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INTRODUCC!01,1 

La caries dental ep losetas y fisuras es una antigua alee:un 

nuinana y cznstite un prodleina de saiúcl pú'alica a 

mundial,s una nc as principales causas de ia ,)áit1iila de 

dientes y del desarioiio de procesos infecciosos en ei noinbre 

:r3 	 Z..A.4!.;00 	'•;'a ;ti :te,U;Irar-,e .ie este 

vid en la ,le.Pesidad, en primera instancia de conocer 

ia etiología da esta proceso canoso para postoriwnenta 

contrarrestarla, enfocando sus conocimientos en ia qiisqueua 

de un material que previniera el proceso de caries en fcsatas y 

Isuras. que fuera diocompatible con el medio bucal y que 

reuniera ias caracteristicas físicas óptimas. 

senador actual es un polímero que es aplicado a las csetas 

y fisuras y en los defectos estructurales de los dientes para 

la caries dental. 

E senador acata corno una barrea fisica Previniendo ia 

Jeaciónnc condiciones ácidas a oartii de ias Pact.u.riasy ik"..S 

,:aciznidratos de la slieta. 

El emto de os selladores de fosaras y risuras en ia prevención 

de canes ociusai. y radica en su capacidad de adrienrse 

iirrnemente a la superficie del esinaite y aislarlas del :esto del 

•riedio ainciente crai el mayor tierno° óosipie 



Por .3 anteriormente descrito el nacer un balanze sobre la 

evolución a =vez de IOS esti.,dios de iog S.P.F. en cuanto a su 

permanencia en poca f de esto depende su éxito) nos data 

..ina 'visión más ainClia de !a alectividau cl:nioa de ICS MiGinos. 

11 ANTECEDENTES 

En :324 G.V. álack creó el concepto de eYtension por 

crevencion de ias caries oclisales. siguie ndo la anatomía de 

fogatas y figuras. Ei Dr. Elack hizo mención de áreas de alta 

susceptibilidad ala caries. por la dificultad en la auto limpieza ! 

y son ias siguientes'  

-Áreas de rosetas y fisuras 

-Ateas interproximales 

-Atea gingival (4 y 12) 

cl sellado oclusal se práctica desde 1965. Hyatt en 1924 

recomendaba realizar restauraciones pequeñas de amalgama 

en fosará y fisuras. en clientes recién erupcionaclos para 

prevenir la aparición de caries; a ésta procedimiento se :é 

llamó -;(1kJnUtOinia )rotIláctica. 

1395. Wilson utilizó como método preventivo la 

de cemento de zinc como sellador. Hyatt en :923 aconsejaba 

reaiizar un desgaste selectivo ue rosetas y Pulas 

predispuestas a caries. para poSterormante SeilatloS con 

fosfato de zinc 



En 1928, ,E1Jdéc':;ar indicó due era conveniente redondear las 

`fisuras mediante una fresa redonda, para `acuitar su aseo. a 

este procedimiento lo denomino enarneloolastia. Los 

procedimientos de Hyatt y Je. 3Gdecxer no se embrearon. 

debido a que los odontelocios se negaron a someter a 

procedimientos operatorios tan radicales a dientes sin lesiones 

aparentes. Métodos similares a Bodecker fueron 

recomendados por Craig. 1.78rien y Pc,,vers en 1983. (4 y 12) 

A partir de 1950 se comenzaron a utilizar diversos materiales 

sellantes corno: 

-Cemento de Fosfato de Cobre 

-Cloruro de Zinc 

-Ferrocianuro Potasio° 

-Nitrato de Plata Amoniacal (Howe) 

-Nitrato de Plata en conjunción con Cloruro de Calcio 

saturado (I L:mger) 

•Cloruro de Zinc y Ferrocianuro de Potasio MrIrrula 

ira Gotlieb) 

El empleo de soiLciones rncregnantes se basaCa 

Principalmente en la teoría de que la principal vía para ia 

aoanción de la caries, era la acción proteoiitica de ;os 

organismos en las estru:turas orgánicas ael esmalte. La 

evidencia posterior no apoyó este concento de su efecto 

cariostatico. 



Suoconore fue el primero en empiear un cianoacrilato 

después un poliuretano. 

CIANOACRILATO 

Fue el primer material can potelilidi adhesivo que se 

clínicamente como sellador (1965). Es el madi 2 - clanoavilaro 

(adhesivo Eastman 910) en combinación con un obturador en 

polvo, En un inicio este material parecía prometedor, pero 

estudios clínicos más tarde dieron resultados negativos. Este 

material no fue comercializado por su inestabilidad. 

POLIURETANO 

Es un rnonofluorofosfato disoclico al 10 % (Epoxylite No. 

9070). Se vendió originalmente como sellador (1970 - 1912) y 

posteriormente como aplicación tópica de fluoruro. Su desuso 

se debió principalmente a su mala retención, alta solubilidad y 

poca efectividad. 

Elmex Protector es una resina de poliuretano con contenido de 

fluoruro de arnina que se encuentra disponible en a:•I'Zpa. Sin 

embargo inuck encontró que no existía reducción da la 

canes después de dos años. y su iminima retarle:15i al caoo 

Je seis meses. 2) 

A 	,:e : 	 sie 	, 

;:ssai y ZIC:Ivel en resmas compuestas 

(EL; •• GMA, se vislumbra la posibilidad de emplear polímeros 

como agentes preventivos, denominados Selladores de 

a 



Fcsértas y Fisuras. El trabao piloto fué presentado por el 

doctor Royohouse en 1 868.  

A partir de este momento se ciiLiicun diversos trabajos en 

donde se analiza olíniczill!2nte !a efectividad de 113 selladores 

de rosetas y fisuras. 

Los diferentes materiales preconizados para el uso como 

selladores se ennumeran a continuación: 

-Diacrilatos de BiS-GIv1A sin carga y algunas fórmulas actuales 

con carga. 

-Policarboxilatos de Zinc 

-ionomeros de vidrio 

-C'ianoacrilatcs 

-Poliuretanos 

Debido a los excelentes resultados clínicos obtenidos, la 

investigación se ha dirigido en los selladores con base en Bis-

GMA y diacrilatos uretano sin carga. (4) 

En 1983, los tnstitutos Nacionales de Spfud de los E.U,A 

confirmaron que los selladores son un medio seguro y 

altamente efectivo para prevenir la caries de rosetas y fisuras. 

BIS-GMA 

En un intento por mejorar las propiedades físicas de las 

resinas para obturación existentes. Eowen desarrollo un nuevo 

monómero de dimetacrilato de enlaces cruzados y fraguado 

térmico. El monomera se forma como procucto de la 

reducción de bis- (4hidroxifenol) -dimetilinetano.! un 



dillidro4ifenzi y dicidii nietacrilato. un monómero acrilico epoxi. 

Ese producto 1:3-3NIA, es actualmente el componente 

resincsó empleado en la mayoría de los compuestos de los 

materiales a case ce resina. 

El EIS-GMA na sido diluido con meliimetacrilato a fin de 

mejorar las caractaristicas de fluidez y adaptarlo para uso 

como sellador. La mezcla de monómeros se contrae menos 

debio a la polirnerización y presenta menor coet)ciente de 

expansión térmica que el inaMinetachiato puro. ce donde 

ofrece mayor procadilidad de formar y mantener enlaces con 

el esmalte. 

En el primer informe de estudio clínico de que se tiene noticia 

con el uso del sellador a base de BIS-GAMA , se observó 29% 

menos de nuevas superficies canosas en los dientes sellados 

que en los dientes no sellados. En estudios posteriores se 

registró reducción de la caries que alcanzó del 55% al 100%. 

(12) 



111 SELLADORES DE FOSETAS Y FISURAS 

3.1 DEFiN1C1ON 

Es un polímero de alta resiste.ricia que se une ala superficie 

del esmalte por adhesión y por retención mecánica. 

3. 2 NORMA 

En 19713, la Asociación Dental Americana aprobó oficialmente 

el uso de Seliadores de Rosetas y Fisuras corno medida 

preventiva. 

iSC 40-49 1933 r c ) Resinas basadas en materiales de 

relleno. 

Esta norma internacional es especifica para materiales 

restauradores a base de resina. 

Clasificación: 

Tipo 1 : Materiales curados químicamente. Estos materiales 

son endurecidos al mezclar un iniciador y activador. 

Tipo 2 	Materiales activados por energía externa. Su 

endurecimiento se lleva a cabo por la aplicación de energía 

(luz 

4 2.2. 7iainoo minimo de Trabao. materiales tipo 1. No 

deberá £.:r• :nenc:( ,de áO s. 

4.2.3, tiempo de endLrecimiento.inateriaies tipo 1.  No deberá 

ser mas de 5 inin 



4.2.4. Sensi¿ilidad a ;a luz ambiente. materiales tipo 2: No 

deberán ser menor de 2 mm v aspués de ser expuestos a 

pruebas de luz de 60 s. 

4.2.5. profundidad de curado de materiales tipo 2: No deberá 

ser menor de 2mm. y en cualquier circunstancia no mas de 0.5 

mm. debajo de los valores establecidos por el fabricante. 

4,2.6. Fuerza flexural: Si 4 o 5 de los resultados están arriba 

de 50 Moa. 

4.2.7. Absorción de agua y solubilidad materiales tipo 1 y 2. 

Los materiales no ceben ser mayores que 50grian3 y la 

solubilidad no será mayor de 5Mg/rnm3, 

4.5. Radiopacidad: Esta determinada en acuerdo con 7:11 y 

no será mayor que el mismo grosor que el aluminio. 

3.3 COMPOS1C1ON 

Está compuesto por una mezcla de mettlmetacrilato y Blsfenol 

A - glicidil metacrilato, formando un monomero liquido el cual 

bajo la acción de un catalizador inicia una serie de uniones 

quimicas para formar un polimero solido de gran dureza. 

En su composición oi.eile tener .:¿Ii•UZI.i,35 de lelieno 

c,ciorantes ejm. tintura de annattc vegetal (Ler;e.iton) doxir.o de. 

tltanio f,Concise VVhite. Seaiant). 

3.4 ACCION 

Es actuar como barrera física para evitar tanto la penetración 

al esmalte de bacterias y sus subproductos, como la 



acumuiación de los numentes (detritus orgániccst due 

la producción de ácido, esencial en la iniciación del proceso de 

la caries dental. (17) 

3.5 CLASiFICACION 

Por su polimenzación. los selladores se clasifican en: 

A) Selladores de la Primera Generación: Selladores que 

fueron activados con luz ultravioleta. Actualmente están fuera 

del mercado. 

E) Selladores de la Segunda Generación: 

AUTCPC^LiMERIZABLES 

Por el método químico convencional. Catalizador de peróAndo 

de benzollo, 

E3.1 Presentación Comercial. Los materiales acelerados por 

aminas se presentan como sistemas de dos componentes 

líquidos, monómero y catalizador, los cuales deben mezclarse 

perfectamente para Iniciar la polimerización. 

C) Selladores de la Tercera Generación: 

FCTOPOLIMERIZASLES 

Por métodos físicos.con ;ampara de luz visible. 

C.1. Presentación Comercial. El monómero y catalizador se 

presentan preirezclados en un solo líquido. El tiempo da 

aplicación es iliás versátil ya que al catalizador reacciona 

únicamente cuando se expone a un haz de luz. 

' Una reciente innovación, es la capacidad qua tienen ciertos 

selladores de liberar fluoruro: Resina copclimera de 



mefacriloil-tIor-metlmetacrilato (MF-MMA) que incorpora flúor 

de liberación lenta. (7) 

3.5 CARACTERISTICAS 

Las características ideales de un sedante de fosetas y fisuras 

deben ser: 

- Que sea biocompatibie ( inofensivo a los tejidos bucales) 

- Capacidad humectante o de moiarniento (baja tensión 

superficial) 

- Características de unión mecánica y adhesiva al tejido 

dentario 

- Estabilidad dimensional 

- Resistente a la abrasión y a la compresión 

- Que sea visible (color) 

- Permanencia prolongada dentro de la fisura 

- Fácil manipulación 

- Baja 5,-..idbilidad en los fluidos orales 

- Rápida polimerización 

- Fluidez que permita la penetración por capilaridad en :as 

Fisuras estrecnas (I2 y 4) 

3.7 INDICACIONES 

- individuos con indica da caries elevado 

- En desmineralización subsuperficial y de nlooplasia del 

esmalte. para prevenir lesiones mayores 

- Primeros molares permanentes. recien erupcionados 



• ?Aclares temporales 

premolares y molares iibres de canes que presenten fose.tas 

y fisuras profundas e irregulares 

- Zonas palatinas de molares y dientes anteriores en donde se 

encuentren presentes fasetas y fisuras 

- Zonas de defectos estructurales en esmalte 

- En combinación con ja restauración preventiva 

3.3 CONTRAINDICACIONES 

- Cuando las superficies proximaies están cariadas 

Tratamiento. con flúor antes de la aplicación Jei sellador (ei 

flúor interfiere con la técnica de grabado) 

- En presencia de restauraciones (amalgama. incrustaciones) 

3.9 VENTAJAS. 

-Civersidad de colores 

-Facilidad de sustitución total o parcial del sellarte 

-interfiere con el progreso de canes 

-Ganancia de tiempo. ya que es una terapia dirigida a varios 

dientes y en la que puede íealizarse por cuaxantes, 

-,zi'wo a farro plazo. tanto da tepuo como de costo. por no 

ilecasi:áí ;•estauraciones pcsteriores, 

:3.10 Z.:,'ESVENTAJA3 

ropa accesible (costo). 

-Tiempo corto ce permanencia en fosetas y fisaas 

en aiouncs casos, 

-Su :unción está condlcionaca por su intagndad. (4. 3. 2. 13.) 

12 



3.11 TECNiCA DE APL1CACICN 

Es imprescindible que se sigan las instrucciones del fabricante 

para lograr ics mejores rest.itados, L.,;s principios para :a 

aplicac;on de los selladores son los mismos. ya sea :tu se 

trate de autopolirnerizables o totopolimerizables, y estos 

dependen del astricto mantenimiento del campo seco. 

Los pasos para la aplicación de los selladores son. 

A) Seiección del dienta 

E) Aisiado 

C) Profiluis 

0) Lavado y secado 

a) Grabado del e:sir,ilila 

-avadc y secado 

G'i 

.zcst - apiicación 

1) Revisión de la oclusk 

J) Evaluación del seguimiento 

A) SELECC1011 DEL DlEN7E 

Las s‘inerfices ,-ick,sales de los cirimelcs y segLar.d1::,2, ,I1Gi¿if¿S 

primariusi primeros y serjk,ncIps orei"no.ii(es y 	;;Cii;b:IrGs 

segundps y terceres molares permanentes son JanilidatJs 

potenciales para ser sellados. Genqr.;imente los saladuras 

están indicadas para ser usados en niñas pero ios adultas 

también útAden ceoiCirlos si son considerados prcaensos 

desarroilar caries en füsztas V li suras .  



Se nacen dos consideraciones importantes cuando so 

seleccionan dientes para ser seilados: 

a) La rncrfclogia de los losetas y limas debe ser profunda. 

b) Los dientes tienen que estar ;o suficientemente 

erupcionados para que pueda mantenerse un campo 

totalmente seco. 

8) AISLADO 

El paciente debe ser colocado en una posición que permita la 

visibilidad y accesibiiidad al sitio. debido a que la humedad es 

un factor que altera la correcta adhesión entre esmalte y 

selador, y por io tanto el óxito del tratamiento, se recomienda 

el uso forzoso del dique de hule. 

C) PROFILAXIS 

Su objetivo es eliminar la placa dentobacteriana y detritus 

organices para permitir un contacto máximo entre esmalte y 

material seilante. Las superficies oclusales deben ser 

limpiadas con un cepillo o copa de profilaxis, a baja velocidad 

Coi"; una soiución acuosa de piedra carnet se recomienda 

más que peróxido de hidrógeno a castas comerciales pala 

',.1•u;'ilams. ya dLie cantonen colorantes o saoarizantes, giicerina 

o iluocuro. mismos que podrían interferir con el procedimiento 

,:te adhesión. 



D) LAVADO Y SECADO 

Esta se realiza con el sistema agua-aire de la ieringa triple. 

Con un explorador se eliminé cuaiquier resto de pasta que 

pudiera haber quedado atrapado en las irreguiaridades del 

esmalte. 

Nota: Se puede lavar con jeringa nipociermica a presión, introduciendo el 

bisel entre los surcos y fisuras naciendo la dable (unción de lavado y 

eiiminación ae oosibies residuos de pasta orofiiacticala jeringa de aire 

debe estar Jibre ide aceite o ournedad. lo que también interfiere con el 

sellado. 

E) GRABADO DEL ESMALTE 

La superficie limpia y seca se graba con ácido fosfórico 

durante 60 segundos. Una pequeña torunda de algodón, una 

miniesponja o un cepillo pueden ser utilizados para aplicar el 

ácido. 

F) LAVADO Y SECADO 

El ácido fosfórico y los productos de reacción de la acción 

química dei ácido con la superficie del esmalte deben ser 

removidos con agua a presiOn o spray de oice-agua. El ;evado 

depe ser extenso y ser reaiizacto di.rarlte 13 o 15 segLndos 

cundo se utiliza Jna solución de ac.iclo.Cuando es gel el 

lavado se realiza por 30 segundos por lo menos. No se debe 

permitir al paciente que se enjuague. debe impedirse que la 

superficie se contamine con salva. Despues de eliminar el 

ácido con agua. la superficie cene se: secano aire iimalo y se 



debe observar que la superficie terna dna apariencia mate. En 

este punto :critico dei prOCil:'4 debe asegurarse que la 

superficie no se contamine con saliva. Cuando esta se 

presente a superficie debe ser iavada. secada y regrabada 

por 10 segundos. 

G) MANIPULACION 

La aplicación variará de acuerdo con el tipo de sellador que se 

utilice, el operador debe seguir las instrucciones del fairicanta. 

1) MATERIALES AUTC1201.ilsr1Z.-7.RIZAELES 

Ei líquido catalizador y la pase se mezclan en razón dei:1. 

Una mezcla da 2 gotas de cada uno puede ser utilizada para 

un molar y un premolar. Si más de dos dientes están siendo 

tratados en un cuadrante deben hacerse mezclas separadas, 

ya que el tiempo de trabajo del sellador es muy corto. Es 

importante apegarse a los tiempos'descritos por el fabricante, 

Cuando el sellador polimenza e incrementa su viscosidad. 'ya 

no rluirá fácilmente en los microporos del esmalte, lo que 

resultará una fuarza de adhesión más debil. El sellador se 

distribuirá ciar i•ri(110 ce un cepillo desechadle o un aniicador. 

ya mezciado se desplazará sobre la superficie grabada y 

seca, El seilador se debe eztencer oc cúspide a cúspide pero 

no debe cueni ics bordes marginales. Es mejor aplicar mucho 

sellador que poco, Si más de un dente en un cuadrante deben 

,:b; &r.1 
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L4L.,': mantener el ,:ampo es más oiflo.1 en 

los dientes ocstericires. 

2) MATERlAil,2$4201-Z1PCL,MEPaZAELES 

Las selladores fotoi:urables no requieren ser mezclados. El 

tiempo de traoajo se adapta ala situación, ya que el operador 

controla el inicio de la polimerizacion. El sellador debe ponerse 

utilizando ei aPliCadOf que se incluye.Cespués que el sellador 

lia sido colocado es polimenzado don la fuente de luz 

apropiada. 

Es importante que el i-naterial de sellado no se exponga al aire 

durante su almacenamiento o utilización: esto puede causar su 

evaporación, que nada el material menos fluido y reduciría su 

penetración. Hay que utilizar material fresco. 

Determinar la eficacia de la fuente de luz polimerizando una 

gota de sellador sobre una loseta de control con una 

exposición de 20 segundos ( Craig, 1983 ). 

H) INSPECCION POST-APLICACION 

El diente debe mantenerse aislado hasta nue se revise el 

sellador, se inspeciona visualmente y con un e.xpicrador 

después de ia oolimarización. 

31 las fosetas y tiSlifali no fueron oubiertas compieZamente o si 

existe una aurbula de aíre en la superficie, se pueda animal 

más sellador después de asegurarse de que el diente no 

5 de contaminado. ya que de otra manera éste tendrá aue ser 



orabado durante 13 segundos. ;avec:o y secado antes de 

añadirle sellador nuevamente. 

DCSpués de la aplicación. una pequeña capa de sellador 

permanecerá sin polimerizar debido al contacto con el aire. 

Esta zapa deja un sabor desagradable y debe ser removida 

con una torunda de algodón húmeda, hasta entonces se le 

permite al paciente enjuagarse. 

1) REVISION CE LA OCLUSION. 

Si se utiliza un seilador sin relleno debe informarse al paciente 

que si siente que el diente esta alto esto será elitr,inado 

después de vanos días de uso. Si se usa un sellador con 

partículas de relleno la oclusión debe ser checada con papel 

de articular y las interferencias eliminarlas con una fresa de 

terminado. 

J) EVALUACION DEL SEGUIMIENTO 

Los selladores dentales se deben seguir clínica y 

radiológicamente. Se ha de completar una exploración atenta 

para evaivar el desgaste. las burbujas de aire y la pérdida 

oarcial o total cada S meses. Los selladores tintados pueden 

ser más fáciles de examinar due los transpare.ntes. A 

intervalos anuales se puede tornar una radiografía de aleta de 

mordida para determinar el estado del diente bajo el sellador. 

La taso de fracasos de los seilacores oscila entre el 5 y el 13% 

al primer año ;Mertz•Fairhurst, 1334). Durante un estudio de 



313 ,n eses 	 ios dier;tes en tratamiento l'equino al 

menos on Juey() trataini:s•nta 'Z'-traffon. 1925). 

Cuando un seilaucr se identifica como d,,,.:'ectLoso r es 

necesaria su sustitución. el diente debe ser tratado siguiendo 

todos los pasos descritos anteriormente. Se debe irregularizar 

el sellador con un explorador o con una fresa pequeña. esto 

prepara la superficie para el proceso de (trabado ácido. Luego 

se continúa con las etapas de aplicación habituales secún las 

recomenuaciones dei 

IV PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 

La acción preventiva que el sellador ejerce es determinada por 

la capacidad de este, para permanecer adherido al diente (por 

su presencia física). 

El grado de éxito del agente preventivo se evalua por la 

inhibición de la caries alcanzada. 

Mientras uue el sellador permanezca intacto, favorecerá para 

que no se desarrolle la lesión canosa debajo de él. 

ci éxito y la longevidad de un sellador en un diente deaendera 

de su achesión y retención mecaniza. 

mayor número de fracasos ocuie durante el 	año 

como consecuencia de la apiicaciPn inapropiada 1lei sellado.-

o por las características arooias del material. 



V JUSTIFICACION DEL ESTUDIO 

El tratamiento con selladores de fosetas y asuras es de ics 

tratamientos más conservadores practicados noy en dia y 

estan considerados como una medida prevenbva en las 

estrategias de reducción de incidencia de caries en las zonas 

más susceptibles de la morfología oclusal. 

c.i empleo de ios selladores esta justificado por la alta 

Prevalencia de caries de fosetas y asuras. a pesar del uso de 

;:ii:`,i1:;) 1 tiiSie.iTliro (ltit) 	 as 

A nivel preescolar el SO % de la población infantil mexicana 

presenta algún grado de caries, y en un grado mayor al 95 11) 

se presenta en fosetas y asuras. 

Por lo anteriormente descrito se concluye que la aplicación de 

selladores de fosetas y fisuras parece ser el método más 

conservador y efectivo en prevenir caries en las caras 

oclusales de los dientes. 

2G 



VI OBJETIVOS 

Mi ooletivo es hacer un estudio comparativo a travez de 

gráficas da diversos estudios efectuados, en donde se pueda 

apreciar el tiempo de permanencia en boca. de diversas 

marcas de Selladores de Fosetas y Fisuras de resina SIS-

GMA. Autopolimerizabies y Fotopolimerizables. para poder 

valorar la evolución de estos materiales en cuanto a 

longevidad y su importancia clinica en la pre.vencion Ce ia 

canes ocfusai. 

VII DESARROLLO 

Se emplearon en esta investigación 3 estudios 	en los 

cuales se aplicaron Selladores de Fosetas y Fisuras a base ce 

resina SIS-GMA. Autopolimerizables y fotopolimerizables. en 

los defectos estructurales del esmalte de los dientes 

postenores. para reunir los tintos que permitieran elaborar una 

gráfica donde se pudiera observar la longevidad entre estos 

tipos de senadores. 

er ESTLCiC), 

En este estudio 3) se torno en cuenta el .)oicentaie 

retención dompieta de 3 selladores de ri:sina SiS-GMA, Z de 

ellos 	Fctopolirnenzabies 	(concise, 	sea ate) 

Autopolimerizabie (Canon), 

- 229 sucerficies ociusaies de primeros inoiares 



áá 

permanentes fueron tratados: 

a‘r 113 molares superiores. 

LÍ-  112 ,rolares inferiores. 

Los selladores fueron aplicados de acuerdo a las instrucciones 

del fabricante, con técnica de aislamiento parcial con rollos de 

algodón. 

Se evaluaron y examinaron las superficies selladas en iapSOS 

de tiempo de 1 12. 13 y 24 meses. Los resultados se 

registran en la tabla 1. 

;Ido ESTUDIO. 

Este estudio 	se baso en el reporte de Ripa, de los 

resultados obtenidos de más de 5 docenas de estudios 

clínicos en los que comparó la efectividad de ios selladores de 

la Primera , Segunda , y Tercera Generación. en un periodo 

de tiempo comprendido de 1 a 7 años. Para nuestro estudio 

solo se emplearon los datos concernientes a Selladores de 

Segunda y Tercera Generación. 

Los resultados se registran en la tapia 2. 

2er EST.ZiC 

En 	siguiente estudio se avalLio el grado de retención de un 

Seilader die trsutas de resina ElS-GMA Autepoirmerizatle 

desoLes te 4 años de su aplicación emcieando 4 diferentes 

,:iemoinaciones de aislamiento y orecaracienes en la sLoerricre 



en .os 	.4o.aces permanentes cei 

paciente 

Los aspectos ,nos ..eleV;_briTi;S n relacidn a la zecnica de 

apiicacion del sellucr se mencionan a continuación: 

1 a. Técnica, Ciente 3 

Aislamiento con rollos de al edén. 

2a. Técnica. Diente 25 

Aislamiento con didi.e de ül.ie v preparación me.caniCa de 

losetas y fisuras ..saneo una fresa de bola No O con pieza de 

muno de bala velocioac.,. 

:a. Técnica. Ciente ZE. 

Aislamiento con didue de bufe. 

4a. Técnica. Diente 45. 

Aislamiento con rollos de algodón y preparación mecánica de 

fosetas y usuras usando una fresa de bola No O con pieza de 

mano de baja velocidad 

Nota: En las 4 técnicas antes descritas se realizo limpieza de 

la superficie ociusai asando un cepillo de copa y una pasta no 

1i:orada. Los dientes fueron acondicionados con el joie° 

granador dei fabricante fác.do .:irtofeslórico 	por GO 

seg.. enjuagado con snray no agua por 15 seg y secados por 

:0 seg. 

Ci..atro años CkSi)LáS re .a aplicación del seiiador. 30 niños 

i7-3 años de acaci) 	95 iniciales ¿lucieron ser 

examinados (320 dientas's. 



Las nitlas an el a•xnerlitc eran cbservadcs cada 	¡nasas 

czn 	prograllia prevenvc que inclula proriluis. aúlicación 

fluJi-ur(je Na) e instiu,:clones de litgiene oral. 

Los resultados se registrar an la tabla 3. 



VIII RESULTADOS. 

7ASLA 1. Se observó la supe.noriclad de S:inciso- y CZeitón en 

relación a Sealite en al transcurso de 6, 12, 13 y 24 meses. 

CONCISE. 

Cbtuvo los valores más altos en este estudio, 

Sus valores oscilan de 93.7 % (6 meses) a 93 % ( 24 meses). 

Ce los 3 a los 12 meses tuvo una disminución de su retención 

de un 3.9 A. 

De los 12 a los 13 meses su retenc ión disminuyo un 4 %. 

Ce los 13 a las 24 meses disminuyo 1.4 %.  

Desde la aplicación dei sellador de losó a los 24 meses 

registro una disminución total en su retención de 5.7 %, 

DELTON. 

Obtuvo valores de retención interinedios, demostrando un 

buen grado de retención. 

De ton registro valores de retención que van del 94.7 % 

meses) a 34.3 % (24 meses). 

Ce los 3 a Jos 12 meses stifrit) una disco nliv:..on de su 

retención de 4.1 %. 

Ce. ¡os ¡ 2 a as 13 meses la disminución fue de 4.5 

De los 13 alas 24 meses la disminución fue de 

;Desde la adlicación del seilac:Jr de k)s. 	a :os 2» mases 

eaistru una disminución totai eri su letencibil .le 3.4 



SEALi75. 

Cbtuvc los valores mas bajos cuando se ournoxa co.1 

Concisa y Deiton, aunque su grado de retención se considera 

efectivo. 

Sealite registro valores de retención que comprenden de 94.3 

% (6 meses) a 65.7 9/1) (24 meses). 

Da ics 5 a los 12 meses la disminución de su retención fue de 

5.3 

Ce los 12 a :os 13 meses :a disminución fue de 7.5 

Ce !os 13 a los 24 meses :a disminución fue de 14.3 

Cesde su aplicación de ios 6 a íos 24 meses registro 

disminución total de 23.9 %, 

Los seiladores Concise y Celton sufrieron una pérdida más 

lenta que Sealite, el cual mostró una pérdida acelerada 

durante el periodo de 13 a 24 meses. 

TASLA 2. $e observa la retención de los senadores 

A'utocoliirierizacles y 7->ot000limerizabies en el transcurso de 

meses a 7 años. 

SaL,..A.L.ircaz AU t CPC'LlNi1ERIZASLES 

Reeistíaron vaiores de retención aue van de 33 ,;•'n (1 ario] 

38 tn,;" años). 



al 	 se qoservo Jismimición ue 

.:¿»15¿:ladCr 	 inta¿r,) 

Dei se.gLnclo 	 ais,-ninuvo 11 	la ferención 

Dei cuarto al quinto año ia aisininucidn fue cie 5. 

Del quinto al sexto año fue de 4 % 

Del sexto al septimo año su retención se ve incrementada 3 

tya.  

Desde la aplicación del sellador del primer al septimo año se 

registro una dismInucioit tata; en su retención de 17 %. 

SELLACCRES FOTCROL:MERIZASLE.S. 

cn la gráfica se recisrran 2 vaiores en el porcentaje de 

retención en los 12 y 24 meses porque Ripa así io registro en 

su estudio (7). 

De los 6 a los 12 meses se obtuvieron 2 valores. en cuanto a 

la disminución de la retención como ya lo señalamos. estos 

son de 13 y 18 %. 

De los 12 a los 13 meses la disminución fue de 6 y 9 %. 

Ce los 18 a ios 24 meses la disminución fue de 17 % para una 

de los valoras. En el otro vaor registrado por Ripa se coszívó 

un incremento de 9 %. 

"l'ASIA .1. En las 4 léc,-.:¿as de aislamiento y oreoaración 

mecánica los porcentajes de retanción van Je 31 a 33 

• despues de la aplicación dai sellador al a::o 	4.años. 



No nuzo diferencias icnoortantes entre !as 4 técnicas a 

eicepciOn de ios inetoocs 	y 4: (la frica aitereno a enrre. 

Jn;cs rzié la preoaraciCn,-nei.:anica). 

Interpretación de Resuitados. 

Los selladores de rosetas y asuras en general Obtuvieron 

valores de perinanencia en boca significativos. sin importar si 

estos fueron selladoras de rosetas y ;',sucas 

Autopolimenzabies J Fotopoiiinerizables. va qua ameos 

registraron porcentajes de (atención importantes en un 

transcurso de tiempo den meses a 7 años. 

En orden de importancia se citaran !os selladores que lograron 

!Os mayores porcentajes de permanencia en boca y el empo 

en al que lo registraron: 

1. Concise: 93.7 % a losó meses.  

2. Selladores Fotopolimerizabies basados en el reporte de 

Ripa: 97 °A a los 12 y 24 meses. 

2.. 'Celan: 94.7 ..1-11 a los E3 meses. 

4. Seaiite: 94.e 	a los 3 meses. 

• "..a técnica de aislamiento no influyo en la permanencia en 

beca poi sellador AutzpOlimerizatio después de 4 años de su 

. aoii•cacU, • 



ESTA RIS 	DEBE 
salo O, LA 1111110TECÁ 

EAste un buen grado de retención de 4 años de entre 31-93 

usando todos los métodos propuestos de als,amiento y 

preparación mecánica. 

La preparación mecánica de las fisuras incrementa el grado 

de retención de los selladores. 

Los molares inferiores mostraron mayor retención del sellador 

que los molares superiores. 
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go 	ai 	.13.1111i-039P01.11.  EA.1111i1 	ali.51 

.ici% 17: 
37% 	17'. 
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03 

13.°1 	Mi 	71., 	71.« 	11. 	U% 	le 4 
1ysiva 11;yer11.:111111/11LE11411l011 



IX CONCLUSIONES 

Actualmente el empieó de los Seiladores Cciusaies es el 

método más efectivo en la prevención de la canes ociusai. 

Los selladores ce Fosetas y Fisuras en general alcanzan una 

inhibición importante en el proceso canoso: sin embargo los 

mejores resultados. o el éxito de estos radica en su tiempo de 

permanencia en boca: el cual esta condicionado a diversos 

factores como lo son: 

La habilidad dei operador para ejecutar el procedimiento ce 

aplicación. ia técnica de aislamiento (si es parcial. total, con 

dique de hule o rollos de algodón). la morfología ociusal. la 

preparación mecánica de. la superficie con fresa 

(enameloplastia), la calidad del sellador, el que se sigan o no 

las instrucciones del fabricante, el tipo de sellador. si es 

fotopolimerizable o autopolimerizable, etc. 

En base a estos factores antes mencionados se recomienda 

el empleo de dique de hule, con aislamiento parcial 

(cuadrantes) y en varias citas para !levar un control adecuado 

del área de rrabaio: si la morfología oclusal lo requiere 

combinar la técnica con la preparación mecánica de la 

superficie dei esmalte con fresa. que el material que se utilizo 

sea fresco y si es posibie emplear el sellador ce rosetas y 

fisuras forocuracle ya que permita un tiempo de trabajo más 

accesinie. 



Los resu:tadoii .:;i:‘,terildcs en esta investigación. r. 	coi 

ia irriportailca 	sselladúres de toseras y fisóras en :a 

prevención de.  ia zaries k-lcusai. por ser el método ou'Is 

afectivo. Es necesario intensilkar estas medidas proiliacic:as 

para disminuir el indice de canes de la población. 
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