales de restauracion

Anteriormente, la norma No 66 de la ADA, los clasificaba en:

Tipo | - Cementacion

Tipo Il — Restauracion

Sin embargo, cabe sefialar que debido a sus propiedades estos cementos
han alcanzado una amplia variedad de aplicaciones clinicas como lo describe
Humberto José Guzman Baez en su libro, donde hace una clasificacion de
estos materiaies tipificandolos por su apticacion clinica, sin embargo, es
necesario recalcar que su clasificacion no es la oficial. g

Tipo | lonémeros de vidrio cementantes.

Tipo Il Material restaurador estético.

Tipo Wl lonémero de vidrio como sellador de foscetas y fisuras.

Tipo IV Forros y bases cavitarias.

Tipo IV lonémero de vidrio con refuerzo metalico (cemento ionémero de
vidrio mas aleacién Ag-Sn) conocido como Miracle Mix.

Cerment { cemento de iondmero de vidrio sinterizado con Au 0 Ag )
conocidos como Ketac Silver o Ketac Gold.




2.2, Propiedades

2.2.1. Anticariogénico. Algunos fluoruros se obtienen de las mismas
particulas de polvo, pero hay una considerable liberacién después de la
mezcla con &cido pelialquenocico, creandose un flujo continuo a partir de la
matriz, durante largos periodos de tiempo después de su colocacion.

2.2.2. Adhesién quimica o especifica: Principaimente implica la
quelacién de los grupos carboxilo de los poliacidos con el calcio de la apatita
del esmalte y la dentina.

2.2.3. Solubilidad: Se asocia con la filtracion de los productos
intermedios o los que no estan implicades en la formacion de fa matriz,

2.2.4. Resistencia compresiva: A las 24 horas aicanza 86 MPa

2.2.5. Resistencia eldstica diametral: A las 24 horas alcanza 6.2 MPa

2.2.6. Mddulo de elasticidad: 7.3 GPa

2.3. Propiedades hiolégicas: hay varios factores que contribuyen al
potencial de irritaciéon, Uno es el pH y el tiempo que persiste la acidez. Otro
factor puede ser la viscosidad del cemento. Los valores bajos de pH se
relacionan con mezclas delgadas (mayor concentracion de liquido) usadas
para cementacion; cuando ocurre sensibilidad postoperatoria, es probable
que haya una o0 mas condiciones. Estas incluyen: pulpitis preexistentes;
preparacion de la cavidad particularmente delgada asociada a grosor minimo
de la dentina que reduce el tiempo de difusion de irritantes para alcanzar la
pulpa, e invasién bacteriana a lo largo de la interfase cemento-diente.




Se deben tomar precaucicnes para proteger la pulpa cuando se
cementan tas restauraciones; se recomienda que todas las areas profundas
de la preparacion y en dentina recién cortada (piso de la cavidad) se proteja
con una capa delgada de hidroxido de calcio de fraguado fuerte.

2.4. Quimica del fraguado

Cuando el polvo y el liquido se mezclan para formar la pasta, la
superficie de las particulas de vidrio se unen por el dcide. Calcio, aluminio,
sodic y iones fltor se filtran en el medio acucsc. Las cadenas de Acido
poliacrilico se enlazan transversalmente por jos iones calcio y forman una
masa solida. En las siguientes 24 horas se forma una nueva fase en donde
los iones de aluminio se enlazan a la mezcla del cemento. Los iones de sodio
y flior no participan en el eniace, alguncs de los iones de sodio pueden
reemplazar a los iones de hidrogeno de los grupos carboxilo, el resto se
combina con los iones fldor, para formar fluoruro de sodio dispersado en el
cemento fraguado. La porcidn sin reaccionar de las particulas de vidrio es
cubierta por un gel de silice que -se desarrolla durante la remocién de los
cationes de la superficie de las particulas. El cemento fraguado es una
aglomeracion de particulas de polvo sin reaccionar rodeadas por el gel de
silice en una matriz amorfa de caicio hidratado y pelisales de aluminio.

2.5. Manipulacién

Se deben seguir |las indicaciones del fabricante, respetando proporcion
polvofliquido y tiempos. Las propiedades del cemento del ionémero de vidrio
tipo | influyen en los factores de manipulacion. Las proporciones -polvolliguido
varian con las diferentes marcas, pero oscilan entre 1.25 y 1.5 g de poivo por
1 mi de liquido.




La cementacién se debe llevar a cabo antes de que el cemento pierda
su apariencia brillosa, ya que se vuelve fragil al fraguar. Cuando endurece,

se puede remover e! exceso rompiendo el cemento fuera de los margenes.

2.6. Ventajas
Adhesion especifica al tejido dentario
Liberacidn de fluoruro
Baja solubilidad
Propiedades fisicas adecuadas de acuerdo a su uso
Adhesién especifica a algunas aleaciones especificas de uso dental

2.7. Desventajas
Sensibilidad postoperatoria
Sensibilidad extrema a la- humedad
Alta solubilidad inicial
No tiene adhesion especifica a oro ni porcelana g




CAPITULO 1l

MARCO TEORICO.

3.1. Antecedentes de la respuesta pulpar provocada por los

cementos de ionémero de vidrio.

Desde hace tiempo se ha estudiadc la acidez de los agentes
cementantes, ya que dicha acidez se ha asociado a una respuesta puipar
inflamatoria; algunas investigaciones han mostrado que la pulpa
frecuentemente sufre lesiones producidas por el trabajo mecanico durante ia
preparacion de la cavidad.

Asi mismo, se ha demostrade que la pulpa es agredida por agentes
quimicos de algunos materiales en odontologia, Kawahara, probd agentes
cementantes de ionémero de vidrio utilizando un medio de cultive e informo
que este material mostrd un efecto toxico y que dicha toxicidad decrecid con
el tiempo. 4

La mayoria de los cementos actuales de uso clinico, estan
compuestos de liquido y componentes de polvo, los cuales al mezclarse
tienen una reaccion acido-base y en  consecuencia el pH de la mezcla
inicialmente es bajo y se eleva lentamente durante el curso de la
colocacion y la reaccion. Estudios hechos a cementos de iondmero de vidrio,
sobre todo aquellos que se utilizan como agentes cementantes para los
cuales se requiere un tiempo de trabajo prolongado, han encontrado un pH
bajo. nm
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La acidez inicial del ionémerc de vidrio usado como medio
cementante ha sido asociada con la irritacién de la pulpa y una posible
necrosis, sin embargo, !a influencia de bacterias en la interfase de la dentina
también ha sido implicada recientemente en Ia irritacién de la pulpa y los
estudios en animales libres de gérmenes han hecho pensar en un efecto de
sinergismo entre acidez y la presencia de bacterias. ,q

Partidarios de la introduccién de los agentes cementantes de iondmero
de vidrio han expresado su satisfaccion respecto a sus propiedades y su
comportamiento clinico, sin embargo, recientemente, han sido registrados
resultados de sensibilidad y necrosis causadas a la pulpa; tales experiencias
se han atribuido a factores de manipulacicn. Un anélisis detallado de los
posibles factores, sugirid que un factor importante en esta respuesta fue la
acidez inicial de estos materiales.

En un estudio realizado por Smith y col., observaron los cambios en
el pH de algunos cementos de iondmero de vidrio sobre todo en las fases
tempranas de su colocacion; los cementos fueron medidos y comparados
con polycarboxilato de zinc y cemento de fosfato de zinc; los datos revetlaron
que ocurre una elevacion rapida del pH en todos los cementos durante los
primeros 15 minutos después de la mezcla, un incremento lento ocurri
durante los siguientes 60 minutos y continué durante las 4 u 8 horas hasta
flegar a un pH final de entre 5.35 y 6.5 en todos los cementos. Ademas,
reportaron que los liquidos de los cementos de fosfato de zinc vy
policarboxilato de zinc reaccionaron rapidamente con el polvo de dxido de
zinc, obteniendo un pH=2, un minuto después de la mezcla { cada uno de
ellos). El policarboxilato alcanzdé mas rapido un pH de entre 4 y 5; estas
observaciones llevaron a concluir que la respuesta pulpar es moderada

hacia el material. (o
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Existen reportes de estudios que muestran que todos los cementos de
ionomero de vidrio, han tenido pH=2 en 5 minutos y un pH=3 en menos de
10 minutos, Chem-fil mestré estos resuitades por ser un material para
restauracion, el cual requiere de una mezcla mas espesa, por lo tanto, se
debe usar una proporcion alta de polvo y disminuir la cantidad de liquido; en
estas pruebas también estudiaron cementos de iondmero de vidrio
restauradores y agentes cementantes y se encontré que la respuesta pulpar
ha sido aceptable; también los cambios de pH para Chem-Fil son cercanos a
los cambios del cemento de policarboxilato. ¢

Plant y Tyas sefalaron que puede haber dafio pulpar como respuesta
del contacto con el cemento de iondmero de vidrio ya que éste recién
colocado tienre un pH=2. El grado de la reaccion pulpar, dependera de la
duracion dei pH bajo y de la cantidad de acido disponible g, por lo que
concluyen que existe una respuesta pulpar mayor con ionémero de vidrio que
con oxido de zinc y eugenol, y sefialan que para uso clinico se recomienda

usar una base antes del cemento de iondmero de vidrio.

Por su parte Nixon, demostrd que la temperatura inicial contribuye a
que aumente con mayor rapidez el pH del cemento de iondmere de vidrio;
mientras que Svare y Meyer sefalan que un pH de 2.8 6 2.9 induce una
trombosis vascular de la pulpa, lo cual indica que una exposicion prolongada
de la pulpa a la acidez del cemento puede llevar a un dafio mayor o necrosis

pulpar. ug

Tales condiciones pueden ser exacerbadas por el uso de forros
demasiado delgados, manipulacion inadecuada del cemento, disolucién
temprana del mismo y una subsecuente filtracion bacteriana en los margenes
de las restauraciones; con base en estas consideraciones clinicas, es
posible que la acidez del iondmero de vidrio pueda ser un contribuyente

13




mayor a la sensibilidad de la pulpa, la cual puede ser minimizada con la
coiocacion apropiada de un recubrimiento de hidroxido de calcio cuando

exista una capa delgada de dentina.

En un estudio reciente sobre la reaccion pulpar en relacion con
agentes cementantes. se compard el comportamientd del cemento de
jondmere de vidrio (Aquacem) con lcs cementos de polycarboxilato de zinc
y fosfato de zinc. Los resultados mostraron que el agente cementante de
ionomerc de vidrio (Aquacem), causd mas dafioc en la pulpa dental con
relacion a los otros cementos. gy,

Pameijer y Stanley detectaron también formacién de abscesos bajo
Chembond anhidro, y conciuyeron que ifos agentes cementantes de ionomero
de vidric y fosfato de zinc a! ejercer una presién centinua de cementado

produciran una reéspuesta pulpar. 44

Por ofrc lado Smith y Ruse han sugerido que la acidez inicial del
cemento de iondmero de vidrio puede contribuir a dafios y respuesta puipar
(9), en la literatura encontramos reportes de sensibilidad postoperatoria vy
mencionan que esto ha ocurrido solo en casos donde los cementos de
ionémero de vidrio han side wusados como agentes cementantes,
particularmente para restauraciones en coronas y puentes, también se
sefiala que en muchos casos el espesor de la dentina remanente es minimo

lo cual favorece la respuesta pulpar. gz

Siempre que un material restaurativo sale al mercado existe la
preocupacion con relacion a ia toxicidad que fe puede causar a la pulpa
dental. Brannstrom y colaboraderes en un informe reciente han postulado
que la toxicidad de la pulpa causada por los materiales restaurativos puede
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ser considerada bajo dos aspectos, primero la verdadera toxicidad quimica y
segundo la contaminacion bacteriana del piso y paredes de ia cavidad. .y

Estos investigadores coinciden en recomendar que necesariamente se
deben proteger las cavidades reciéen preparadas, coiocandoles
adecuadamente forros cavitarios antes de emplear el cemento de ionémero
de vidrio, ya que se tiene el antecedente de la sensibilidad postoperatoria
después de la colocacién del ionédmero de vidrio como cemento. .

Cuando se introgujeron por primera vez los cementos de ionémero de
vidrio estaban compuestos por un sélo acido ( poliacrilico) debido a esto la
respuesta pulpar era mederada. Con la adicién de otros acides a la férmula,
la respuesta pulpar ha aumentado. Un estudio realizado en dientes vitales
{gue se iban a extraer por motivos ortodoncicos) utilizando cemento de
iondmero de vidrio adicionado con plata (Ketac-Silver) mostro alta toxicidad
hacia la pulpa a pesar de haberse colocade una base protectora (hidréxido
de calcio). Histologicamente hubo pérdida de capa odontoblastica asi como

formacidn de abscesos en la pulpa y un dafio pulpar irreversible. (14

Paterson y Watts concuerdan con lo anterior y agregan gue el
cemento de ionomero de vidrio en contacto con el tejido puipar provoca
necrosis. Por otra parte Hanks y cols realizaron estudios de citotoxicidad y
mostraron que el ionémero de vidrio Fuji provocd muerte celular marcada,
Por su parte Tobias y cols informaron gue el cemento de iondmero de vidrio
ASPA podria ser usado con seguridad ya que la respuesta puipar decrecia
en el transcurso de los 28 dias siguientes a su colocacién. |,

15




CAPITULO IV

INVESTIGACION

4.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Se ha reportado en la literatura sensibilidad postoperatoria y en ciertos
casos necrosis pulpar después de haber cementado restauraciones con
ionémero de vidrio. Esta respuesta pulpar se ha asociado al pH de la mezcla,
el cual es muy acido al inicio de [a misma y se eleva lentamente durante el
curso de la colocacién y la reaccion. Otro factor importante asociado al pH
acido es ta relacidén polivo/liquido empieada. Hay que recordar que la
consistencia para cementar requiere mayer cantidad de liquido y por lo tanto

la mezcla que se obtiene es mas Acida.

4.2 . JUSTIFICACION

Debido a la gran demanda que tienen los cementos de ionémeros de
vidio en la practica diana, es importante que los cirujanos dentistas
tengamos presente las repercusiones que pueden tener estos cementos
sobre la pulpa dental; en el momento en que €l cemento entra en contacto
con el diente tiene un pH muy acido, y este aumenta lentamente, lo cual
puede originar dafio en el tejido pulpar. Con los resuitados de esta
investigacion podremos conocer con mas certeza el tiempo que tarda el
cemento en neutralizarse y por lo tanto ser inocuo al tejido pufpar.




4.3 OBJETIVOS

4.3.1. OBJETIVO GENERAL.

Comparar ef pH de tres agentes cementantes y un forro cavitario de

iondmero de vidrio a diferentes tiempos.

4.3.2.0BJETIVOS ESPECIFICOS

¢ Determinar el pH de los ionomeros de vidric usados como agentes
cementantes (Medental, Degussa y Fuji)

« Determinar el pH de un cemento de ionémero de vidrio Degussa usado
como forro cavitario

Todos ellos medidos a diferentes tiempos: 5. 10, 20, 30, 60 min. 1440 y 2880

min. (24 y 48 horas) después de la mezcia




4.4, POBLACION DE ESTUDIO Y MUESTRA

La poblacidon de esta investigacién fueron los cementos de ionémero

de vidrio.

La muestra estuvo integrada por:

Cemento (marca) Uso Lote y lugar de
fabricacion
L' Lote 971004

Degussa Agente cementante México. D.F.

Lote 991106

Degussa Forro cavitario México, D.F.

Lote 0001071

Fuji Agente cementante Tokio, Japén

Lote 99060101

Medental Agente cementante México, D.F.




Fig.1. Cementos valorados en este estudio.




4.5. MATERIALES

Loseta de vidrio gruesa.

Espatula para cementos,

Recipientes de polipropileno con tapa.

Cronémetro.

Cristaleria adecuada para las determinaciones.

Pipetas volumétricas de 10 ml.

Vasos de precipitados.

Balanza analitica OHAUS.

Cabina con contrel de temperatura.

Estufa Hanau. Curing Unit Buffalo, NY, USA.
Potenciémetro Orion Research microprocessor Modelo 520A.
Electrodo combinado para medir pH Orion No. Cat. 91.01.

Solucién de llenado de KCL saturada con AgCL para el electrodo.

Solucién buffer pH = 4.01.
Solucién Buffer pH = 7.00.

Agitador magnético Termolyne Type 1000 Stirplate Modelo SPA 125 BB

Ainsted-Thermolyne.
Barras magnéticas

Papel suave y secante
Agua desionizada
Termoémetro (-20 a 110°C)
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4.6. METODOLOGIA

Las pruebas para medir el pH de los cementos valorados en este
estudio, se llevarcn a cabo de la siguiente manera:

4.6.1. PREPARACION DE LAS MUESTRAS

Todos los cementos se manipularon de acuerdo a las instrucciones
del fabricante. Empieando las medidas polvofliquido dadas por el fabricante,
se realizd la mezcla. Cabe sefialar que el cemento de ionémero de vidrio
Medental no incluye la cucharilla medidora por lo que se utilizd la balanza
analitica usando la proporcidn indicada por el fabricante.

Terminada la mezcia se colocéd en un recipiente de polipropileno con
20 ml de agua desionizada, para determinar el pH de los cementos dentales
alos Sy 10 minutos después de iniciada la mezcla.

Posteriormente se obtuvo otra mezcla bajo las mismas condiciones
para formar una masa de cemento que se llevd a un ambiente de 37+ 1° Cy

95 + 5 % de humedad relativa.

Dieciocho minutos después de iniciada la mezcla, la muestra de
cemento se coiocd en un recipiente de polipropilenc con 20 mi de agua
desionizada. Se procedid a realizar la lectura de pH a los 20 min., 60 min.
{1hora), 1440 min. (24 horas), y 2880 min. (48 horas). El potenciémetro se

21



Fig.2. Proporcion del cemento indicado por el fabricante para realizar la

mezcla.

Fig.3. Medicién de la proporcion de polvo indicada por el fabricante

utilizando la Balanza Analitica



Fig.4. Mezcia del cemento

Fig.5. Determinacion del pH de la muestra, con agitacion magnética




CALIBRACION DEL POTENCIOMETRO

El pH de cada muestra se mididé utilizando un potenciémetro y un
electrodo de vidrio. Verificando que la solucion de ilenado dei electrodo
estuviera siempre a un buen nivel, es decir aproximadamente a una pulgada
por debajo del orificic de respiracion del electrodo, se procedio a calibrar el
potencidmetro con la solucion buffer de pH = 7.00 y posteriormente con el
buffer pH = 4.01 el electrodo se enjuago con agua desionizada y se secod con
papel absorbente cada vez que se utilizé, pero nunca se frotd la esfera
sensible.

Cabe sefalar que la determinacion se debe realizar con agitacién

magnética. También se debe hacer una calibracion nueva cada vez que se
van a hacer determinacicnes.
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Fig.7. Calibracion det potencidmetro con ia sofucién buffer de pH=7.00




4.7 RESULTADOS

TABLA 1
pH DE IONOMERO DE VIDRIO TIPO | MEDENTAL

Muestra 5 10 20 30 60 1440 2880

i 3.28 3.72 5.02 4.93 4.83 4.82 4.79

2 3.5 3N 526 4.94 4.82 4.87 4.97

3 3.36 3.93 4.48 4.44 4.38 4.51 4.6

4 3.51 3.56 5.09 5.12 4.89 4.85 4.83

5 3.29 4 47 457 452 4.58 473
pH promedio | 3.402 3.668 4.91 4.8 4.688 4.722 4.784
S.D. 0.126 0.194 0.315 0.283 0.224 0.173 0.136

GRAFICA 1. IONOMERO DE VIDRIO TIPO | MEDENTAL
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TABLA 2
pH IONOMERO DE VIDRIO TIPO I. DEGUSSA

Muestra 5 10 20 30 60 1440 2880
1 3.81 385 | s78 | 560 | 565 6.57 6.56
2 3.9 3.92 5.56 5.5 5.45 8.53 8.53
3 3.95 4 565 | 554 | 5586 8.79 6.98
4 2.95 3.92 563 | 576 | 582 6.39 6.67
5 4,07 4.04 569 | 559 | 554 5.45 679
F promedio} 3.836 3.946 5.658 5.616 5.564 6.546 6.706
5. 0.094 | 0075 | oora | 0107 | o078 | 0153 | 0.184
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pH CEMENMTO DE IONOMERO DE VIDRIO TIPO ! FUJ!

TABLA 3

Muestra 5 10 20 30 80 1440 2880
1 3.56 .88 5.3 533 5.35 5.95 586
2 362 3.85 5.4 5.3 5.41 5.96 5.84
3.54 37 52 5.04 5.14 5.99 5.84
3.56 3.75 5.84 59 5.68 5.82 5.81
5 3.89 3.84 5.83 5.69 5.69 6.01 5.94
pHpromedio | 3634 | 3806 | 5514 | 5464 | 5454 | so0a8 | 5858
$D. 0146 { 0072 { 0301 0335 | 0234 | 0074 | o049
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TABLA 4
pH IONOMERO DE VIDRIO FORRO CAVITARIO DEGUSSA

Muesira 5 10 20 30 80 1440 2880
1 3.76 3.73 5.39 5.41 5.4 5.81 6.11
2 4.04 4.04 52 5.1 5.4 6.16 6.42
3 3.58 3.62 545 543 5.53 6.56 B5.57
4 36 3.96 5.39 531 54 6.35 5.53
5 3.75 3.81 5.38 586 5.46 6.42 6.6
pH
|_promedic 3.806 3.832 | 5.362 8.37 5.438 6.28 6.446
S.D. 0.173 0.17 0,095 0.183 0.058 0.29 0.2
1
GRAFICA 4. IONOMERO DE VIDRIO TIPO Il FORRO |
CAVITARIO DEGUSSA
I
7 e
1
6 /""_'_—‘ |
R . 1
5 / - : |
T 4 — 1
s |
3 .
1
2
1
0
-] 10 20 30 60 1440 2880
TIEMPOQ EN MINUTOS




TABLA 5
ph PROMEDIO DE LOS CUATRC CEMENTOS DE IONOMERO DE VIiDRIO

Cementos Smin 10min__ 20min 30min  60min_ 1440min_ 2880min

lonémero Medental 3.402 3.666 4.91 4.8 4688 { 4722 4.784

lonomero Degussa 3.938 3945 5658 5616 5564 | 5546 6.706

londmero Fuii 3.634 3.806 5.514 5.464 5454 | 5946 5.858

Forro Degussa 3.806 3.832 5.362 5.37 5.438 6.26 5.446

GRAFICA 5. CEMENTOS DE IONOMERO DE VIDRIO
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DETERMINACION DEL pH A LOS 5 MINUTOS.
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GRAFICA 6. Para analizar el comportamiento de acidez de todos los cementos
a los 5 min, se aplicd una ANOVA de una via la cual indica que existe una
diferencia estadisticamente significativa.

Con la prueba de Tukey se encontrd que ios grupcs que tuvieron diferencia
fueron Degussa, Forro Degussa, Fuji contra el cemento Medental y Degussa,
Forro Degussa contra el cemento Fuji (P< 0.05).
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DETERMINACION DEL pH A LOS 10 MINUTOS.
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GRAFICA 7. Para analizar el comportamiento de acidez de todos los cementos
a los 10 min, se aplicd una ANOVA de una via lo cual indica que existe ung
diferencia estadisticamente significativa.

Con la prueba de Tukey se encontrd que et cemento que tuve la diferencia fue
el cemento Degussa contra Medentai (P<0.05)
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DETERMINACION DE pH A LOS 20 MINUTOS.
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GRAFICA 8. Con una ANOVA de una via se analizé la acidez a los 20 min de
los cementos estudiados Yy se encontré una diferencia estadisticamente
significativa entre el cemenio Degussa y el Medental (P<0.05).
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DETERMINACION DEL pH A LOS 30 MINUTOS.
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GRAFICA 9. Para analizar el comportamiento de acidez de todos los cementos
a los 30 min, se aplicé una ANOVA de una via la cual indica que existe una
diferencia estadistica significativa.

Con la prueba de Tukey se encontrd que los grupos que hicieron ia diferencia
estadistica fueron Degussa, Fuji, Forro Degussa contra Medental (F<0.05).
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DETERMINACION DEL pH A LOS 60 MINUTOS.
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GRAFICA 10. Para analizar el comportamiento de acidez de todos los
cementos a los 60 min, se aplicé una ANOVA de una via la cual indica gue
existe una diferencia estadisticamente significativa.

Los grupos que hicieron ia diferencia fueron Degussa, Fuji, y Forro Degussa
contra el cemento Medental (P<0.05).
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DETERMINACION DEL pH A LOS 1440 minutos (24 hrs)
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GRAFICA 11. Se aplicé una ANOVA de una via para la determinacion a 1440
min. y resulto diferencia estadisticamente significativa.

Con Tukey se encontré que la diferencia la hicieron Degussa, Forro Degussa,
Fuji contra el cemento Medental, asi como Degussa contra Fuiji (P<0.05).
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DETERMINACION DEL pH A LOS 2880 MINUTOS (48 hrs.)
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GRAFICA 12. Para analizar el comportamiento de acidez de todos los
cementos a los 2880 min, se aplicd una ANOVA de una via y se observd una
diferencia estadisticamente significativa,

Con el andlisis de Tukey se encontrd que los grupos que hicieron diferencia
estadistica significativa fueron Degussa, Fuji, Forro Degussa, contra el cemento
Medental; Degussa contra el cemento Fuji y Forro Degussa contra el cemento
Fuji (P<0.05).
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4.8. CONCLUSIONES

En los cementos de iondmero de vidrio evaluados, se observd que el
de la marca Medental mostrd et pH mas bajo de todos los cementos durante
todo el estudio y en todos los tiempos evaluados. En la (ltima determinacidn
{48 horas después de la mezcla) perduro su acidez (pH=4.78)

En los cementos de las marcas Degussa y Fuji fue notable la
elevacion de pH, a los 20 minutos después de la mezcla.

El Forro cavitario Degussa tuvo una notable diferencia de pH con
respecto ai cemento Medental ya que el primero presentd valores de pH mas
altos en casi tode el estudio; mientras que con las otras marcas se mantuvo
en niveles similares.

El cemento de iondémere de vidrio Degussa para cementar fue el
material que presentd la menor acidez inicial (pH=3.93); entre las
determinaciones de pH de 20, 30 y 60 minutos mostrd ligeros incrementos,
posiblemente debido a que hubo mas solubilidad del Acido en el medio
acuoso, sin embargo hay que recalcar que esta vanacion fue de 0.26 al fina!
del estudio con respecto al Forro Degussa lo cual no es una diferencia
significativa. El cemento Degussa fue el que se acerco mas a la neutralidad
{pH=6.70) a las 48hrs.

Debido a estos resultados es importante tomar en cuenta las
indicaciones del fabricante de manipulacion para disminuir la acidez de estos
cementos; asi como seleccionar un materiat adecuado come recubrimiento
pulpar, antes de usar cemento de ionomero de vidrio.
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