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. RESUMEN.

Las protesis elaboradas con resina acrilica son susceptibles a fracturas por
su deterioro con paso de los afios, mal manejo fuera de la boca, durante la
masticacion o por deficiencias en el diseno. El acrilico autopolimerizable para
reparacion de proétesis presenta buenas propiedades fisicas, no afecta la
estabilidad dimensional de las dentaduras después de su reparacion. El
objetivo de este trabajo fue sintetizar una resina acrilica autopolimerizable
experimental, para reparacién de protesis y determinar los valores de las
pruebas fisicas en base a normas internacionales y compararlos con una
resina comercial. Se sintetizé la molécula de poli(metil metacrilato) mediante la
técnica de polimerizacion en suspension. Las particulas obtenidas se
mezclaron con mondmero e iniciador para la elaboracién de muestras que se
sometieron a las pruebas fisicas de acuerdo a las Normas ADA No. 13 e ISO
1567. Se aplic6 ANOVA de Una Via y Tukey Test para la comparacion de
grupos. Resultados: Se obtuvieron valores de acuerdo a las normas en las
pruebas de solubilidad, deflexion transversa, modulo elastico, resistencia a la
flexion, estabilidad de color y translucidez. La resina autopolimerizable
experimental presentd valores comparables con la resina comercial en la
mayoria de las pruebas realizadas.



Il. INTRODUCCION.

El desarrollo de los materiales para bases de prétesis ha avanzado con el paso
de los afios. En 1855 se creo el hule vulcanizado y se introdujo para base de
dentaduras con el nombre de ebonita y vulcanita;'® durante los 75 afos
siguientes, éste fue el material mas utilizado."’ Sin embargo este material no
presentaba estética, el sabor, olor y color eran poco satisfactorios.’®

En 1907, Leo Baekeland descubrié un nuevo compuesto organico, una resina
de fenol-formaldehido (bakelita), quimicamente estable, resistente al calor, pero
presentando multiples desventajas como poca resistencia durante las pruebas
mecanicas, color variable e inestabilidad dimensional.’’

En 1937, Water Wright introduce la vermonite, un metacrilato de polimetilo™*>”
que sustituye a la vulcanita presentando mejores propiedades fisicas y facil
manipulacion.® El polimetil metacrilato (PMMA) es una de las resinas mas Utiles
en la practica odontoldgica.**°

Las resinas acrilicas autopolimerizable, aparecieron en 1940, utilizandolas en
el campo de la Odontologia Operatoria; '' en la actualidad son utilizadas
principalmente en la Odontologia protética para la construccién de porta
impresiones individuales, bases de registro y para reparar las dentaduras
fracturadas.’' La gran mayoria de las protesis totales se manufacturan con
resinas acrilicas,”* " ® ya que no se ha encontrado un material semejante al
tejido blando.®"*

El 40 % de los pacientes desdentados es mayor de 60 afos, los cuales
requieren el uso de protesis totales.'® Las protesis elaboradas con resina
acrilica son susceptibles a fracturas por el uso deteriorado al paso de los anos,
mal manejo fuera de la boca, durante la masticacion de los alimentos,*'""'® o
deficiencias en el disefio. La resistencia a la fractura de las dentaduras de
resina acrilica depende de varios factores: resistencia a la flexion '° y la fuerza
de impacto.?®?? La fractura mas comun de la prétesis ocurre en o cerca de la
linea media.® ' 2" 2327 No se deben reconstruir las protesis con relaciones
oclusales incorrectas."” El acrilico de reparacién autopolimerizables permite
una reparacion en corto tiempo, presenta buenas propiedades y no afecta la
estabilidad de la dentadura.* %%

El acrilico autopolimerizable para reparacion de protesis presenta una mayor
fuerza de unidn a la protesis a reparar (58 %) y resistencia (33 %) en
comparacion con el acrilico fotopolimerizalbe (22 % y 9 %)."°

La sintesis de polimero consiste en unir mondémeros de bajo peso molecular,
para obtener como producto macromoléculas. ™ Lo que se pretende obtener
es un polimero en forma de esferas sdlidas, cuyo tamafio dependera de la
velocidad de agitacion.”?*%® Sj el proceso de polimerizacion es controlado, el
polimero que se obtiene es en forma de %rénulos esféricos, faciles de
manejar y aislar por filtracion o sedimentacion.®'?



La técnica de polimerizacion por suspension tiene ventajas sobre los otros
procesos de polimerizacion. La temperatura de la sintesis puede ser
controlada, presenta una baja dispersiéon de la viscosidad, los niveles de
impureza del polimero obtenido son bajos y su producto final es la formacion
de particulas esféricas. Presenta como desventaja, la baja produccidén de
particulas y la adhesion de las mismas en las superficies.®!



Ill. MARCO TEORICO.

POLIMEROS

Un polimero (del griego poli, muchos; meros, parte) es una sustancia quimica
constituida por muchas unidades iguales unidas entre si. Los polimeros se
forman por combinacion sucesiva de estas unidades, llamadas mondmeros
unidos a una cadena o una red que va creciendo a medida que aumenta el
numero de unidades.”""

Los polimeros, son compuestos no metalicos producidos sintéticamente (por lo
general de compuestos organicos), que pueden ser moldeados mediante la
aplicacién de calor y presion y luego endurecidos para su uso comercial.”

El grupo de polimeros se puede clasificar en cuatro formas."’
1. Por su origen

2. Por su aparicién cronolégica
3. Por su comportamiento ante el calor
4. Por el tipo de reaccion de polimerizacion

En la Odontologia, los polimeros sintéticos tienen gran utilidad y aplicaciones.
Desde la introducciéon de las resinas acrilicas, se han utilizado en el campo de
la Prostodoncia, en particular para la fabricacién de protesis removible.™ 4

La reaccion quimica que presentan las resinas acrilicas es la polimerizaciéon la
cual se lleva a cabo por la unidon de moléculas pequefas para formar
macromoléculas, que poseen un peso molecular mayor a 5000.*""" La
estructura molecular de los polimeros es capaz de adoptar configuraciones y
conformaciones casi ilimitadas.’® 3 El componente de bajo peso molecular
reacciona para formar moléculas de elevado peso molecular.’

La polimerizacion, se realiza por la ruptura de la doble ligadura entre los dos
carbonos de acuerdo a las leyes de valencia. La doble ligadura C=C es
especifica de los hidrocarburos no saturados. Ademas de radicales libres,
existen agentes fisicos como el calor o la luz ultravioleta capaces de provocar
el desdoblamiento del enlace carbono-carbono.™

La clasificacion de las macromoléculas en polimeros de adicion y de
condensacién se basa en el “mecanismo” de las reacciones de
polimerizacién.™ El mecanismo de una reaccioén es la secuencia de etapas de
reaccion mediante las cuales el reactivo se convierte en producto.

Las resinas de mayor uso en procedimientos dentales polimerizan por adicion;
en este proceso no existen productos secundarios.'” '* 3 Es necesaria la
presencia de un iniciador, capaz de inducir la apertura de los dobles enlaces
para crear radicales libres aptos para la unidon entre si de cada una de las
unidades estructurales por adicion vy la conformacion de la cadena de
polimero.* "3 La polimerizacién en cadena se llama también polimerizacion
por adicion. El iniciador mas utilizado en las resinas acrilicas de uso
odontoldgico son los perodxidos.>* (Figura 1).



MONOMERO + INICIADOR = POLIMERO

Figura 1. Iniciador abre los dobles enlaces
para la conformacion de la cadena de

En la reaccion en cadena existen tres etapas principales:

Iniciacion: Corresponde a la etapa de induccién en la cual se activa al iniciador
ya sea por medio de energia quimica, fisica o radiacion luminosa. (Ultravioleta
o luz visible). Se efectia la apertura de dobles o triples enlaces de cada
molécula o unidad estructural.

Propagacion: o conformacion de la cadena. La cadena de mondomero se
convierte en el polimero. El proceso es muy rapido, casi instantaneo. Las
reacciones son exotérmicas y se desprende una cantidad de calor
considerable.

Terminacion: la propagacion continia hasta el momento en que ya no se
encuentran radicales libres."" %

La presencia de impurezas del monomero, ocasiona inhibicion de la
polimerizacion, la presencia de monoémero libre remanente no permite que el
proceso de polimerizaciéon termine por la activacion de otras cadenas.’" *

La polimerizacidn por condensacion o polimerizacion escalonada se puede dar
a partir de cualquier reaccion quimica en la que intervengan dos o mas
moléculas que produzcan una estructura simple, no macromoléculas.® El
compuesto reacciona formando cadenas y productos secundarios como agua,
alcoholes, acidos halégenos o amoniaco, los cuales interfieren en el
crecimiento de las cadenas.'"'? La formacién de polimeros es lenta, ya que la
reaccion se da de manera escalonada, a medida que las cadenas crecen, se
vuelven menos méviles y menos numerosas. "



COPOLIMEROS.

Se pueden combinar dos 0 mas monomeros diferentes desde el punto de vista
quimico, cada uno de ellos con alguna propiedad destacable con el fin de
producir propiedades fisicas especificas de un polimero. El polimero formado
es un copolimero y su proceso de formacion se denomina copolimerizacién.
4" Esta combinacion de monémeros tiene el obletivo de modificar las
propiedades de los monémeros o polimeros originales. 3

La copolimerizacion influye en las propiedades fisicas y mecanicas de la resina
resultante. Muchas resinas se fabrican mediante copolimerizacion. El acrilato
de etilo se puede copolimerizar con metacrilato de metilo para modificar la
flexibilidad y la resistencia a la fractura de la protesis.* >

La formacién de un copolimero depende de varios factores, como la naturaleza
del disolvente utilizado, tipo de iniciador, tipo y concentracion de iniciador,
temperatura, tiempo de polimerizacién. 3%
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SINTESIS DE PMMA.

La sintesis del polimero consiste en unir monémeros de bajo peso molecular,
para obtener como producto macromoléculas. Lo que se pretende obtener es
un polimero en forma de esferas sdlidas, cuyo tamafio dependera de la
velocidad de agitacion.™>*

Para obtener un polimero, se pueden emplear varios procedimientos. La
seleccion del método depende de varios factores entre los que destacan el
volumen de produccion y el uso que se va a dar al producto.™

Los métodos son:
a) Polimerizacion en solucion. En esta polimerizacion se diluye el

mondmero con disolventes en los cuales también se disuelve el
polimero. Empleando un disolvente adecuado se evitan los problemas
derivados de la reaccién exotérmica de polimerizacion, aunque crea el
problema de la separacién posterior del disolvente. Este tipo de
polimerizacién se emplea cuando el polimero va a aplicarse en forma
disuelta, como el caso de adhesivos o barnices. En esta forma se
obtiene una solucién viscosa del polimero.* %

b) Polimerizacion en emulsion. Este método se utiliza para preparar
pinturas o adhesivos en forma de emulsiones. Se utiliza un mondmero,
un plastificante (sustancia que le imparte suavidad y flexibilidad al
polimero), se agrega el iniciador y se agita vigorosamente hasta obtener
la emulsién, se calienta entre 70 y 80 °C durante varias horas en
atmosfera de Nitrégeno.*

Liao Y et al.®” en el 2001 sintetizaron PMMA con la técnica de

polimerizacion en emulsién, obteniendo un polimero de alto peso
molecular.

c) Polimerizacion en masa. En este tipo de polimerizacién no se utiliza
ningun disolvente, sino que se polimeriza mondmero puro. Las
reacciones de polimerizacidon son exotérmicas, es decir, se desprende
calor en cantidades considerables.®® El polimero que se obtiene es mas
puro y tiene algunas ventajas en la adsorcion de aditivos, sin embargo el
gran tamafo de sus particulas (70 — 170 um) no permite que los aditivos
se dispersen en los plastificantes. Su peso molecular es de 28,000 a
80,000. Su aplicacién es en el moldeo de piezas.?® %
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d) Polimerizacion en suspension. Es una polimerizacion heterogénea, es
un proceso en donde el monomero y el iniciador son insolubles en agua,
3839 10 que se pretende en este caso, es obtener particulas de polimero
en fase sélida o esferas sélidas *2**%4! cuyo tamafio depende de la
velocidad de agitacion. Se pueden utilizar para el moldeo de piezas o
para hacer aislantes. Se debe mantener continuamente la agitacién y se
agrega un agente de suspension para evitar la aglomeracién de las
esferas. El iniciador debe ser soluble en el monémero y la polimerizacion
se lleva a cabo en atmosfera de Nitrégeno. La reaccion se lleva a cabo
entre 70 y 90° C. Si la temperatura aumenta, su peso molecular sera
menor. Las esferas de polimero se lavan con agua y se extienden para
que se sequen a temperatura ambiente.®® El tamafio de particula
obtenido es de 45-250 um ***2 con peso molecular de 24,000 a
80,000.%%

h42

Hoffman y Delbruch™ en 1909 desarrollaron la polimerizacién en suspension.

Si el proceso de polimerizacion es controlado, el polimero
que se obtiene es en forma de granulos esféricos, faciles de manejar y aislar
por filtracién o sedimentacion.®® *' La intensidad de la velocidad de agitacion
determina el tamafio de las particulas resultantes, *° las velocidades utilizadas
en la sintesis de PMMA son entre 800 y 2000 rpm. A medida que aumenta la
velocidad de agitacion, el tamafio de las particulas disminuye; el tamano de la
particula depende de la relacién monémero — agua.*®

Se agrega un agente de suspensién para evitar la aglomeracion de las
particulas y como consecuencia, la precipitacion de las esferas.****4° Estos
agentes de suspension pueden ser el alginato de sodio, la grenetina o el agar.
Los cuales son utilizados como estabilizantes y tensoactivos en muchas
reacciones quimicas.>***

La técnica de polimerizacion por suspension tiene ventajas sobre los otros
procesos. La temperatura de la sintesis puede ser controlada, presenta una
baja dispersion de la viscosidad, los niveles de impureza del polimero obtenido
son bajos, y su producto final es la formacién de particulas esféricas. Presenta
como desventaja, la baja produccidn de particulas y la adhesion de las mismas
en las superficies.**°

12



RESINAS ACRILICAS.

En 1937 el Dr. Walter Wright introdujo las resinas acrilicas de uso dental siendo
en la actualidad el material por excelencia para la elaboracién de protesis
dentales.’® 10. 4546

El PMMA se obtuvo en 1873 por Caspary y Tollens, pero no se utilizdé a gran
escala hasta que el aleman Rém lo fabricé y comercializé en 1931.°

Los acrilicos son polimeros en forma de granulos, preparados para ser
sometidos a distintos procesos de fabricacion,'"*2° son plasticos derivados del
etileno, que contiene un grupo vinilo en su forma estructural
(HzC=CHR).11’13’33‘34

Existen al menos dos tipos de resinas acrilicas en la Odontologia. Una serie se
deriva del acido acrilico (CH,C=CHCOOH), y la otra del acido metacrilico,
(CH2=C[CH3]COOH). Ambos son compuestos que polimerizan por adicion.'"*
Uno de los méas conocidos es el polimetacrilato de metilo (PMMA).3>%% | as
resinas acrilicas a base de PMMA se han preferido debido a sus propiedades
fisicas y estéticas, asi como la disponibilidad del material, precio razonable y la
facilidad de manipulacion.'#13.17:45.46

La mayoria de los aparatos protésicos, bases de dentaduras totales y parciales,
dientes artificiales, materiales de reparacion de Prétesis, aparatos de
ortodoncia y para cirugia, etc., se elaboran con PMMA.""14%

El polimero ideal para uso protésico no debe ser tdxico o irritante, presentara
translucidez y transparencia, buena estabilidad de color y estabilidad
dimensional, insoluble en medio oral, presentar baja densidad y propiedades
fisicas y mecanicas adecuadas para su uso en boca. '

Composicion

Comercialmente, el PMMA se presenta en forma de polvo (polimero) y liquido
(monémero) 2,4,13,14,17,30

El polimero son pequenas particulas esféricas, de polimetacrilato de metilo, el
cual puede ser modificado (copolimerizado) con metacrilato de etilo o
dimetacrilato de glicol, para que el producto sea mas resistente a la fractura y al
impacto.”?®®® Tiene incorporado en su interior aproximadamente 1% de
iniciador (perdxido de benzoilo) el cual permite que se lleve a cabo la reaccién
de polimerizacion cuando se mezcla el liquido con el polvo. * EI PMMA
contiene un plastificante (ftalato de dibutilo al 8 o 10%) que aumenta la
solubilidad que puede estar en el polvo o en el liquido.?

Como pigmento contiene diéxido de titanio, 6xido de fierro, para asemejar la
tonalidad de la base de la prétesis a los tejidos blandos.* 142530

El PMMA es una resina con numero de dureza Knoop entre 18 y 20,
presenta una resistencia a la tracciéon de 60 MPa, una densidad de 1,19 g/cm3
y un médulo de elasticidad de 2.4 GPa.'"3?
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El monémero es metacrilato de metilo (MMA) puro, es un liquido transparente
L1433y muy volatil, "% que polimeriza con agentes fisicos o quimicos.
Contiene una pequefia cantidad de hidroquinona (0.1% o menos) que ayuda a
inhibir la polimerizacion durante su almacenamiento.*+1430:33-35

El metacrilato de metilo tiene un peso molecular de 100, punto de fusion de -48
°C, punto de ebullicion de 100.8 °C, densidad de 0.945 g/cm?® a 20 °C.""3?

Clasificacion de las resinas acrilicas conformadas con PMMA 2314

1. Termopolimerizables
e Resina que polimeriza en bafo de agua
e Resina que polimeriza con microondas
2. Fotopolimerizables
e Resina que polimeriza con lampara de luz
3. Autopolimerizables

Propiedades fisicoquimicas
Generalmente el polimero y el mondmero se mezclan en proporciéon 3:1 en
volumeny 2:1 en peso, y se presentan diferentes etapas.?*'%42°
— Arenosa o granulosa. El liquido entra en contacto con el polvo y forma
una masa sin cohesion.
— Filamentosa. Se disuelve el polvo dentro del liquido. Comienza la
polimerizacion, formandose una mezcla fibrosa y pegajosa al tacto.
— Plastica. Se forman cadenas largas, lo que permite la manipulacion del
material.
— Elastica. Se da la evaporizacion del mondmero remanente, se presenta
una reaccion exotérmica. Se caracteriza por una pérdida de plasticidad.
— Rigida. La resina endurece hasta concentraciones de polimerizacion que
no permiten deformarla facilmente.

Biocompatibilidad

Las resinas acrilicas son biocompatibles, lo cual actualmente es un requisito
fundamental para cualquier material de restauracién dental.” Las resinas
acrilicas pueden presentar alguna reaccidon toxica como irritacion o alergia a
causa del monomero residual como consecuencia de una incorrecta
manipulacion del acrilico. Los vapores del mondémero presentes en el medio
respirable de trabajo producen intoxicacion, por lo que se recomienda evitar al
maximo su inhalacion.*®1"1314

14



Ventajas.

Desventajas

1,9,28

Son economicas

Insolubles

No corrosivas

Biocompatibles

No se requiere equipo sofisticado para su manipulacion

Sus propiedades fisicas y mecanicas son optimas para su uso
Estética excelente (color estable)

Facil de reparar, recolocar y alterar el contorno
Dimensionalmente precisa y estable

1,14 ,28

Existe el riesgo de permitir que se cultiven hongos bucales (moniliasis)

Mal conductor térmico

No es radiopaca

Médulo de elasticidad relativamente bajo
Elevado coeficiente de expansion térmica.

15



RESINAS ACRILICAS AUTOPOLIMERIZABLES.

Las resinas acrilicas autopolimerizables aparecieron en 1940, utilizadas
principalmente en el campo de la Operatoria dental, pero presentaron grandes
fallas."" En la actualidad tienen campo de aplicacion en la Odontologia
protésica, en las reparaciones de protesis parciales o totales, en el rebase
directo e indirecto de las mismas, en la construccién de bases de relacion y
portaimpresiones individuales.? 4133043

El polimero de PMMA generalmente son particulas mas finas que las utilizadas
en el acrilico termopolimerizable, si los granulos de polimero son grandes
menores que malla 100, la reaccion sera lenta; si los granulos son pequefios
mayores a malla 200, al presentar el polimero mayor superficie, la reaccion se
acelera;* ™ y 0.5% de peso de peréxido de benzoilo como iniciador.®® *° El
mondmero de MMA  contiene 0.01% de hidroquinona como estabilizador y
hasta el 2% de un activador quimico como la amina terciaria dimetil-p-
toluidina.>™

La amina organica produce una descomposicion del peroxido a temperatura
ambiente.* ™ Puede existir inhibicion de la polimerizacion por la presencia de
oxigeno ocasionando manchas blancas y zonas de baja dureza en las
protesis.’ El peroxido actiia sobre la hidroquinona, oxidandola y produciendo
un cambio de color en la resina acrilica.?'"'3

Propiedades

La resistencia de una protesis de resina acrilica fluctua segun la composicidon
de la resina (peso molecular del acrilico), el proceso técnico (monémero
residual, porosidad, inclusion de materiales extrainos o un disefio ineficiente),
y el medio en que funciona la prétesis.?*?° El método utilizado para predecir la
resistencia a la fractura es la prueba de impacto.?'

Los acrilicos autopolimerizables presentan poros, si no se homogeniza la
masa, presentan dureza en escala Knoop entre 16 y 18," presentan bajo peso
molecular, son practicamente insolubles en el medio oral,"" sufren expansion
con el aumento de temperatura y una contraccion con el descenso de la
misma,’ produciendo cambio dimensional inicial inferior al 0.1 % (cambia si
absorben agua), contienen hasta el 5 % de mondémero residual, son blandos y
poco resistentes a la abrasion.?* '
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RESINAS ACRILICAS AUTOPOLIMERIZABLES PARA REPARACION DE
PROTESIS.

El material mas recomendado para la reparacion de protesis son las resinas
acrilicas autopolimerizables.?®

La incidencia de dentaduras fracturadas es alta en pacientes que han llevado
su prétesis por anos. Las fracturas pueden ser por caidas accidentales, fatiga
del material durante la masticacién (uso clinico).”* '®?' La fractura mas comun
de la dentadura ocurre en o cerca de la linea media de las protesis
mandibulares.'1821:2516 E| procedimiento de reparacion debe ser el ahorro de
tiempo, g no después de variaciones dimensionales de la prétesis a
reparar.'®?>?"?8 | os arreglos de las dentaduras completas varian de sencillos a
complejos. Pueden incluir desde la colocacién de un solo diente a la union de
dos o mas trozos de la base de la dentadura rota, " ?° el objetivo final de
cualquier reparacion de prétesis es restablecer la fuerza original de la
dentadura y evitar la fractura ain mas."®%

Para la reparacién de las dentaduras fracturadas se pueden utilizar tres
materiales, resinas acrilicas termopolimerizables, resinas fotopolimerizables,'’
o resinas acrilicas autopolimerizables.” ' ' 2° E| material de reparacién de
eleccion debe tener el tiempo necesario para hacer la reparacion, fuerza
unién al material a reparar aceptable, y que el grado de precision dimensional
se mantenga durante la reparacion.*'"?° El aumento de la temperatura durante
su polimerizacion mejora las propiedades mecanicas y quimicas de las resinas
acrilicas.”® Se ha demostrado que las resinas acrilicas termopolimerizables
presentan una fuerza de union del 75 % bajo la técnica de procesado
convencional y del 93 % con la técnica de procesado en microondas,
existiendo el riesgo de deformacién de la prétesis por la presencia del calor
(contraccién y expansion).* 10151718

La fuerza de unién entre la resina a reparar y el acrilico autopolimerizable es
del 65%, mayor que el acrilico termopolimerizable?'?*>?® sin embargo métodos
de procesamiento (presion atmosférica) y la colocacion de algun otro quimico
(cloroformo,*'"*47*8" cloruro de metilo, acetona o MMA'®) sobre la superficie de
los dientes artificiales para eliminar las impurezas que presente, pueden dar
lugar a la unién del material mas fuerte y una incidencia minima de una nueva
fractura.

Las fallas de unidén de la resina de reparacion a la resina de la protesis se
producen cuando la base de la resina esta humeda, sin embargo poco se sabe
de cémo el agua se relaciona con los fracasos. Minami et al.*® demostré que la
presencia de agua en la resina de la base de prétesis no pone en peligro la
union de la resina de reparacion autopolimerizable. Las técnicas de reparacion
son similares, excepto las modificaciones en la superficie de la protesis que
mejoran la resistencia de unién de resina autopolimerizable.'®?°
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Debe existir una interaccion quimica entre los materiales de reparacion y la
protesis a reparar.®® Curtis et al.>’ demostré que las resinas acrilicas
fotopolimerizables no penetran tan eficazmente en el PMMA como las resinas
acrilicas autopolimerizables, ya que la resina autopolimerizable es mas fluida.

Las técnicas para reparacion de protesis con PMMA autopolimerizable son:

¢ Espolvoreado: Con mondmero se humedece la superficie a reparar y se
espolvorea el polimero, agregando mas mondémero y polimero hasta
cubrir la superficie a reparar.'”2%2%3%

¢ Técnica convencional: La proporcion 2:1 da una consistencia fluida, al
igual que en las resinas termopolimerizables, presenta las mismas
etapas de polimerizacion; y en consistencia fluida se lleva el material a
la protesis a reparar, ° en las resinas autopolimerizables este proceso se
da en un tiempo maximo de 10 a 15 minutos hasta su etapa final.?' Se
deja polimerizar en una camara de presion.'!2%:2829
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IV. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA.

Los aparatos protésicos como bases de dentaduras totales o parciales,
tienden a fracturarse. La fractura de las proétesis por lo general es debido a
deficiencias en el disefio, fabricacion o eleccién del material. Las
fracturas mas comunes son en la linea media y para su reparacion se
utiliza acrilico a base de polimetil metacrilato (PMMA) autopolimerizable.

Actualmente no existe en el pais una resina acrilica autopolimerizable
fabricada exclusivamente para la reparacion de proétesis.

¢, Se podra sintetizar una resina acrilica que cumpla con las caracteristicas
que exige la norma?
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V. JUSTIFICACION.

Actualmente en el Laboratorio de Materiales Dentales de la DEPel de la UNAM
se tienen lineas de investigacion enfocadas a la elaboracién de materiales de
origen nacional que cumplan con las pruebas indicadas por las normas
internacionales. En esta linea se encuentra la sintesis y adecuaciones de
PMMA para base de dentaduras.

La resina acrilica autopolimerizable es el material con propiedades que permite
una reparacion rapida y facil de prétesis dentales, siendo muy utilizada por el
Cirujano Dentista, en caso de fractura de una prétesis total, ya que elaborar
una nueva dentadura resulta en consumo de tiempo, ademas que permanecer
sin utilizar una protesis en el tiempo en el que se realiza una nueva, es un
inconveniente para el paciente.

Por lo que es imperativo desarrollar una resina acrilica autopolimerizable que
cumpla con la norma para resinas acrilicas para la reparacion de proétesis No.
13 de A.D.A* e ISO 1567,>® y compararlo con una resina acrilica
autopolimerizable comercial extranjera para la reparacion de protesis.
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VIL.HIPOTESIS.

La resina acrilica experimental a base de PMMA para reparacion de protesis
totales que se sintetizara, cumplira en las pruebas fisicas con los valores
establecidos por la Norma No. 13 de ADA e ISO 1567 para reparacién de
protesis.
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VIl. OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL.

Sintetizar una resina acrilica autopolimerizable experimental y determinar los
valores de las pruebas fisicas de la resina acrilica experimental para reparacion
de protesis en base a las Norma No. 13 de ADA e ISO 1567 y compararlos
con la resina comercial para reparacion de prétesis Prothyl Repair.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Sintetizar la resina acrilica experimental con la técnica de polimerizacion
en suspension.

2. Determinar los valores de sorcidon de agua, solubilidad, comportamiento
en flexion, porosidad, translucidez y estabilidad de color de la resina
acrilica experimental autopolimerizable (Laboratorio de Materiales
Dentales) para reparaciéon de protesis

3. Determinar los valores de sorcion de agua, solubilidad, comportamiento
en flexion, porosidad, translucidez y estabilidad de color de la resina
acrilica comercial para reparaciéon de proétesis (Prothyl Repair, Zhermak).

4. Comparar los resultados
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VIIl. METODOLOGIA

TIPO DE ESTUDIO.
Experimental y Comparativo.
POBLACION DE ESTuDIO.
Resinas acrilicas autopolimerizables para reparacion de proétesis.
* Resina acrilica experimental (Laboratorio. de Materiales Dentales.
UNAM. México)
* Resina acrilica comercial (Prothyl Repair. Zhermak. USA)
VARIABLES DEPENDIENTES.
= Sorcion de agua
= Solubilidad
=  Comportamiento en flexion
= Porosidad
= Translucidez
= Estabilidad de color

VARIABLES INDEPENDIENTES.

e Resina acrilica experimental (Laboratorio de Materiales Dentales.
UNAM. México).

e Resina acrilica comercial (Prothyl Repair. Zhermak. USA).

e Condiciones de prueba que marcan la norma.

CRITERIOS DE INCLUSION.

e Muestras elaboradas con la resina acrilica a evaluar que cumplan con
las dimensiones especificadas por la Norma No. 13 de ADA vy para la
prueba de porosidad.

CRITERIOS DE EXCLUSION.

e Todas las muestras que no reunan las caracteristicas fisicas de los
acrilicos ya mencionados y aquellas muestras que resulten defectuosas
por o durante el procesamiento y manejo de los materiales.

CRITERIOS DE ELIMINACION.
e Todas las muestras que se fracturen antes de iniciar la prueba
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IX. MATERIALES

Reactivos.
e Metil Metacrilato (MMA) (Sigma-Aldrich, 99%, Germany)

e Dimetil p—toluidina (DMPT) (Sigma-Aldrich, 98%, USA)

e Hidréxido de Sodio (NaOH) (J.T Baker, 98%, USA)

e Grenetina (Farmacia Paris, México)

e Perdxido de Benzoilo (Sigma-Aldrich,97%, México)

e Benzofenona (2,2',4,4 -tetrahydroxy-benzophenone) (Sigma-Aldrich,
97%, México)

e Didxido de Titanio (TiO2) (RF-9400 Gonzalez Cano y Compafia S.A de
C.V, México)

e Oxido de Fierro (Fe;O3) (R-4511 Gonzalez Cano y Compafia S.A de
C.V, México)

Resinas Acrilicas.

e PMMA Experimental Autopolimerizable (Laboratorio de Materiales
Dentales de la Division de Estudios de Posgrado e Investigacion, F.O,
UNAM).

e Resina Acrilica Comercial para reparacién de protesis Prothyl Repair
(Zhermak, USA)

Equipo.
e Reactor de 1L con camisa de calentamiento
e Condensador de serpentin
e Varilla de vidrio
e Agitador de acero inoxidable
e Vaso de precipitado 250 mL
e Vaso de precipitado 100 mL
e Espatula para polvos
e Pipetade 10 mL
e Embudo de plastico para polvos
e Embudo de plastico para liquidos
¢ Probeta de plastico
e Termdmetro
e Muflas de bronce
e Desecador
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Aparatos.
Estufa de temperatura controlada (Felisa, México)

Maquina universal de prueba para deflexidn transversa (Mecmesin,
Horsham, Inglaterra)

Estufa de secado (Felisa, México)

Balanza Analitica (Ohaus GA200, West Germany)

Microscopio de luz (Ernst Leitz Wetzlar, Germany)

Camara fotografica digital

Material.

Discos de Lija 250 uym

Discos de Lija 100 ym

Silica gel

Yeso tipo IV (Velmix, Whip Mix, USA)

Separador yeso-acrilico (Laboratorio de Materiales Dentales de Ia
DEPel, UNAM)

Recursos Humanos.

Trenado Mendoza Mirelle pasante de Cirujano Dentista de la Facultad de
Odontologia de la Universidad Nacional Autbnoma de México.

Dr. Federico Humberto Barcelé Santana profesor de Materiales Dentales
de la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional Autébnoma de
México.

Dra. Laura Susana Acosta Torres profesor de Materiales Dentales de la
Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional Auténoma de
México.

Recursos Fisicos.

Laboratorio de Investigacion de Materiales Dentales del D.E.P.e.l. de la
Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional Auténoma de
México.
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X. METODO

Sintesis de Poli Metil(metacrilato) Experimental.
Se colocd en el reactor una disolucion de agua desionizada, pigmentos e
hidroxido de sodio. Se agregd grenetina como agente de suspension y metil
metacrilato como mondmero. Se utilizé peréxido de benzoilo como iniciador, el
cual se agregd al aumentar la temperatura. La reaccidn se mantuvo en
atmosfera de N, a 70 £ 2 °C durante 2 h (Figura 2).

Figura 2. Mezcla de pigmentos en termoagitador (a). Sintesis de
PMMA bajo la técnica de suspension (b). Sedimentacion de
particulas (c).

Las particulas obtenidas de la sintesis se lavaron con agua desionizada y se
dejaron secar en una estufa a 60 °C durante 24 h. Se tamizarén las particulas
en malla 100 para separar las particulas. (Figura 3).

Figura 3. Lavado y sedimentacién de particulas (a).
Separacion de particulas con malla 100 (b).
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Preparacion de muestras.

En base a las Norma No. 13 de ADA* e ISO 1567* para resinas
autopolimerizables de reparacion de protesis se realizaron las siguientes
pruebas fisicas.

e Sorcion de agua, Solubilidad y Estabilidad de Color.

Se elaboraron 10 discos de 50 £ 1 mm de diametro, 0.5 £ 0.05 mm de espesor
de la resina acrilica a evaluar

e Deflexion transversa, Translucidez, Resistencia a la Flexion y Modulo
Elastico.

Se elaboraron 10 muestras de 65 x 10 x 2.5 mm de la resina acrilica a
evaluar.

e Porosidad por pérdida de peso. **

Se elaboraron 10 muestras de 30 x 10 x 5 mm de la resina acrilica a evaluar.

Procesado de las muestras de resina autopolimerizable.

En relaciéon 3:1 (polvo-liquido) como lo pide el fabricante se elaboraron diez
muestras para cada prueba con:

a. Resina acrilica comercial Prothyl Repair (Figura 4).

Figura 4. Acrilico autopolimerizable para reparacion
de protesis. Prothyl Repair.
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b. PMMA polvo experimental mezclado con MMA + dimetil-p-toluidina (2.5
%), (Figura 5).

Figura 5. PMMA experimental (a). MMA y dimetil-p-
toluidina (b).

Se prepararon muestras con las dimensiones indicadas para cada prueba de
cada material. Se utilizaron muflas de bronce y yeso tipo IV en cuyo interior se
encontrardn las huellas de las muestras a elaborar. Se vacié el material sobre
el molde de yeso y se colocd la contramufla, se prensd, se recortaron los
excedentes y se dejo polimerizar (Figura 6).

Figura 6. Material para enmuflar las muestras (a). Colocacion
del material para las muestras de deflexién, y eliminacién de los
excedentes (b).
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XI. PRUEBAS FiSICAS

En base a la Norma No. 13 de ADA* e ISO 1567% para resinas
autopolimerizables para reparacion de protesis se realizaron las siguientes
pruebas.

e SORCION DE AGUA.

Los discos se colocaron dentro de un desecador de vidrio conteniendo silica
gel por 24 h para eliminacion del agua, luego se pesaron con una precision de
0.2 mg. Este ciclo se repitiéo hasta que el peso perdido de cada disco no fue de
mas de 0.2 mg en cada periodo de 24 h (peso constante o masa
acondicionada). Los discos se sumergieron en agua desionizada a 37 + 1 °C
por 7 dias, después se sacaron del agua, se elimin6 el agua de su superficie
con una toalla de papel limpia hasta que estuvieron libres de humedad visible.
Se colocaron en el aire por 15 s, y se pesaron (masa después de inmersion)
(Figura 7).

b)

Figura 7. Colocacion de discos en un desecador para promover
la pérdida de agua durante la prueba (a). Muestras colocadas
en una estufa con temperatura controlada a 37 °C durante 7
dias (b). Muestras colocadas en la balanza analitica (c).

El valor de la sorcion de agua se calculd para cada disco de la siguiente
manera:

masa después de la inmersidén (mg) — masa acondicionada (mg) / area de la
muestra (cm?) = sorcidn de agua (mg/cm?)
El promedio para los valores determinados para los discos se registré con una
precision de 0.01 mg/cm?
El valor final, se redondeo al valor mas cercano a 0.01 mg/cm2
La norma No. 13 de ADA exige un valor maximo de sorciéon de agua de 0.8
mg/cm?.
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e SOLUBILIDAD.

Después de pesar las muestras en la prueba de sorcidon, se reacondicionaron
para obtener peso constante de la misma manera que se realizd para la
prueba de sorcion de agua (masa reacondicionada) (Figura 8).

Figura 8. Muestras colocadas en un desecador para
promover la pérdida de agua (a). Muestra en la balanza
analitica para registro de la pérdida de peso (a).

El valor constante de solubilidad se calculé para cada disco de la manera
siguiente:

masa acondicionada (mg) — masa reacondicionada (mg) / area de la
muestra (cm?) = solubilidad (mg/cm?)

El valor final se redondeo lo mas cercano a 0.01 mg/cm?
La norma No.13 de ADA exige, un valor maximo de solubilidad de 0.04
mg/cm?.

e ESTABILIDAD DE COLOR.

Se utilizaron las muestras de sorcion de agua, cada disco se colocdé en un
sobre de papel aluminio cerrado a excepcion de una abertura en forma de
letra E que fue expuesta a radiacion UV de 275 W. Las muestras se
colocaron en una mesa giratoria a 33 rpm durante 24 h a una temperatura
constante de 37 £ 5 °C. La muestra se observd por no mas de dos segundos a
una distancia de aproximadamente 60 cm y un angulo de 90°. Si la forma de la
letra se puede identificar por el observador en el tiempo de visidon asignado el
cambio se considera facilmente perceptible y la muestra es rechazada (Figura
9).

Figura 9. Muestra en un sobre de papel aluminio (a).
Camara de Envejecimiento Acelerado a 35 °C (b).
Muestras en una mesa giratoria expuestas a luz UV (c).
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e TRANSLUCIDEZ.

Se coloco un disco de metal de 10 mm de diametro sobre la muestra, a 50 cm
de distancia de un bulbo de luz eléctrica de 40 W y se observo si se forma una
sombra a través de la placa de la muestra (Figura 10).

Figura 10. Muestra de translucidez.

DEFLEXION TRANSVERSA.

Las muestras se almacenaron en agua desionizada a 37 £ 1°C por 50 £ 2 h
inmediatamente antes de la prueba. Cada muestra se monté en un calibrador,
capaz de aplicar carga, y equipado con un aparato de medicion de deflexion
con un rango de 0.01 mm desde el centro de la muestra.

La punta de la carga y los dos soportes tienen superficies cilindricas altamente
pulidas con un diametro de 3.2 mm y se encuentran paralelas entre si. La
distancia entre los centros de soporte fue de 50 = 0.025 mm, la punta de la
carga estuvo ala mitad de los soportes de 25 mm.

Las muestras se mantuvieron en agua durante la prueba. Una carga inicial de
14.71 N se colocé sobre la muestra y cada incremento de 4.90 N, se agregé a
una velocidad constante durante los ultimos 30 segundos de cada minuto
hasta la fractura de la muestra (Figura 11).

Las diferencias entre la deflexién de la carga inicial y la carga especificada se
tomaron como la deflexion de la muestra.

Las deflexiones registradas se reportaron con una precision de 0.1 mm.

Figura 11. Maquina Universal Mecmesin para
la prueba de deflexién transversa (a). Muestra
sumergida en agua desionizada durante la
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La deflexidén de las muestras sometidas a esta prueba debera cumplir con los
valores que la norma No. 13 de ADA (Tabla 1).

Tabla 1. Valores de la Norma No. 13 de ADA para la prueba de deflexion
transversa.

Incremento de cargas Deflexion en mm
N g Max
14.7 - 24.4 1,500 - 2,500 1.5
14.7 -39.2 1,500 - 4,000 4.5

e RESISTENCIA A LA FLEXION.

La resistencia a la flexion se calculé utilizando la siguiente ecuacion:
S = 3FL/4bd?

Donde:

F= carga maxima aplicada

L= distancia entre los soportes (50 mm)
b= ancho de la muestra (10 mm)

d= espesor de la muestra (2.5 mm)

ISO 1567 especifica un valor minimo de resistencia a la flexion de 60 MPa.

e MODULO ELASTICO.

El médulo elastico se calculé siguiendo la siguiente ecuacion:

E = FL®/ 4abh®
Donde:
a= deflexion correspondiente a la carga F(N)
L= distancia entre los soportes (50 mm)
b= ancho de la muestra (10 mm)
h= espesor de la muestra (2.5 mm)

ISO 1567 especifica una valor minimo de modulo elastico de 1.5 GPa.
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e POROSIDAD.>

Las muestras se pesaron y se registr6 el valor como peso inicial. Las
muestras se colocaron en un desecador silica gel y cada 24 h se pesaron
hasta que la diferencia en peso no fue mayor a 0.0005 g de un dia a otro
(Figura 12).

Figura 12. Muestras de porosidad en el desecador con
silica gel.

Cuando se obtuvo el peso constante se registr6 como Wa.

Cada muestra se midié para calcular su volumen (Vsp).

Con la siguiente ecuacion se calculd el volumen de porosidad interna de la
muestra (Vip).

Wa = (dr —da)(Vsp — Vip)
Donde=

Wa= muestra pesada en aire (g)
dr= densidad de la resina acrilica (1.198 g/cm?)

da= densidad del aire a las condiciones de la Ciudad de México (T = 21 °C, 585
mmHg) (0.00123 g/cm®)

Vsp= Volumen de la muestra (cm®)
Vip= Volumen de porosidad interna (cm®)

Una vez calculado el volumen de porosidad interna se aplicd la siguiente
férmula para obtener el porcentaje de poros por muestra. **

% poros = Vip / Vsp
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Se aplicé ANOVA de Una Via (p=0.05) y Tukey Test en las pruebas de sorcién

de agua, solubilidad, deflexion transversa, modulo elastico, resistencia a
la flexion y porosidad.
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Xll. RESULTADOS

Como producto de la sintesis en suspension se obtuvieron particulas de forma
esférica y tamafos menores a 100 ym, (Figura 13).

Figura 13. Particulas esféricas bien delimitadas
del PMMA experimental. Microscopio Optico.

e Sorcion de Agua.

La resina acrilica autopolimerizable para reparacion de prétesis que se sintetizo
experimentalmente presenté menor sorcion de agua en comparacion con la
resina Prothyl Repair, existiendo diferencia estadisticamente significativa
(p<0.05). Sin embargo, ambas resinas no cumplen con el valor maximo de
sorcion de agua especificado por la norma No. 13 de ADA (Figura 14, Tabla 2).

Tabla 2. Valores promedio y desviacion estandar de los resultados obtenidos
en la prueba de sorcion de agua.

Resina Acrilica Sorcion de Agua (mg/cm?)
PMMA Exp 0.92+0.17
Prothyl Repair 1.30+£0.24
Norma No. 13 ADA Maximo 0.8

| — ADA No.13 |

-
iN
]

o o e = =
EN ) ® ] N
1 1 1 1 1

Sorcion de Agua (mg/em?)

o
N
1

0,0 =

PMMA Exp Prothyl Repair

Figura 14. Valores obtenidos de las resinas acrilicas evaluadas.
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e Solubilidad.
El acrilico autopolimerizable experimental resultdé ser menos soluble en
comparacion con el acrilico Prothyl Repair. Ambos acrilicos presentaron
valores de solubilidad por debajo del valor maximo requerido por la norma No.
13 de ADA (Figura 15, Tabla 3). No existio diferencia estadisticamente
significativa (p>0.05) en los valores de esta prueba.

Tabla 3. Valores promedio y desviacion estandar de los resultados obtenidos
en la prueba de solubilidad. '

PMMA Exp -1.23£0.19
Prothyl Repair -1.29+£0.25
Norma No. 13 ADA Maximo 0.04

Solubilidad | e ADA NO. 13

PMMA Exp Prothyl Repair Norma No. 13 ADA

0.2 o

0.0 —

-0.2

Solukilidad

-0.4 -

-0.6

mglcm’

-0.8
-1.0

-1.2 4

-1.4 4

Figura 15. Valores obtenidos de las resinas acrilicas

e Deflexion Transversa.
El acrilico autopolimerizable experimental presentdé mayor deflexion al aplicar
24 y 39 N, existiendo diferencia estadisticamente significativa (p<0.05) en

ambos grupos. Las dos resinas acrilicas cumplen con lo que requiere la Norma
No. 13 de ADA. (Figura 16 y Tabla 4).

Tabla 4. Valores promedio y desviacion estandar de los resultados obtenidos
en la prueba de deflexion transversa.

Resina Acrilica Deflexidon Transversa Deflexiéon Transversa
24 N (mm) 39 N (mm)
PMMA Exp 0.99 +0.08 2.43+0.3
Prothyl Repair 0.58+0.1 1.98+04
Norma No. 13 ADA Maximo 1.5 Maximo 4.5
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Figura 16. Valores obtenidos de las resinas

Modulo Elastico.

Los resultados indican que el acrilico experimental presentdé menor flexibilidad
que el acrilico autopolimerizable comercial para reparacion, obteniendo ambos
grupos resultados por arriba de lo que especifica la Norma ISO 1567 (Figura
17, Tabla 5). No existié diferencia estadisticamente significativa (p>0.05) en
esta prueba.

Tabla 5. Valores promedio y desviacion estandar de los resultados obtenidos
en la prueba de modulo elastico.

Resina Acrilica Moédulo Elastico (GPa)
PMMA Exp 229105

Prothyl Repair 1.92+£1.16

Norma ISO 1567 Minimo 1.5

=== ADA No.13

Prothyl Repair

PMMA Exp

0,0 0,5 1,0 1,5 2,0
Maodulo Elastico (GPa)

Figura 17. Valores obtenidos de las resinas 37



¢ Resistencia a la Flexion.
El acrilico autopolimerizable experimental no cumple con lo requerido por la
Norma ISO 1567, mientras que el acrilico autopolimerizable comercial cumple
con el minimo requerido por la misma, existiendo diferencia estadisticamente
significativa (p<0.05) (Figura18, Tabla 6).

Tabla 6. Valores promedio y desviacion estandar de los resultados obtenidos
en la prueba de resistencia a la flexion.

Resina Acrilica Resistencia a la Flexion (MPa)
PMMA Exp 51.7 + 3

Prothyl Repair 60.6 £ 6

Norma ISO 1567 Minimo 60

PMMA Exp

=== ADA No.13

Prothyl Repair
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Figura 18. Valores obtenidos de las resinas
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e Porosidad
El acrilico auotopolimerizable experimental presenta mayor porosidad que el
acrilico comercial. Ambos grupos cumplen con lo mencionado por Compagnoni
et al.>* (Figura 19 y Tabla 7). No existi6 diferencia estadisticamente significativa

(p>0.05) en esta prueba.

Tabla 7. Valores promedio y desviacion estandar de los resultados obtenidos
en la prueba de porosidad por pérdida de peso.

Resina Acrilica Porosidad (%)
PMMA Exp 2807
Prothyl Repair 21109
Maximo 10
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Figura 19. Valores obtenidos de las resinas
evaluadas.

e Translucidez y Estabilidad de Color
El acrilico autopolimerizable experimental es mas translucido y presenta mayor
estabilidad de color en comparacion con el acrilico comercial (Figura 20).

Figura 20. Comparacion de una muestra de
PMMA experimental con resinas acrilicas
comerciales
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Xlll. DISCUSION

La sintesis de PMMA se realizé mediante la técnica de polimerizacién en
suspension siguiendo la formulacidn reportada en estudios previos.** *° Se
agregaron particulas de dioxido de titanio (TiO2) y éxido de fierro (Fe2O3) como
pigmentos para simular el color de la encia, también se utilizd6 benzofenona
como estabilizador contra la degradacion de la luz UV y evitar el cambio de
color del material a través del tiempo. En el presente estudio se utilizo
grenetina como agente de suspension y se aumento la velocidad de agitacién a
900 rpm en comparacion con las 600 rpm reportadas, con el fin de disminuir el
tamafio de la particula,®® con esta velocidad de agitacién se obtuvo un polvo
fino con forma esférica. El producto obtenido se tamizé en malla 100 para
separar las particulas que se utilizaron para la realizacién de las pruebas.™

Diversos estudios muestran que el acrilico autopolimerizable para reparacion
de prétesis presenta ventajas sobre los acrilicos termopolimerizables. Stipho
et al.?® menciona que los acrilicos fotopolimerizables presentan mayor ajuste y
mas fuerza de unidn que los acrilicos termopolimerizable, sin embargo Vallitu
et al.>® afirma que con el paso del tiempo el acrilico fotopolimerizable sufre
contraccion por lo cual se considera que a largo plazo los mejores resultados
se obtienen con el acrilico autopolimerizable. Debido a lo anterior, en el
presente estudio se decidié sintetizar una resina acrilica autopolimerizable para
reparacion protesis y evaluar sus caracteristicas.

De acuerdo a los condiciones de prueba que exigen las normas
internacionales ADA No. 13 e ISO 1567 para la resina acrilica
autopolimerizable se realizaron las pruebas de sorcién de agua, solubilidad,
deflexidon transversa, médulo elastico, resistencia a la fléxion y porosidad.

Bajo esta metodologia el PMMA experimental autopolimerizable y Prothyl
Repair no cumplen con lo que exige la norma No.13 de ADA®? para la prueba
de sorcién de agua, observando una diferencia minima (Experimental: 0.9
mg/cm?, comercial:1.30 mg/cm? y ADA no.13: 0.8 mg/cm?); esta sorcién de
agua afecta las propiedades mecanicas y la estabilidad dimensional de la
prétesis, por lo que son deseables las prétesis con nula sorcién de agua.®® Los
valores reportados por Debby et al.® concuerdan con nuestros valores (Ac.
Auto. 0.96 mg/cm?) debido a que el poli(metil metacrilato) absorbe pequefias
cantidades de agua cuando se coloca en medio acuoso, se estima que la
resina acrilica se expande de manera lineal al 0.23 % por cada 1 % de
aumento de peso por agua absorbida, factor que no se realizé en nuestro
trabajo por tal motivo se proponen valoraciones con diferentes proporciones de
iniciador o mondémero incluidos en la molécula de PMMA sintetizada y ver su
influencia en la sorcion de agua.

Los datos obtenidos en prueba de solubilidad del PMMA experimental y
Prothyl Repair son menores de 0.04 mg/cm?, ambos grupos concuerdan con el
valor especificado por la norma No. 13 de ADA.,*? lo cual es una ventaja para
ambos materiales, debido a que el valor de solubilidad en las resinas acrilicas
representa en parte, la cantidad de componentes hidrosolubles y la presencia
de mondmero sin reaccionar el cual puede ocasionar irritaciéon de los tejidos
blandos.’® Las resinas acrilicas son insolubles en los fluidos bucales, sin
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embargo, son solubles en muchos solventes organicos de manera que, aunque
no se disuelven durante el uso normal hay que evitar el contacto con solventes
cuando se limpien o guarden.

De acuerdo con las pruebas realizadas por Compagnoni et al.>* quien
menciona el método para evaluar la porosidad en resinas acrilicas para uso en
la elaboracion de prétesis, metodologia que se utilizé en este estudio, nuestros
resultados en el PMMA experimental y Prothyl presentaron valores de
porosidad menores de 3 %, los resultados son similares a los del acrilico
termopolimerizable bajo la técnica convencional (Lucitone 199, 2.9 %), y
mejores que el acrilico termpolimerizable bajo la técnica de microondas (Acron
4.8 %), reportados por Compagnoni® lo cual representan un dato favorable,
debido a que si el porcentaje de porosidad fuese mayor al 10 %, podria
disminuir las propiedades mecanicas ademas de incrementar la retencion de
fluidos y microorganismos factores mencionados por el mismo autor.

En el caso de la prueba de deflexion transversa el PMMA experimental y
Prothyl Repair cumplen con lo que especifica la Norma No. 13 de ADA®? Un
estudio realizado por Lewinstein et al.”® reporta los valores de deflexion
transversa en muestras de resina acrilica de reparacion fotopolimerizable que
presenta una deflexion transversa a 24 N de 1.3 mm, y a 39 N de 2.67 mm, en
el caso de los acrilicos autopolimerizables la deflexion transversa reportada fue
a24 N de 0.71 mmy 39 N de 2.28 mm, comparados con nuestro estudio el
acrilico autopolimerizable experimental y Prothyl Repair presenta resultados
similares (PMMA Exp a 24 N de 0.99 mmy 39 N de 2.43 mm y Prothyl Repair a
24 N de 0.58 mmy 39 N a 1. 98 mm). Otro dato interesante obtenido por Ward
et al.?® reporta los resultados de deflexién transversa de las resinas
termopolimerizables (24N de 0.63 mm) y autopolimerizables (24 N de 0.77 mm)
con una diferencia minima, comparados con nuestros resultados el acrilico
autopolimerizable experimental presenta buenas propiedades ya que cumple
con los valores de la norma y se encuentra en el rango de los datos reportados
por estos autores. Curtis et al.' reportd que el acrilico autopolimerizable es
mas eficaz por ser mas fluido y penetra en el PMMA.

En el presente estudio el PMMA experimental y Prothyl Repair cumplen con lo
que exige la Norma 1SO 1567°° para la prueba de moédulo elastico. Prueba no
contemplada en la norma No. 13 de ADA. Estos valores concuerda con los
datos de la literatura, Phillips que sefiala que las resinas autopolimerizables y
termopolimerizables muestran un modulo elastico semejante. En nuestro
estudio el PMMA experimental reporto menor flexibilidad que el acrilico
autopolimerizable comercial ya que estos valores en la prueba de deflexion
transversa a 24N y 49N son mayores que el acrilico comercial.

Si bien los resultados de resistencia a la flexion del acrilico autopolimerizable
experimental no cumple con lo que exige la Norma ISO 1567, este acrilico fue
trabajado sin la adicién de fibras. Un estudio previo se realizé utilizando una
variante de la sintesis de PMMA como se reporta en el presente trabajo, y
arrojo valores favorables en la mejora de la resistencia a la flexion de las
resinas acrilicas para bases de dentaduras, al agregar fibras de vidrio,
polietileno y flock a la resina experimental sin fibras.” Para lo que se propone
el agregado de estas fibras al acrilico experimental, con lo que se espera que
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se supere este valor. Ya que diversos estudios muestran que el acrilico
autopolimerizable con fibras presenta una resistencia a la flexibn comparable
con la resina termopolimerizable con fibras, Nunes et al.'® reporta el valor de la
resina autopolimerizable con fibras de 70 MPa, mientras que el valor de la
resina termopolimerizable con fibras bajo la técnica convencional es de 75
MPa. Otro estudio realizado por Clancy et al.® compara la resistencia a la
flexion de tres materiales para reparacion de proétesis, resinas
termopolimerizables con fibras, autopolimerizables con fibras vy
fotopolimerizables sin fibras, los resultados muestran que el mejor resultado
es del acrilico termopolimerizable (78 MPa), seguido por los acrilicos
autopolimerizables de (65 MPa), mientras que las resinas fotopolimerizables
muestran poca resistencia a la flexion (47 MPa).

Polyzoins et al.>® y Minami et al.* reportan que la fuerza de unidn en la
reparacion es importante para la durabilidad de la reparacién de la protesis,
demostrando que entre las resinas acrilicas termopolimerizables vy
autopolimerizables existen valores similares. Se espera que la resina acrilica
autopolimerizable experimental y la resina comercial valoradas en este trabajo
presenten el mismo comportamiento en la fuerza de unién en base a que se
obtuvieron valores dentro de las exigencias de la norma.
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XIV. CONCLUSIONES

Bajo la metodologia en que se realizo la sintesis del acrilico autopolimerizable
para reparacion de protesis en este estudio se obtuvo una resina experimental
con valores de solubilidad, deflexién transversa, modulo elastico, translucidez,
estabilidad de color y porosidad de acuerdo a la Norma no. 13 de la ADA e
ISO 1567.

La prueba de sorcién de agua y resistencia a la flexibn no estuvieron de
acuerdo a lo que exige la norma. En comparacion con el acrilico comercial el
acrilico experimental reporto mejores valores.
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