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ANTECEDENTES CIENTIFICOS

Al tratarse de Froductsas nuevos, casil ne se  encantrars

refererncias biblicgrarticas espectficas referentes a trabalas
sealizadecs can resinas ern perrcos a pesar de acudir o dancos
de Informaclén stundial, par 15 que $& tuve gue pedir asescria a

lcs diferentes laboratorios fabricantes de las resinas, en donde
nas prepercionaren auy poca Informacion y agezas refericda a la
cltnica humana .

E1 Dr. Osqueda, catedratico de la UNAM, divide a las resiras
para restauraczién dental seglén el método para Inducl: 1la
Follnerizaci{on en [-1-1 ] gTupss: ayicpelimerizable ¥
fotopolimerizable.

A las resinas donde se z2:22la la base con un catalizadar se
les concce Indistintasente €930 ausceurables 2 autcpolicerizavlie, ¥
las resinas que se activan por zmedioc de wuna fuente de luxr se
conocen cezo fotocurabtles o fotspolimerizables.

RESINAS AUTCPLOLIMERIZABLES

Los laboraterios Degussa y 2M de Méxics, nos inforsan que la
resina se pressnta on varlse tamas  a fin de {gualar el ealar de2
ia pieza cental, aungue también se cuentak con el llazscda tonc
untversal que toma el color del diente por su {orwa de refractiar
e luz, resultands altzaente estéticc. N3 se pregentan cacblos
de cslsr nl manchas con 2! paso gel tlempe, se cbtiane un cejor
seilado margimal! y un =enor i1ndi{ce de caries recurrente, Las

restavracicnes presentan superficies tersas y drillantes, aZenmis
de poseer muy buena resistencfa 3l desgaste y fuerzas comgresivas,

e
por 1o gue azbiern es factiblie la restauracicn de cOspiZes (8).

Se dete santener en refrigezacidn grolengzr su vida
Gtil, evitanizs casblos dDruscos de ura al =ogento de
urtltzazla (1.

1 D, Souza, tassda en su experiencia en ia ciinica
cdentoldgica, zenciena gue €stas resinas, a r  de sa7y Ruy
veiltizsdas, tienen l!a dasventajla dp ecantar con  un tiezpo de
poiinerizacion euy corio per 1> gue Say gue trabajarias
rapidanente,
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RESINAS FOTCPOLIMERIZABLES

€1 taboratoris 3AM ingdica gue ecstas resinas scon las 2as  opodernas
en &} mercada, pero que necesitan un aparato especlal llamada
Tldzpara Jde curado de luz visible 7, que es wuna fuente de luz de
alia intensidad, con una longitud Jde onde de entre 200 a 300 na.
y groduce un har ge luz tenue en color azul; pasee un filtrao
Fue dewiene les rayos uliravioleta y la tuz visible Innecesaria,

No  dete utf{ltzarse con anestesicac flamadles o donde existan
g3ses expleosives en el amolente.

Turantz 21 fotocurada, la punta (gonductor da tibra Gptica) de
1a tampara dehe mantenerse a ©de 0 menos dos =allizeireos de la
resina (el tlexpe de curade vari{a seglin las especlificaciones del
fabricanted.

Presenta alta resistencia a las fuerzas cozprasivas.

Tiene una zini=z atsorcicn de agua y alta estabilidad dei
solor.

Seg@n 21 ladoratoriec Deutsply Caulk de Mexicz, m#mantisne una
apariencia mnatural bajc tcdas las condicicnes de iluminacisn.
Cuenta con un =wicrorrellienc ceramice que le groporcicona  wmayor
fuer=a, par le gque tiane gram resistencia al! escurriatents vy
resiste presiones de 15%5.52% Lu/Pulg?.

€1 Dr. Sours dize gue una de sus grandes ventajas es qua el
tie=po de travajls se puede prslongar 1o necesario, ya jue estias
resinas pallmerizan hastia enirar en Cccnlasto can la luz especial,
por 1o que se tiene tiempa de scldear el material hasta que ta
restauracidn sza satisfactoria.

Se cuenta con informes de varias universidades estadounidenses
Sue han sealizado estudlics son este tipo de resinas  en hudanes,
repgortando lac gigulenzes otservaciones:

En Ja Universidad de Aiabaza, el r. Warl F. Leinfelder,
an  Enaro de 1930, rexiize wvarios estudics con la resfna
fotopolizerizable cerdmica sobr de calfdad y estudiocs
ciinicos deonde iInciuyd la d2 aproximadazents §0
dientes, gFreparandc  la  cavid y Il Todas fac
restauraclieres  fuevor reztlizadas nirc de pricerss y segundcs
ssiares, y sencluye que la a fotopoligerizadle ceraaicsa
gxhiba excelente manmeic ¥y una  fer fguatacion 2Zat =cclor,

adends de caracterizarse por una extremada  tersura ¥y asesela auy
bien una estrusciura dental. Las mediciones preticsinares indicaran
Jue @5 altazent: resistente al uso (2).

En la Universidad de Creightcon, el Or. Wayne W. Barknefer,
Teporia Jue en un eostudic clinico efectuado en Noviesdre de 1988,
la resina fotopolicesizable ceramica obtuvo excelentes resultados
en restauraciones de dientes antericres y postericres en cuanto a
funcionalidad y estetica (2,223,
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En !a Unlversidad de Michigan, e! Dr. Jaseph E, Dennison,

mantiene un estydic de evaluaclieén desde hace cuatrs afos

observando 75 restauracicnes molares. Hasta el momenta 21 7%  de

estas restauraciones han ternids ur tuen comportamients en la
evaluacion clinica (23,

En la Universizad gse Western Ontaric, en 153§, ei Dr. R. E
Jordan, calitice la resina de acuerdo a 1O puntos en dende toma en
cuenta propledades ?f1sicas y esteticas, encontrando que el

matatial se acerca 3l compuestc restaurativo f{deal en un ranzo de!l
88% 2.



JUSTIFICACION

De wun tiemapo a la fecha, se ha venido sintiendo un cambtic suy
fmportante en la clinica de las pegueRas especies, ya zue se han
obtenids grandes avances en la investigaclon Fgara la solucicn de
problecas a los que anteriorzente no se les tomaba en cuenta, o no
se les daba la iazportancia necesaria.

Este caablo surge a partir de un punto de vista mas huzanitarie
hacia los animales por patte de sus dueros y los clinicos, guienes
ahora no sdlo promueven la salud, sino tazbién el bienestar de iosg
pacientes, y para elloc se valen de una completa actuallzacidn
en conocimlientos, avances, tecsnicas, e Incluso haclenco acoplo
de técnicas utiiizadas en medicina huzana y traspolandolas hacia
£U Area de trabajo. Con estd nuesiros liz=ltes se amplian, dindenas
una visidn =mds completa de los problezas y asi buscar socluciones
y tratamientos dirigicdos de una manera m=as finsa y acorde a los
avances tecnoidpicos de gue disponemos actualeente.

Una de las nuevas fronteras a la que nos referizocs es 1la
odontologia canina, en la que encontramos un siafin de solucicnes
a los probleras que se observan comunmente.

En este caso en particular, se plantean posibles soluciones
para la restauracidn de plexzas dentarias en perros, wusande para
ello las técnicas més novedosas de la clinica husana, comc es lIa
utiltzacion de resinas, ya que algunos estudios muestran que las
materiales de restauracicen utiiizades en el pasado, por o menos
en el caso de los seres husanos, camo las aealgamas, poseen una
senar resi{istenci{a y otras cono e! ore y algunas aleaciones son zuy
costosas, B la ve2 que su tiecpo de preparacién y técnlica de
xplicacidn son prolangados y cosplicades.

Con el wusc de las resinas se obtienen muchas ventajas en
comparacidén con los sateriales de restauraclidn tradiclonales, comc
son:

Se censidera que cualquier caterial cuenta con una vida
atil, que se traduce coms el tiempo de uso aceptable gque bBrinda,
se puede decir que las resinas son muy supericres a otros
sateriales ten humanos). Las amalgamas, por ejemplo, cuentan con
una vida ati{l de 5 a 7 aRAss, amjentras que en las resinas se saneja
un paximo de 12 a 15 afos sin sufrir cacblo alguno, soportando el
desgaste y grandes presiones a las gque son scmetidas, ademas de
poseer alta resfistenclia al escurriziento que es la deformsacion
sufrida por los metales a consecuencia de la friccidn constante en
su superficle.
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La restauracion par aedls Je rvesinas se puedes utilizar en
cascs cde fraciuras; tasblen tlene aplicacion en pieras afectadas
de caries, vm Ju2 uny de sus ventnfas e&s gue su  agresion al

refide dentariz es resultacs de una  reaccidn gFuizica y  puece
utiifzarse en superficies planas (2).

Es com@n chbservar pacientes zon dentaduras JaRadas cams sszuela
del Distemper cantne (moguiliz). £sta lesldn es conscida como
higzplasia del esmalte Ggue, aungue nc €35 uha enftermedad cozo  ial,
prede favarecer 3 la acuduilacidn de alleentz v ser un  factar
predispenente para otras afecclcnes dentales, adends ce causar
auy mal aspectalls,Ja). Can las resinas se gpuede correglsr esgte
preatena satisfactoriaaente,

lag resicax tandlén puedsan utilizarse para 1a restavracidn de
las vias ce acceso sl practicacse la zerapila endocddntlca =n
cuaiguler pieza denzal (243,

Las indicaciones £&s ccmurtes en vetarinarfa son:
1.~ Dientes fracturadss con exposicidn pulpar.

2.- Expasicicn puiFar por Jesiaste excesivo
3.« Hencoragia pulpar.
4.~ Muerte pulpar por traumatisacs.

Leog priceros sintozas son Joisr y resistencia a (a3 masticacion.

Las iesicnes pulpares no tratadas, ganeralzente szoan (s causa de
abscesos a nivel alvesiar, prozoviendc ia aparicicen de fistulas
{233,
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HIPOTES!S

Dade gue Gnicamente contaros con datos ocbtenidos de la
experiencla de la clinlca cdontologics humana, nuestra hipdtesis
eatd fundasentada sobre estas bases.

Por to gensral, las resinas fotcpoif{merizatles ceramicas han
tenldo melares resuitadss que laa autopoelimerizables acrilicas,
tanto en functonalidad coms en estética, pcr lc que esperazos que
nuestros resultadox sean siziiares,



MATERI AL Y METODOS
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DIAGRAMA DE TRABAJO

En e! siguiente cuad:ic se =z2uestra el ciagraza de tradajo a
reallizar:

OSTENCION DE LAS RESINAS lOETENCJON DE LOS PERROS
Y MATERIAL NECESARIOQ
PARA Sl APLICAC!ON

PREPARAZICN: [EXAMEN MEDICO GE
SPARASITACION INTERNA CON ALBE
EXTERNA CON PRQPOXUR; VACUNACION

ANTIRRABICS.
<-___J

~ 3

APLICACICN DE LAS REEINAS
" EN MUESTRAS AFAREADAS

REVISIONES PERICDICAS __J PERIQOLO DE OBSERVACION
(Semanales) < DE TRES MESES Y REIVISION
> FINal

IANAL!SIS DE RS Lerusl
HOJA DE CONCENTRACION M

bE DATOS
{ODONTOGRANAD

DISCUSION
CONCLUS IONES
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Comz materiat
pro-enientes de s aon
rerfoc.

T H

£ &! presente tratal
estandarizacza para gue
$odblacion canina sgin
sexc, adad, pes2, I

Lcs perros se desya
rwsings con albendarcsi
de ia FES-C, cigtzidai
aiimentacion fue a ba
paza favorecer las pres
2328nts #¥n Que el aniea

A1 reciblr & los ani
desparasitarics cevierna
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RESTAURACIONES

A cada perrc se le practicarven & restauracicnes Jistrituidas
al azar (7,21); 2 de resina fotcposlimerizable cecamiza y 2
de resina autcpaliserizable acrilica. aplicandelas en la cispide
de ta Gitima pleza gremclar y en iz suparficle coivsal de

ia primera pleza oaolar de cada lado Zel zaxilar superinr.
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METODO DE EVALUACION

La variable de respuesta guese sS@ %3m0 en  Cusnta para  este
trabajs fue la resistencia a las fuerzas coapresivas,

La evaluacion se Hhi{zo a siaple vista, observanda si ias
restauraciones gifrieron fractura, desgastes o caida compieta.

Al término del periado de shservacidn, la Inspeccidn final se
resllza con la asesoria de odontalogos capacitados.

¥Ya cbtenidos los resultadcs, se procedid a su apnalisis
estadistico por medtis de la técnica concocida <como ™I cuadrada®;
para averiguar ¢i{ se cusplieron las espectativas planteadas en

la hipotesis, o s! €sta es rechazada.

¥l esmpartamientzs de cada restauracitn an  cada perrec  se
ifeve por medio dce hojas de registro (odecntagraanal) donde se
indicaron tas plezaa densales tratacdas y el tipa da resina con
que fueron restauradas, asi comc los caeblos que sufrid.

L3 siguiente flgura auestra el cdantograsza utilizade.



 DENTADURA COMPLETA DE UN PERRO ADULTO
ODONTOGRAMA

PIEZAS MAh%OV BULARES

t: INTISVOS €z CANINOS \‘..zvi/\_\‘,_; u 3V= LIV AN z 2/

\'4
P PREMOUARES M= MOLARES f P 4 -
NOMERE RAZA COLOR EDAD, sexo  (uln]
i+ SEut § 20 SEM 3 SEM {42 SEM § & SEm ] oo 5Em. | 7o SERM L 8> sem o soM Jior S b e sEM fize sE) REY,
PEZA DENTAL RESINA olriciojriciniriciolricioiricinir]clolrlcioiriciolricivjrictpjricolrici Finac
T
{olric
B: DESGASTE  F: FRACTURA €= CADA FECHA: =
OBSERVACIONES £

BACM +AMIEF
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. Barros seccrosorts.

ABREBOCAS DISEFADO PARA ESTE TRASAD
SENJAMIN A CASTILLO MARTIN. '



RESULTADCS
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Los resultados obtenidos fueron scmetidos al anallsis
estadistica conccida como  técnica de "3t cuadrada®, wmostrando
sieitar, por -]

jue las resinags tisnen un compsrtamienta nuy
que la hipdtesis planteada se rechsza.
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RESULTADOS GENERALES
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GRAFICA 1

* LAS FRACTURAS PRESENTAN EL PORCENTAJE MAS ALTO DENTRO DE LOS CAMBIOS
CBSERVADOS MIENTRAS QUE EL DESGASTE Y LA CAIDA FUERGHN MINIMOS



OHSEAVACIONES REGISTRADAS POR PIEZADENTAL

[PIEZA DENTAL (DESGASTE FRACTURA | CAIDA TOTAL | SIN CAMERO |
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DESGRSTE fRALTRA Calh S2 CANBT

GRAFICA
* EL HAS RELEVANTE DE LOS CAMBIQS SE PRESENTO EN PIEZAS PREMOLARES EN
FORMA DE FRACTURAS
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ORSERVACIONES REGISTRADAS POR EL TIPODE RESINA

. TIFOD DE RESINA TDESGASTE [FRACTURAT CAIDA | TOTAL | SIN CAMBXO |

TAUTOPOUIMETIZASLE ACRILICA 1 L ! 18 ¢ 0 i 22 18 '

{FDTOROLIMERIZASLE CERAMIGA | ] t 17 i1 V23 i 17 3
TABLA D

© = 1o e oo oo

FRAITURL Pt 3iN SAMID

TREY AUTOPOLMER TR T LV PO OUMER.NEE

GRAFICA 3
* HAY UN EQUILIBRIO EN E1 COMPORTAMIENTO DE LAS DOS RESINAS UTILIZADAS
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PRESENTACION GENERAL DE DESGASTES

@

Wy

GRAFICA &
{er. MOLAR GON RESINA AUTOPOLIMERIZABLE ACRILICA
Ter. MOLAR GON RESINA FOTOPQLIMERIZABLE CERAMIGA
4to. PREMOLAR CON RESINA AUTOPOLIMERIZABLE ACRILICA
a1o, PREMOLAR CON RESINA FOTOPOLIMERIZABLE CERAMICA
RESTAURACIONES SIN DESGASTE

* EN RELACION AL TOTAL DE PIEZAS DENTALES RESTAURADAS. EL DESGASTE
PRESENTA NIVELES MUY BAJOS

29



PAESENTACION GENERAL DE FRACTURAS
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GRAFICA S
T&r. MOLAR CON RESINA AUTOPOLIMERIZABLE ACRILICA
ter. MOLAR GON RESINA FOTOPOLIMERIZABLE CERAMICA
Ao, PREMOLAR CON RESINA AUTOPOLIMERIZABLE ACRILICA
410. PREMOLAR CON RESINA FOTOPOLIMERIZABLE CERAMICA
RESTAURAGIONES SIN FRAGTURA

4

l

* EN N{VEL DE FRAGTURAS €5 ALTC Y 5E PRESENTA SOBRE TODO EN PIEZAS
PREMOLARES
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PRESENTACION GENERAL DE CAIDAS
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GRAFICA €

Ter. :OLAR CON RESINA AUTOPOLIMERIZABLE ACRILICA

Ter. MOLAR GON RESINA FOTOPOLIMERIZABLE CERAMICA
4to. PREMOULAR CON RESINA AUTOPOLIMERIZABLE ACRILICA
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Al principio de este trabajo, al plantear la hipdtesis, se
encontrd el problema de la falta de informacid6n bibliogratica
especializada en el tema., por !o que la hipotesis se planted de
acverdo a los resultados observadas en la clinica odontologica
huzana. Se esperaba gque la rvesina fotopolimerizable ceramica
tuviera un aejor cozportamiento en relacidn con ia resina
avtopolizerizable acrf)ica. Al realizar el experimento pudo
notarse que en los perros, estas resinas tlenen un comportamiento
zuy distinto al presentado en humanos. Los resultados revelaron
que las dcs resinas se comportan de manera muy similar en cuanto a
su resistencia, ya que al anailizar estadisticamnente las
diferenclias chservadas enire una y otra, no se demostrd alguna
razdn para Inclinarse por alguna de ellas.

De los tres pardmetros para cuantificar la resistencia de las
resinas (desgaste, fractura y caida) la cafda ocupo e! Gltizo
lugar en cuanto a frecuencia, sidlo se registro un caso de ella,
representands el 1.25% del tota] de restauracicnes. El desgaste
se presentt en 9 piezas restauradas, haciendo wun 11,25% del
total. El 43.75% de ias restauraciones resultd en fractura de la
resina, de las cuales el 87.!14% se presentd en plezas premglares,
esto estuvo influenciado por el sitio donde se coloco la resina,
ya gue al! restaurar una céspide, la resina cuenta ¢on ménor punto
de apoys ¥y adhesitn al tejide dental. Todes los casos de
fractura se presentaron en forza de cono truncado, Ilegande
slenpre hasta los bordes de los dngulos cato-superficiales de las
plezas; favorecido este por el tipo de dieta a gque fueron
socetidos los animales

Resino  fracturoda

Angulos
cabo superficigles

FRACTURA DE LA RESINA EN LA
CUSPIDE DEL 4°* PREMOLAR.
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Par tede lo anterior se concluye gue las resinas no deben
utllizarse para la "rencdelacitn™ de <cGspides, ya que presentan
una marcada frecuenczia a la fractura, en cambic dan =zuy buenocs
resultados al utilizarse para la "rectauracion” da plecas dentales
a nivel de ta superficie calusal.

Com2 ya se ha vista, el compartamients de jas resinas es muy
sizitar, perc para ia gieccion de alguna de ellas hay que tomar en
cuenla otres factere: ¥ en tal caso ia eleccion serta de acuerdo
a3 las neces!idades y recursos de cada =édico.

En est2 caso> en pariicular, el <faclor =&s ({rmportante a
censiderar delinttivamente, es el econoazico. En 81, ias dos
resinas tlenen un costo cuwy sisitar; 1o que marca la diferencla es
el wvalor 2e la lampara, indispensable Fara la resina
fotopaiimerizable ceramica que es elevade y fluctda en la
actualidad alrededer de un =il!dn de pesos. Por supuesto que esta
{nversion se podrfa azortizar al elevarse la Zecanda de esta
técnica por parte de los duefos de los paclentes.

Par otro lada tenenm>s que estéticacente, las dos resinas

cuentan can resultadss muy siaflares, ya zue tienden a semejar ol
color del diente y cas!{ no se nota.

La disponibilidad en el zmercado es 1a misma para tas dosg
resinas y se puecen adquirir en cualgquier depdsito dentail.

Una caracteristica izporiante de la resina fotaopolimerizable
cerdmica es gque contazos con el tiempn gque sea necesarls  para dar
anatomta a {a restauracion, =leniras que zon la rtesina
atvtopalircerfzable acrflics estazos timitados por el tlempo de
endurecimiento y, de ug trakajarse adecuadacente, la adhesion de
2 resina a la pieza dental podria ne cer la adecuada, c en el
mejor de lcs casas, QJue el acabade de la restauracidn no fuera
el esperada,



REFERENCIAS BIBLIUODGRAFICAS



36

1 Degussa Laboratorio: Folleto proporcicnads por el laborataoric
Degusea Meéxico, S.A, de C.V., Calzada Héxieco Xochiaileco
N5.5148, El Arenal, Tlaipan Mexice 14810, D.F.

2 Dentsply Caulk Labeoratarie Felietos e informacicn

apcrcisnadds gar el takeratorio Denteply Caulk de Méxice
AL de C. V., Calzada Vallejo He. Basg, Col Industrial
Vailejs, 02300, México D.F.

3 Dtaz, H.. del ., J., Odontdlago, Cozunicacieon personal.

4 Diccionario Breve de Hedicina ce Blakistang, 12 Ed. en espadal,
Edit. La Prensa Meclica Mexicana S. A., Mexico, 1883.

S Egpily P.: Resterarive Dentistsy: The Veterinary Clinjcs of
North Azerica, Scall Anizal Practice. Vol 18: £8%5-320. (13588).

6 Fuentes, H. V. 0.: Farzmacologia y Terapéutica Veterinarias, 13
Ed. en espaAsl, Edit. Interazmericana, Mexlics, 1986,

7 Garitay, B. J., Jefe del Depro. de Matematicas de la
Faculitad de Estudios Superlcres Cuautittan, Cozunicacidn
personai.

8 Goidberg, F.: Materf{ales y Técnicas de Obturacidn Endodontica,
Edit. Mundl €. A. [. C, y F., Buencs Afrec, Argentina, 1982,

8 Harb-Hadiri J. ard Hhalrallah V. : Feszauratlon des Dents
Cuspidess par les Resines Composites: Methode Directe- ou
Indisecte. Chir Dent Fr, 5€) 43-47 (10367,

10 Horst-Jecachie, €., Clinlca de las Enfermecades del Perro, Tomc
i1, 32 E4,, Edit. Acribia. Zaragoza, Espafa

1! Lasbert, ®. L.: Restauracizsnes con  4Ampalgama, Rehatilitacion
bucal, Edit, Interasericana, 71-72, Héxicc, 1578,

12 Lopez, P. 6., Odontdéliogo, Ccrnunicacidn persenal.

12 Herk Sharp & Dome; E£1 Manual Merck de Veterinaria, 22 edicidn
en espafol, Editadc por Merck & CO., Inc., Rahway, N.J., USA.,
16818,

12 Mieman, H. 5., Practicas de <Clinica Canina, 323 E=4., Eadit.
Continental, Mexlco, 1874,

1S Osgueda, !.; Apuntes de la <Catedra de Materiales Dentales,

18

20

7 PeRa, V.

Facultad de QOdontoleogia, Gpo. 1108, Cd. Universitaria, Méxlico
D.F., t9BS.

Payrd, D. J. L. ; El Ferro y su Mundo. Tratadsz de =zootecnia
canina, Edit. Lcera Chaves Hnes. Cia. Editerial 5. A., Mexfea,
1981,

: Tratamiento de Fracturas y Fratesis del Diente
Canino en el Perro, Tesis de Licenciatura, Fac. de Med. Vet. y
Zoot., Universidad Naciona! Autonoma De Méxice, Meéxica D. F.,

Sghwarze, E. : Kompendiwa der Veterinar-Anatozie, Tomo de
Ststema fsceral, Edit. Acribia, Zaragoza, Espafa, 1970,
Sguza, €, G., OZontcloge, Cozunicacidn personal

3M Latoraterio: Folieto e {nfermacién proporcionada  por el
faboratorio 3M Mexfce S.4. de C.V., Calzada San Juan de

Aragon 516, Col. Carrera Lardizabal, 07070, Meéxico D.F.



37

Vayne, W, D. : Bioestadistica. Base para Analisis de 1las
Clencias de ia Salud, 13 edicion 32 reimpresion, FEdit,
Ligusa, México, 1982,

Weiszfeld, A,: Restaurations Posterieures en Resing Composite
Photopolymerizable Mise. CAH Prothese, 13:317-128 (1885),
Willlam Ch A.: Endodontics: The Veterinary <Ciinics af North
Anerica, Saall Animal Practice. Vol 16: 875-893. (1986).
William Ch A.: Restorative Dentistry, Clinicals Applications:
The Veterinary Clinics of North America, Small Animal Practice.
Vel 16: 821-937, (198613,



NOTAS S0OBRE ODONTOLOGIA CTANINA



ESTA TESIS MO DFgE
SR BE Uk BIBLGIECK

39

ESTRUCTURA Y CLASIFICACION DE LA DENTADURA DEL PERRO.
Los dientes sen formaciones especiales que se encuentran
enclavadas en los alvealos del maxilar y la mandibula., Debido a
que presentan distintas f{eroas, constituyen una dentadura

hetercdontes, a diferencia del hcmodontes cemo es, por ejemplo, la
de la wmayorfa de 1ios peces, donde los dientes sen {guales
morfoldgicapente (18).

La dentadura de los wmamifercs domesticos. esta constituida

simétricamente, existiendo {jualdad entre el lado derecho e
izquierda. Los dientes forman la parte pasiva mas importante del
aparato digestivo (18).

En carnfvoros, las arcadas (mandibular y maxilar) estén
situadas una frente a !a otra y el movizmliento de la mandibula es
vertical por 10 que en estos animales nc se presenta una

masticacidn verdaders (18).
En el perro la presidn de ia mordida wvaria de 500 a 1,200
Lbs/pulg? dependiendo de la raza (18},

FORMULAS DENTARLIAS

En las farmulas dentarias, el namero de Jos distintos dientes
se indica en quebrados, cuycs numeradores corresponden a  loes
dlentes implantados en el wmaxiiar y los denominadores 2 los
dientes de ia mnmandibula. Prinmero se indican leos dientes
incisivos, después los dientes caninoes y finalmente los dlentes
motares divididos en dos grupos, premclares y molares.

En caso de que ia dentadura nuestre dientes incompletss o
supernumerarios se afadiran al grupo de los premolares (18).

Formulas dentarfas para dentaduras temporaies y pernanenites (18).

2 13 3 3 1 4 2
2l — ;€ —; P — z 1 — 3 € — 3 P — i M —
3 1 3 3 1 a4 3

TEMPORALES 28 PIEZAS PERMANENTES 42 PIEZAS
Estas fdrculas varian por el nuzero de razas existentes y las
formas ce las cabezas y talias que se ccnzcen en la  actuaiidad

encon%randonos sujetos que nunca alcanzan las 42 plersas como en el
caso de los bragquiccefdlices, o aquelics con deficiente cria, gue
al mes de edad no consigen las X8 piezas, reduciendo su numero.
(Dr, F. Vinjegra R.,, ccmunicacion personal).
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ANATOM1A DEL DIENTE.

Cuttcula,~- El escpalte dental gue estad recubriendo la superficle
del diente forma la nmembrana cuticular. Abarca ia corona  del
aiente.

Esmalte.- Es el tejido mas fuerte de! organismo, ordenadec en
forza de prismas fue en corte transversal tiene aspecto de panal,
vy en corte longlitudinal se entrecruzan en corcna o haz. Es de
cator hlanca.

Dentina. - Es el marfil, es bianca amarilienta de tejido tsec
nodiflcade, posee una cavidad central para alojamiento de la pulpa
dentatl. Formada de fibrillas colagenas y sales calcicas, Se
encuentrz (mpregnada de canalteulos ocupados por los edentoblastos
que seg ccupan del petatolisso, ya que los vasos sanguineas solo
avanzan hasta la copa de cdontoblastos.

Cexento.- Es parrén o acmarillento, con estructura o composicidn
simiiar 2 la dei tejldo dseo. Pesee nurercsas fibras colagenas
da Sharpey gque se unen can la sustancia osea de! maxilar o de la
mandibutla. Recukre toda la ratz.

Pulpa.- Es hlanda ¥y esta ccampuesta de tejido conjuntivo rico en
vasos y nervios, Los nervios, al contrario de los capllares
sanguiness, se {ntroducen en los canaliculos de la dentina, por le
que el diente es dolorose. Los odontoblastos siempre pueden
produc!ir nueva dentina primaria,

Membranz dental.- Estructura d¢sea que une la rafz del diente
con la pared alveolar. (18}



e~ Cuticula.
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CORTE LONGITUDINAL DE UN DIENTE.

{Adoptedo de Schwarse. E)
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Segun el tlempo de aparicion, los dientes e dividen en:
a) Temporales y b) Permanentes.

a).~ Son los primeros dientes que aparecen en el cachorrao y
caen a una edad determi{nada.

b) Son los gque sustituyen a los dientes temporales que han
caido. En mamiferas s@lo hay una segunda denticidn (18).

Segin la forma de los dientes o su posicidn en la mandfbula, se
dividen en:

A) Incisivos: Estdn en las partes incisivas de las mandibulas y
tienen raiz simple. El que esta situado en la linea medla es el
primero, €] que se encuentra a su lado es el segundo y el wmas
Iateral es el tercero.

B) Caninos: Son de desgarro y poseen rafz simple,

C) Molares: Se dividen en premglares y molares. Los
premolares son una transicidn entre incisives ¥ molares, tienen
corona compuesta y con varias ralces. Normalmente se nombran
desde la porecidn oral a la aboral del 1 al 4, E! primeroc no
cambia y es mds pequedo.

Los molares son de trituraciodn, ho se cambian y aparecen
anfcamente como dientes permanentes, se enumeran de la misma forma
que los premolares del! 1 al 3, son de corona compuesta y varias
rafces (18).

Las caras o superficles de los dientes se clasifican de acuerdo
a la relacidn que mantienen con otras estructuras de la cavidad
oral:

Qclusal.- Perteneciente a la superficie masticatoria de los
dientes posteriores.

Bucal.,- Adyacente a2 los carrilios.

Lingual,~ Préximo a & junto a la lengua.

Incisial,- Relativo al borde de corte o caspide de los dientes
anterfores.

Labfal.- Perteneciente al labic o junto al lablo.

Mesial.- Junto a la |lfnea central de la ‘arcada dentaria

(incisivoal,

Distal.- Alejado de!l plano sagital medio siguiendoc la curvatura
de la arcada dental.

Facial.- Un término general que incluye la superficlie labial y
bucal de Jlos dientes maxilares y mandi{bulares.

Rostral.=- Cara de los caninos, premolares y molares orientada
hacia la nar{z del animal.

Caudal.- Cara de los caninos, premolares y molares orientada
hacla la cola del animal (353,
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PADECINIENTOS DENTALES SUCEPTIBLES DE TRATARSE POR MEDIO DE
RESINAS MENCIONANDO LOS TRATAMIENTOS CONVENCIONALES,

Fracturas.- No son raras en 1los perros. Generalmente se
preducen por ias luchas o accidentes de automovil, o tanbien se
pueden provocar por masticar cesas duras (13).

Con {recuencia, 1a superf{icie lateral de una pieza dental se
hiende, permitiendo que e}l sarro se acumule, dando lugar a la
enfermedad periodontal (13).

Puede tratarse de una fractura transversal, predominantemente
en el cuello del diente, cen lo  que auchas veces queda al
descublerto la pulpa (1a).

La fractura longitudinal se produce predominantemente en el
cuarto premolar ¥y primer molar del! wmaxilar. En este casc suele
desprenderse sé6lo una seccion, sin que se abra ta pulpa. En los

molares pueden produclrse tamblién fisuras (14,

El trataniento se hace elininands esquirlas dentarias, puliendo
luege las puntas, vy si fuera necesarie, se pueden colocar
amalgamas (14&),

Hipopiasia del Esmalte.- Se trata de alteraciones estructurales
sim@tricas del esmalte (103,

Se puede presentar como pequeras areas de depresion o en forma
generalizada con )la completa desminerallizacidn del ciente (24). Se
observa en algunas dientes o en todos ellos (14},

Este trastorno puede deberse a infecclones ccn virus
epiteliotrdpicos como el Distemper Canino (moquillo) que es
particularmente incriminade como causante de la hipoplasia del
esmaite, en cachorros infectados durante la denticidn, acuAandose
el término de "Distemper Dental™ (243, 0 Dblen puede ser causada
por trastornos metabdlices muy graves (caguexia, osteodistrofla,
disproteinemial 2 alteraciones glandutares {paratiroides,
tiroides, hipéfisis o adrenales) (14,24),

Se supone que el wvirus de} Distemper actGa sobre los
corptisculos epitelimles (reguladores de ia mineraiizacion de los
tejidos duros de los dientes) y cdesemcadena esta afeceldn (10).

El tratamiento convencional consiste en ailsar las
irregularidades con una pledra de carburo (torna) y a continuacién
se pulen (10). Ademas de ser convenlente la limpieza regular a
nivel casero (24)

Caries.~ Es un proceso quimico bloldgico que destruye la
sustancia dura del diente (esmalte, dentina y cemenio), casi
sfenmpre de fuera hacia dentra (10) y suele comenzar en el centro
de Ja superficie de frotacién o bien entre la zona proximal entre
el primer molar y el Gltimo premolar cia).

La i{ncidencia de caries es menor a! 7% en perros y un poco mas
alto en gatos, por lo que no se tonsidera una enfermedad dental de
gran importancia (5).
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Los dientes mas afectados son los maxilares y precisanente los

molares. Es mucho mas raro encontrar caries en los dientas
mandibulares, generalmente los de desgarro (10:.

La terapeutlca es limpiar y obturar luego. En la anestesia es
necesario @l empleo del sulfato de atropina para evitar ta
saltivacidn durante ta {ntervencidn. Se procede a limplar los
vordes con una fresa, la cavidad se obtura mediante amalgama de
cobre que es la mas dura. La cavidad deberd prepararse f{resando

los bordes alge hacla adentro, para que la amalgama pueda
sujetarse y no se caiga (14},

Terapia Endoddntica.- Se refiere a un procedimiente wutilizado
para el tratapiento de dientes con lesicnes puipares. En
veterinaria 1a préctica mas conun de esta terapia, es la conpleta
remoclon pulpar,.

Debido a que se eliminan 105 odontoblastos gue controlan el
crecimiento dental, este procedimlento soélo se recomienda hasta
después de los 18 meses de edad (23).

Las indfcaclones mas comunes an veterinaria son:
1.- Dientes fracturados con exposicidn pulpar.
2, - Exposicion pulpar por desgaste excesivo.
3.~ Hemorragia pulpar.
4.- Muerte pulpar por traumatismo.

Las lesiones pulpares no tratadas, generslmente son 1a causa de
abscesos a nivel alveolar, promoviendo la aparicidn de fistulas
(231,

E} tratamientc convencional es obturar el canal de 13 raiz con
materiales gque protejan la estructura de! diente y posteriormente
restaurar con amalgamas (23).
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MATERIALES DE RESTAURACION

Terclaria
- Amalgana
cuaternaria
HETALES ~————
MATERIALES DE - Oro, Platins ¥y
RESTAURACION otras aleaciones
HAS —_—
UTILIZADOS
e
- Fotocurables ceranmicas
RESINAS
- Autocurables acrf{licas
HETALES:

Asalgama.- La amalgama @5 una aleacién o fusidn de mercurio con
uno © mas metales (B,14).
Los dos tipos cde amalgama mas uti{lizados por su dureza son:

- Plata 66%
Analgama terciaria —4 - Estafo 25%
- Cobre 1 - 6%

—— }— Mercurio
- Plata &5%

Amajgama cuaternaria — - Estafo 28%
- Cobre &%
~ Zine 2%

El! mercurio debe encontrarse en una proporcién no menor at  50%
lo cual eausa una elevada toxicldad para e! clinico y para el
paciente (8,15).

La amalgamn de plata es un material usado desde hace nuches
anos, puesta que se han obtenido resujtados altamante
satis?actorfas. Se considera gue e! 80X de las rastauraciones
bucales han enmpleado este tipo de material.

Las amalgamas se emplean dnicamente para restauraciones
posteriores y pequeRas, rtestauraciones de las caras palatinas o
linguales de dlentes anteriores y en @mudones para coronas

completas (15).
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Desde hace varios afos Healy y Pnillips informaron que nas del
S04 del fracaso de (as amaigamas se debian & caries recurrente
tpar una preparacidn lnadecuadar tii).

0ro y Platino.- Las teenicas para la restauracisn dental
utilizando estos mraterfales resuita ser muy conmplicada ya que
primecapente se obtiene un mnolde de ja pileza a restaurar, a
continuacidn se hace el vaciado y mientras tanto se coloca una
pratests provisional en el paciente y posterjormente wviene la
colocacion de fa protesis definitiva compuesta de ora o platino
segdan sea e caso (3,12,19),

En la practica veterfnaria, usando esta teenica, el paciente es
sometlido a anestesis general en tres ocasliones con los rlesges
que esta inpiica. Ademas, los perfodos de tiempes entre una
.sesfén y otra sen cortos, dando <omo resultada la acumulacion
pragreafva de! anestésico en el tejldo grasoe del paciente,
pud{endo causar texlcidad, ademas de que !a dosi{s para chtener un
estade de anestesla QuirGrgieca cada vez se va slevanda.

RESINAS:

Cacda ve:z e5 mds grande el nGmero de dentlistas que utillza las
resinas compuestas, en vez de amalgamas, para las restsuracianes.

Posaen c¢ualidades estétlicas superiores y baja conductibilidad
térmica, ventajas que no pueden sar refutadas (15).

Ytijtdad de las Resinas.- Hacta hace algunas afos las resinas
se utilizaban Gnicamente como materiales para bases de protesis
€153,

Acttualimente, de c¢lnco ados a la fecha (19}, también se empiean
como materlales para dientes artificiales, obturacidn directs,
puentes, recubrimientes, preparacion de térujas, aparatos
ortodtnticos, protectares bucales y selladores de surcos en el
esnalte (9).

Polimerizacion.- La palimerizacidn es Ja reaccidn en la que se
forma una malécula compleja de pese mocliecular relativamente alto,
mediante Ia unidn de unh nizersc de aoleculas mac siopies gue pueden
@ po, ser jgualesj La reaccion puede o no, Incluir la eliminacion
de¢  un  producto intermediario. Esta es 1a reaccidn de
endurecimiente de lag resinas (4).

Exlisten tres maneras de pravocar Ja poliner{zaclan de las
resinas:

Tenemos las resinas termocurabies que se activan por medlo de
temperatura elevada, por lo que se imposibilita su uso directo en
el paciente (13).

Con medios quiei{ceos es factible el procese a tesperatura
amblente, mezclando la resina con un catalizador. A estag se les
conoce {ndistintanente con los nombres de Tautocurable™ o
"autopolfmerizable™ (151,
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Estas resinas, 2 pesar de ser muy utilicadas, tienen la
desventaja de contar con un tiempo de trabajo muy certo, esto se
reftere al tiempo gue tenemos desde la mezcla de la base y el
catalizador hasta su polimerizacidn gque en la wmayoria de las
resinas es de dos minutos, por lo que se dehe trabajar
rapidamente (19).

Se deben mantener en refrigeracién para prolongar su vida atil,
evitando camblos bruscos de temperatura (1,20).

La resina viene en varios tonos a fin de igualar el calor de la
pieza dental aunque también se cuenta con el! llamado universal que
toma el tono del diente por su forma de refractar la luz,
resultando altamente estética. No cambia de colar nil se mancha
con el paso del tieapo. Se obtiene wun wmejor sellado marginal y
un  amenor $ndice de carjeg recurrente. Las restauraciones
presentan superticies tersas y brillantes (1,20).

Poseen muy buena reslistencia al desgaste y fuerzas compresivas
1,200,

Existe otro métode para {nducir la polimerizacion en otro tipo
de resinas, es por medio de un rayo de luz de alta intensidad. A
este grupo se le conoce como "fotocurable™ o "fotopo!imerjizable®™
2y,

Estas resinas son las mds nodernas en el mercado, pero se
neces{ta un aparato especial ltlamade ™ jampara de curado de lu2
viaible ", que es una fuente de luz de alta intensidad, con una
longitud de onda de entre 400 a S00 nm. y produce un haz de
luz tenue en color azul; posee un filtroc Que detiene los rayos
ultravioleta y la luz visible Innecesaria (1,2).

No debe uti{lizarse con anestésicos flamables o donde existan
gases explosivos en el ambliente (1,27,

Durante el fotocurado, la punta (conductor de fibra optica) de
la lampara debe mantenerse a mas o menos dos oiiimetros de la
resina. EI tilempo de curado varia segin las especificacicnes del

fabricante (1,2).

Presenta alta resistencia a las fuerzas compresi{vas (2},

Tiene una minima absorclén de agua y alta establliidad del
color {2).

Mantiene wuna apariencia natural bajo todas las condiciones de
{luminacidn (2).

Tiene gran resistencla al escurrimiento (2).

Una de sus grandes ventajas es que el tlempo de trabajo se
puede alargar lo necesario, ya que estas resinas polimerizan hasta
entrar en contacto con la luz especial, por lo gque tenemos tiempo
de moldear la resina hasta que !a restauracion sea satisfactoria
[$3-218

Cuenta con un microrelleno ceramico que le proporciona wayor
fuerza (2.

Reslste presiones de 55.529 Lb/Pulg? (2,20).

Con este tipo de resina se pueden realizar obturaciones
anterfores y posteriores (2,22).
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