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Resumen.

Los cementos de iondmero de vidrio se utilizan cotidianamente en la consulta
odontoldgica. El fabricante indica el tiempo de mezclado y trabajo apropiado del
material a utilizar para conservar las propiedades del mismo, pero no nos habla del
comportamiento que tiene el cemento posterior a la manipulacion cuando es
colocado en la boca del paciente y como se comporta en presencia de saliva. Con
este estudio, se pretende conocer la contraccion en los cementos de iondmero de
vidrio KETAC Molar (3M®, Germany), Riva Self Cure (SDI®, Australia), y Vitrebond
plus (3M®, Germany) posterior al tiempo de trabajo en un medio acuoso simulado
con saliva artificial a temperatura ambiente, independientemente de su forma de

polimerizacion.
Palabras clave

lonébmero de vidrio, cementos, polimerizacion, contraccion.
Abstract.

Glass ionomer cements are used on a daily basis at the dental office. The
manufacturer indicates that the mixing and working time needed to preserve the
properties of the material, but not the behavior that the cement has after the working
time and when it is placed at the patient’'s mouth interacting with saliva. With this
study, it is pretended to know the contraction in the glass ionomer cements KETAC
Molar (3M®, Germany), Riva Self Cure (SDI®, Australia), and Vitrebond plus (3M®,
Germany), after their working time in a watery environment simulated with artificial

saliva in room temperature, besides of its polymerization form.
Keywords:

Glass ionomer, cements, polimerization, contraction.



Introduccion.

Los cementos de iondmero de vidrio (ClV) son un material ampliamente utilizado en
la consulta odontolégica, la primera referencia fue en 1972. Se utilizan en la
restauracion de dientes de primera y segunda denticion, restauraciones anteriores,
como agente cementante y como material de restauracion en el Tratamiento

Restaurativo Atraumatico (TRA).

Por ser un material polimérico, los CIV presentan contraccién. La contraccién es un
cambio dimensional de volumen de la masa, lo que causa una disminucion del
volumen del material. Esta propiedad no ha sido estudiada ni reportada

ampliamente en los cementos de iondmero de vidrio.

En esta investigacion se estudio la contraccion en los cementos de ionomero de
vidrio posterior al tiempo de trabajo, ya que hay poca informacion de los cambios
volumétricos que existen, una vez colocado el material en boca. Se analizaron tres
cementos de ionémero de vidrio: KETAC Molar (3M®, Germany), Riva Self Cure
(SDI®, Australia), y Vitrebond plus (3M®, Germany en un ambiente seco (sin saliva
artificial) y ambiente humedo (con saliva artificial), esto ultimo para simular las
condiciones de humedad en las que el material es expuesto al estar dentro de la
cavidad oral.

La investigacion se realizO con seis grupos: tres grupos que se probaron en
ambiente seco y tres en ambiente humedo. Cada ambiente tuvo 10 muestras de
cada material, siendo 30 muestras por ambiente (n=60). Cada prueba tuvo una
duracion de 1 hora (3600 segundos), iniciando después del tiempo de trabajo
indicado por el fabricante.

Los resultados mostraron que en los tres cementos de iondmero de vidrio se
presentd el fendbmeno de encogimiento independiente al medio en el que fue

colocado.



Antecedentes

El iondmero de vidrio fue desarrollado a finales de la década de 1960 por Alan
Wilson y colegas en Londres para remplazar a los cementos dentales de silicato.
Este material se publico el 15 de febrero de 1972 en el British Dental Journal y
fueron llamados inicialmente como cementos de polialquenolato de vidrio. Los
cementos de silicato eran fragiles, susceptibles a la erosion acida, tenian fallas en
la adhesion a la estructura dental y generaban preocupacion debido al aumento de
la sensibilidad pulpar.” EI cemento de ionémero de vidrio (CIV) es muy usado en
odontologia por su adhesion natural al diente y su estética. Tiene naturaleza

hidrofilica e interacciones quimicas y mecanicas. 2#

Algunas ventajas de los cementos de iondmero de vidrio son que tienen reacciones
exotérmicas minimas durante su fraguado, no presentan contraccion, traslucidez

optica excelente y buena adhesion.®

El iondmero de vidrio es un material ideal para personas mayores con bajo flujo
salival, individuos con higiene deficiente y personas con habilidades diferentes
debido a la liberacion de iones fluor del mismo. Estos materiales también son
utilizados como una base en restauraciones con composites, como reconstruccion

y en individuos con alto riesgo a desarrollar lesiones cariosas. °

Las aplicaciones de los cementos de ionédmero de vidrio incluyen la restauraciéon de
dientes deciduos, restauraciones anteriores clase Il y V, para cementar coronas,
ponticos y en aparatos de ortodoncia, restauracién en lesiones no cariosas y como

material de restauracion en el Tratamiento Restaurativo Atraumatico (TRA). *

En 1977, se adicion6 aleacién de amalgama al iondbmero de vidrio con la intencidn

de aumentar su fuerza y le da radiopacidad. Igualmente, otros investigadores



afadieron otros rellenos metalicos como Ag'*, Ti** y Pd?* y descubrieron que los
materiales se limitaban en algunas propiedades por la poca estética y la baja

adhesion.” 8

En la década de 1980, se desarrollaron los cementos de iondmero de vidrio
modificados con resina. Estos mostraron mejores propiedades mecanicas y menor
solubilidad, pero la presencia de la resina disminuye la biocompatibilidad y conlleva
una menor liberacion de idnes fluor. También la contraccidon que se presenta durante
la polimerizacion de los cementos de iondmero de vidrio modificado con resina
afecta la fuerza de unién entre el material y la dentina.” Este tipo de cementos
incorporan dos tipos de mecanismos de reaccién: la convencional de acido-base y
la polimerizacién del mondmero de resina donde la polimerizacion puede ser

activada quimicamente o por luz.*

Composicion de los cementos de iondmero de vidrio.

Son materiales acido-base preparados por una solucién acuosa de acido
polialquendico, acido poliacrilico o acido copolimero acrilico/maléico, que reacciona
con el polvo de vidrio que tiene un caracter basico. El vidrio normalmente es fluoro-

aluminosilicato calcico.

Los elementos que componen el CIV se encuentran contenidos en la tabla 1.

Componente? % por masa
Si0, 24.9
Al,O, 14.2
AIF, 4.6
CaF, 12.8
NaAIF, 19.2
AIPO, 24.2

Tabla 1.- Composicion del polvo de CIV2.



Mecanismo de reaccion en el CIV. El acido ataca el enlace de Si'*-O?*-Al'* del
vidrio, lo cual causa que iones de Ca?* y AI** se liberen. El efecto combinado de
entrecruzamiento entre los iones metalicos y moléculas de polialquenolato es como

se endurece el cemento. 25

Después del mezclado, iones H* se separan de los grupos COOH" de las cadenas
acidas y reaccionan con las particulas de vidrio. Se forma una disolucion parcial que
causa que la superficie externa de las particulas de vidrio se convierta en una capa
de gel del cual se liberan iones AI**, Ca?* y F-. Los grupos COO" y los iones liberados
hacen posibles las cadenas de enlaces cruzados dando una estructura sélida
alrededor de las particulas de vidrio. La unién de los grupos COO" con los iones
Ca?* del esmalte ocurre y logra un enlace quimico entre el cemento y la estructura

dental. °®

Se adiciond acido tartarico al liquido para controlar tanto la viscosidad como los
tiempos de trabajo y fraguado del cemento. EI componente basico es un vidrio
fluoroaluminosilicato (FAS) reactivo al acido que contiene iones multivalentes
adicionales como Ca?*, Sr?* y La®*; algunos se adicionan para dar radiopacidad al

cemento. 0

Los cementos de iondmero de vidrio convencionales combinan la tecnologia y la
quimica de los cementos de silicato y policarboxilato de zinc para incorporar las
caracteristicas deseables de ambos. Asi, contienen el vidrio de fluoroaluminosilicato
de los cementos de silicato, pero evitan su susceptibilidad a la disolucion
sustituyendo el acido fosforico y sus sales con el acido polimérico carboxilico de los
cementos de policarboxilato de zinc. Como sus predecesores, los policarboxilatos

de zinc, estos materiales son cementos de acido-base. °



El ionédmero de vidrio tiene varias propiedades, en particular la habilidad de formar
buenas uniones con el esmalte y la dentina, asi como la liberacion de fluoruro en
una manera constante por periodos de tiempo prolongados. La union se vuelve mas
resistente con el paso del tiempo debido a la formacién de una capa de intercambio

idnico entre el diente y el cemento. '

El ion fluor se libera del cemento para formar fluorapatita, que es una de las fases
mas estables quimica y térmicamente, formado por la sustitucién del grupo hidroxilo
por fluoruro en la hidroxiapatita del esmalte y dentina.®

Estos cementos se encuentran en el mercado en presentacion de polvo-liquido
como lo indicaban los cementos de policarboxilato de zinc. Para hacerlo mas
conveniente al dentista, algunos fabricantes han desarrollado capsulas de unidosis
(figura 1), que son activadas justo antes del uso rompiendo un sello que permite que
el polvo y el liquido entren en contacto. Después, con un triturador de amalgama,
se mezclan los componentes mecanicamente. El disefio de los dispensadores

permite la colocacion directa del material en la cavidad oral. 1°

Figura 1.- Cemento de ionédmero de vidrio en capsulas predosificadas. (Riva self cure®)

Fuente: directa.



Los iondmeros de vidrio modificados con resina fueron introducidos en 1991 como
un material base, el cual incluia un monémero polimerizable, HEMA (2-hidroxietil
metacrilato) como un componente adicional. Los iniciadores normalmente son
fotoactivados, por lo que la mayoria de las marcas de iondmero de vidrio

modificados con resina son fotopolimerizables. 2

En los iondmeros de vidrio modificados con resina, la reaccion acido-base aumenta
por la polimerizacion del HEMA. En su forma mas simple, estos materiales
contienen los componentes convencionales de los iondmeros de vidrio (vidrio, acido
polialquendico y agua) junto con HEMA. Sin embargo, se han desarrollado
materiales mas complejos donde el acido polialquendico ha sido modificado con
cadenas que terminan en grupos vinil que pueden involucrarse en la reaccién de

adicion por polimerizacion.?

Los cementos de iondmero de vidrio modificados con resina (también conocidos
como reforzados con resina o iondmeros hibridos) son distribuidos como un polvo-
liquido, pasta-pasta, o una capsula unidosis con una punta dispensadora. Es mas

facil de mezclar que los ionémeros de vidrio convencionales polvo-liquido.'?

Los iondbmeros de vidrio modificados con resina presentan propiedades mecanicas
similares; también presentan adhesion intrinseca tanto al esmalte como a la dentina.
Sin embargo, por la presencia del HEMA, los iondmeros modificados con resina

tienen una biocompatibilidad inferior con respecto a los iondmeros convencionales.?

En resultados clinicos se ha encontrado que el iondmero de vidrio de cualquier tipo
reduce la microfiltracién en la union cemento-esmalte comparandolo con el uso de

otros materiales."



En un estudio realizado para comparar la contraccion por polimerizaciéon en
iondmero de vidrio modificado con resina y resina fotocurable en un ambiente
humedo, los resultados arrojaron que en cuanto a la contraccion maxima de el
ionomero de vidrio modificado con resina se encontraron diferencias significativas

comparando cada grupo de los materiales.'

Caracteristicas fisicas y de comportamiento del cemento de iondmero
de vidrio.

El fraguado de los cementos de ionomero de vidrio incluye varias reacciones
quimicas complejas en dos diferentes etapas. Después de mezclado, los enlaces
cruzados de las cadenas poliacidas por los iones libres del calcio crean un material
inestable y que es facilmente afectado por cantidades excesivas de agua o por
pérdidas abundantes de este liquido. En la segunda etapa, adicional a los enlaces
cruzados de las cadenas poliacidas ocurren por iones de aluminio trivalentes que
aumentan las propiedades mecanicas, reducen la solubilidad y mejora la estética.
El balance de agua debe ser controlado y es critico para la estabilidad a largo

plazo."

El iondbmero de vidrio modificado con resina conserva muchas de las ventajas de
iondmero de vidrio convencional, en particular su adhesién a la superficie dental y
la liberacién de fluoruro. Sin embargo, el mondémero HEMA es potencialmente
dafiino y su presencia disminuye la biocompatibilidad. Se ha demostrado que el
HEMA es capaz de penetrar la dentina e incluso llegar a la pulpa, lo que prueba su

citotoxicidad, aparte de ser un alérgeno bien conocido."’

La contraccion volumétrica o por polimerizacién es una propiedad intrinseca de los
materiales convencionales a base de resina causado por la aproximacién de los
monomeros durante la polimerizacion cuando la distancia entre los monémeros se
reduce por la conversion de las fuerzas débiles de van Der Waals a enlaces

covalentes.’®



El estrés de contraccion por polimerizacion se ha considerado una de las razones
del fracaso en restauraciones con materiales a base de resina, especialmente
aquellos realizados con composites o cementos resinosos. Muchos efectos
negativos pueden ocurrir, incluyendo microfiltracion e hipersensibilidad entre otros.
La contraccion por polimerizacién debe reducirse y controlarse lo mejor posible para
prevenir que esto ocurra, favoreciendo el éxito clinico de los tratamientos

restauradores.®

El calentamiento previo de los composites dentales resulta en una contraccidn
volumétrica mas alto. Sin embargo, el estrés por contraccion no tiene un cambio

significativo en temperaturas superiores a los 30°C.""

La polimerizacién lleva a una tension de contraccion y estrés de contraccion que
puede afectar la integridad de la unién con la dentina. La temperatura es uno de los
muchos factores que pueden influir en la eficiencia del composite. La diferencia
entre la temperatura del cuarto y la temperatura en la cavidad oral puede llevar a
otro tipo de polimerizacion, las condiciones del curado, por tanto, las diferentes
propiedades de la contraccidén por la movilidad de los monémeros a altas

temperaturas?’.

Se sabe que el curado de los composites dentales a altas temperaturas conlleva a
una mayor contraccion, aunque este efecto es pequefio y no es clinicamente

significativo.”

Existen pocas publicaciones que hablen de la relacidn que existe entre el estrés de
contraccion y la temperatura. Se ha demostrado que el estrés residual aumenta con

temperaturas elevadas.!”



Los estudios que utilizan saliva son complicados ya que la composicion de la saliva
humana es compleja y varia con la salud de cada individuo. Esto es debido a las
especies de bacterias. Pueden existir variaciones en el pH de la saliva por la dieta
de cada persona.’®

Estandares internacionales sobre los iondmeros de vidrio

Todos los materiales dentales estan regulados por estandares internacionales como
lo son la ISO (International Organization for Standardization) y la ADA (Asociacion
Dental Americana). Estas regulaciones existen para garantizar calidad en los
productos y asegurar que los materiales avalados por estos estandares fueron
sometidos a pruebas establecidas en protocolos que se llevan a cabo en todo el
mundo y que estas pruebas son reproducibles.’

En 1859, 26 dentistas de reunieron en las cataratas del Niagara en Nueva York,
Estados Unidos, para formar una sociedad profesional llamada Asociacion Dental
Americana (ADA) compuesto por sociedad de dentistas representativas dedicados

a promover altos estandares profesionales e investigacion cientifica.'®

La norma que evalua a los cementos de ionomero de vidrio actualmente es la 96,
anteriormente era la numero 66. Esta norma especifica los requerimientos y las
pruebas para cementos dentales de polvo/liquido- acido base con fines de
cementacion permanente, restauracion y revestimiento. La parte 1 especifica los
limites de cada una de las propiedades dependiendo si el cemento es para uso de
forro, como base o como un medio restaurador. La parte 2 habla de los cementos a
base de agua modificados con resina.'?

La ISO es una organizacion independiente no gubernamental con presencia en 161

estandares nacionales.?°
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A través de sus miembros, reune expertos para compartir conocimientos y
desarrollar estandares internacionales voluntarios, consensuados y relevantes para
los mercados que apoyen la innovacion y aporten soluciones a retos globales. La

secretaria central se encuentra en Geneva, Suiza.?®

La historia de la ISO comenzo en 1946 cuando delegados de 25 paises se reunieron
en el Instituto de Ingenieros Civiles en Londres y decidieron crear una nueva
organizacion internacional para “facilitar la coordinacion y unificacion internacional
de estandares industriales”. El 23 de febrero de 1947 la nueva organizacion, 1SO,

inicié operaciones oficiales.?

Desde entonces, han publicado cerca de 22209 estandares internacionales
cubriendo casi todos los aspectos de tecnologia y manufactura.?°

En inglés, las siglas para International Organization for Standardization serian “|OS”
y en otros idiomas serian distintos. Para que las siglas fueran las mismas, los
fundadores decidieron darle el nombre de “ISO” que deriva de isos, que significa

“igual”.?°

Las normas que evalua a los cementos de iondmero de vidrio actualmente por ISO
son la 9917-1 donde se habla de los cementos de iondmero convencionales y la
9917-2 que habla de los CIV modificados con resina.

Definiciones necesarias para interpretar la Norma:

e Tiempo de mezclado: Es la parte del tiempo de trabajo requerido para

obtener un mezclado satisfactorio de los componentes.?’
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e Tiempo de colocacion: Periodo de tiempo, medido desde el inicio de la
mezcla, durante el cual es posible manipular un material dental sin efectos
adversos en sus propiedades.?'

e Tiempo de trabajo: Periodo de tiempo, medido desde el inicio del tiempo de
mezclado, hasta que el material ha fraguado de acuerdo al criterio y
condiciones especificados en el Anexo A.?’

El encogimiento no se menciona en la norma ADA 96 ni en la norma ISO 9917. En
las normas que hablan de los materiales restauradores a base de polimeros (ISO
4049 y ADA 27) tampoco se habla de encogimiento. Solamente en la edicion de
1993 de la ANSI-ADA No. 27 en la pagina 32 se habla del encogimiento por
polimerizaciéon y el método para determinarlo que se maneja, el cual utiliza
dilatometro y densidades. Al final, no refiere un parametro para comparar los

resultados del encogimiento.?

Contraccion

Los materiales a base de resina han sido ampliamente usados en la odontologia
como materiales de restauracion por su versatilidad y facil aplicacion. Aunque ha
habido grandes avances en las propiedades fisico-mecanicas de estos materiales,
su contraccion inherente y el esfuerzo que esto provoca al polimerizar aun son

limitantes.?®

La diferencia entre encogimiento y contraccion es que, el encogimiento es un
cambio en la relacién que existe entre la distancia de las moléculas de monémero
libre débilmente unido por fuerzas van Der Waals y la distancia entre los monémeros
estrechamente unidos por un enlace covalente en el polimero. En otras palabras, el
encogimiento es un calculo no una medicion. Dicho de otra forma es un cambio
dimensional de volumen de la masa al ser activada por factores externos, en este
caso por una lampara fotoactivadora, logrando una disminucion del volumen del

material.?*
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La polimerizacion de los composites dentales esta acompafada por un
encogimiento volumétrico de 1.5 a 5%, lo que ocasiona el desarrollo de un esfuerzo

interno.?®

Consideraciones de disefio experimental para medir contraccion.

Es un objetivo deseable que las investigaciones dentro de los laboratorios recreen
las realidades clinicas lo mejor posible. Sin embargo, las restauraciones son hechas
con base en los pacientes y su geometria es variada e irregular. Por lo tanto, es
preferible usar medidas estandarizadas para examinar especimenes. Estas son
consideradas en las normas ISO para biomateriales dentales. Estos métodos deben

ser capaces de manejar un rango de viscosidades, temperaturas e irradiancias.?

Las propiedades de transmision de luz en un espesor fino de las resinas, significa
que por lo menos una de las dimensiones de las muestras deberia ser lo
suficientemente delgada para permitir el paso uniforme de irradiacién a través del
material. Los perfiles de dureza contra profundidad, sugieren que para la mayoria
de las resinas, las muestras en forma de disco de 1mm de espesor suelen ser
suficientes para satisfacer estos requerimientos, especialmente si pueden ser

irradiados completamente por luz en una orientacion perpendicular al diametro.2®

La contraccién es una propiedad intrinseca de los materiales a base de resina, que
es causada por la aproximacion de los mondémeros durante la polimerizacion, en
otras palabras, la distancia entre los monémeros se reduce por la conversion de las
fuerzas débiles de van Der Waals a uniones covalentes. Sin embargo, la contraccion
no es el factor mas perjudicial, sino el esfuerzo que se genera en la interfase de la
restauracion con el diente mientras el material esta teniendo contraccion. Las

consecuencias clinicas incluyen microfiltracion e hipersensibilidad postoperatoria.?®
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El concepto de recuperacién (compliance ratio) deberia ser universal. De manera
que se considera la recuperacion (compliance ratio) de una cavidad clase |, porque
es la mas reducida de todas ya que es dibujada de manera sencilla como un cilindro
de paredes anchas. Dicha cavidad es simplificada como se muestra en la figura 2,

con el efecto 3-D que se presenta ignorando el piso.?’

Composite

Figura 2.- Modelo de un cilindro de paredes gruesas para un diente con restauracion clase I.

Tanto la restauracion como el diente son sometidos a estrés por tension.

Parametros de contraccion: existen varios factores de contraccion que pueden ser

medidos para compararlos con las situaciones clinicas, por ejemplo:
* La direccién de la contraccion.

* La magnitud del encogimiento — normalmente, el valor maximo obtenido en un

tiempo determinado, expresado como porcentaje (%).

* La cinética de la contraccion. Esto puede ser graficado contra tiempo ya sea como

encogimiento (%) o como la velocidad del contraccion con unidades %/s o um/s.%
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Planteamiento del problema

La contraccion de los materiales dentales es un fendbmeno inherente a su proceso
de fraguado; sin embargo, existe poca informacion relacionada con este fendmeno
en los periodos posteriores al fraguado de los cementos de iondmero de vidrio (CIV)
y si esta es continuada en el tiempo, ademas de que por el tipo de prueba indicada
en el control de calidad de la norma 96 de la ADA, y de la ISO 9917-1 y 9917-2 se
realiza en condiciones ambientales ausentes de humedad, lo cual no replica el
ambiente de la boca. Todas estas interrogantes pueden modificar el
comportamiento clinico y por lo tanto comprometer el tratamiento. Un aspecto
importante es la composicion y forma de polimerizacion de los cementos de
iondmero de vidrio, por esta razon es importante determinar el efecto sobre la
contraccion de los CIV. En la actualidad estan disponibles los CIV modificados con
resina, en los cuales el coeficiente de contraccion puede ser mayor por la reaccidon
del HEMA en la polimerizacidn, a diferencia de los que no contienen este mondmero

polimerizable.

En este contexto se plantea la siguiente pregunta de investigacion:

¢ Cual es el porcentaje de contraccidn en los cementos de iondmero de vidrio

después del tiempo de trabajo?
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Justificacion

Es importante determinar las diferencias entre la contracciéon del cemento de
iondmero de vidrio convencional y el modificado con resina o fotopolimerizable y si
existe o no este fendmeno durante su polimerizacién después del tiempo de trabajo

indicado por el fabricante.

El cemento de iondmero de vidrio es utilizado en odontologia como medio
cementante de coronas, postes, asi como material de restauracion provisional en
odontopediatria y operatoria. La contraccion del material supone un riesgo mayor al

fracaso de los tratamientos debido a la microfiltracion.

Los cementos de iondmero de vidrio requieren humedad para su fraguado y pueden

absorber agua de los tibulos dentinarios durante el proceso. °

No existen datos que hablen del comportamiento de estos cementos posterior a su

tiempo de trabajo.
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Objetivos

General.

Conocer la contraccion en los cementos de iondmero de vidrio posterior al tiempo

de trabajo independiente a su forma de activacion.

Especificos.

Conocer el efecto de la humedad en la polimerizacion de los cementos de iondmero

de vidrio.

Determinar la contraccion que existe en los cementos de iondmero de vidrio que

han sido modificados con resina.

Determinar la contraccion que existe en los cementos de iondbmero de vidrio

convencionales.

Identificar las diferencias en la contraccion de tres cementos de iondmero de vidrio.

Hipotesis

De trabajo.

La contraccion posterior al tiempo de trabajo en los cementos de ionGmero de vidrio

segun su forma de polimerizacion es diferente en un medio acuoso.

Nula.

La contraccion posterior al tiempo de trabajo en los cementos de ionGmero de vidrio

segun su forma de polimerizacion es igual en un medio acuoso.
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Variables

Variable

Tipo de
Variable

Identificacion

Operacionalizacion

Escala de
medicion

fraguado

Contraccion de

Dependiente

V. Cuantitaiva
discontinua,

Es el cambio
dimensional de un
material de CIV a
través de la
transduccion desde
el momento que
termina el tiempo de
trabajo y hasta 60
minutos después. Se
mide en mV.

Escala de
Intervalo

Forma
activacion

de

Independiente

V. Cualitativa
nominal

Es el tipo de reaccion
que produce el
endurecimiento de la
mezcla de polvo
liquido de CIV.
Puede ser
autoactivado o]
fotoactivado.

Escala
nominal
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Material y Método.

Recursos

Materiales

Kit de encogimiento por contraccion segun 1SO 96.
¢ Anillos de bronce de 2.00 milimetros de altura.
¢ Anillos de bronce de 1.23 milimetros de altura.
e lonémero de vidrio KETAC Molar (3M®, Germany).

e Céapsulas de iondmero de vidrio de alta viscosidad Riva Self Cure (SDI®,

Australia).
e Aplicador Riva (SDI®, Australia).
e londémero de vidrio Vitrebond plus (3M®, Germany)
e Lampara para fotopolimerizar (bluephase, Ivoclar Vivadent®)
e Lentes de proteccién para fotopolimerizacion.
e Maquina amalgamadora Silamat® S5 de Ivoclar Vivadent ©.
e Portaobjetos Knittel Glasser®.
e Cubreobijetos.
e Espatula CSNT 5 de teflon (Hu-Friedy®, USA).
e Espatula CS 24 de teflon (Hu-Friedy®, USA).
e Saliva artificial (FO, UNAM)
e Jeringa para insulina (Plastipak®, México)
e Gato hidraulico para laboratorio.
e Blocks de papel encerado (3M®, Germany)

e Vernier digital Mitutoyo®
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Fisicos

Equipos.

e Balanza analitica (Ohaus®, USA)
e Desktop HP (Hewlet Packard®, México)
e Sistema de medicién de contraccion (Pico®, UK)
e Soporte para lampara.
e Higrémetro
Humanos
Tesista: Cecilia Cuellar Angeles.
Director: Dr. Miguel Angel Araiza Téllez.
Asesor: Dr. Carlos Andrés Alvarez Gayosso.
Recursos financieros

Los materiales fueron cubiertos por el tesista con fondos propios.

Infraestructura

Laboratorio de Investigacion de Materiales Dentales y Biomateriales, Division de
Estudios de Posgrado e Investigacion, Facultad de Odontologia, Universidad
Nacional Autbnoma de México.
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Método

Calibracion de equipo de contraccion.

Con la finalidad de estandarizar el manejo del equipo de contraccion, se realizaron

suficientes ensayos de la siguiente manera:

El material (resina compuesta) se colocé sobre un portaobjetos de vidrio,
posteriormente se puso un anillo circular de bronce, con diametro de 20mm vy
1.23mm de altura (figura 3); todo fue llevado a una balanza analitica para determinar

el peso de la masa, la cual deberia estar entre 0.12g y 0.17g.

Figura 3.- Anillo de bronce de 1.23mm de altura medido con Vernier digital.

Fuente: directa.

Una vez determinado el peso de la masa (en centésimas de gramo), se coloco en
la platina del sistema para determinar la contraccion (figura 4), el cual previamente
habia sido nivelado (figura 5). Una vez centrada la masa sobre el canal de
polimerizacién, se procedid a colocar un cubreobjetos de 20X20mm. sobre la
muestra y se presioné suavemente encima del anillo con otro cubreobjetos para que

el contacto fuera simultaneo y asi obtener una muestra de 1.23mm de grosor.
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Figura 4.- Portaobjetos con masa, anillo de bronce y cubreobjetos sobre platina.

Fuente: directa.

Figura 5.- Nivelacion de la base del equipo.

Fuente: directa.

La figura 6 se muestra el montaje del sistema de prueba y la colocacién del
trasductor.
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Figura 6.- Muestra colocada con punta de trasductor en posicion correcta.

Fuente: directa.

Para iniciar la prueba se ajusto el trasductor a los valores de mV en el rango de 0-
200 mV; y en caso necesario, se ajusté con las perillas ubicadas en el soporte (figura
7). Ya obtenido un valor dentro del rango establecido, se corri6 la prueba en el
mismo momento que se activd la lampara de fotopolimerizacion Bluephase®
(Ivoclar®, Alemania) con intensidad estandarizada de 600 mW/cm?, durante 300
segundos. Los datos obtenidos fueron analizados en el programa Pico® y se

transfirieron a Excel®, donde se generaron los gréaficos de cada una de las muestras.
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Figura 7.- Se coloca la punta cuidadosamente y se ajustan los valores.

Fuente: directa.

Se obtuvieron las graficas correspondientes y se guardaron como referencia al

comportamiento de contraccion.

Cada muestra se guardo y etiquetd en bolsas individuales.

Preparacion de muestras.

Se analizaron tres tipos de iondmero de vidrio: dos CIV autocurables que son
KETAC Molar (3M®, Germany) y capsulas de ionémero de vidrio de alta viscosidad
Riva Self Cure (SDI®, Australia), y un CIV fotocurable que es Vitrebond plus (3M®,

Germany).

Se hicieron 20 muestras de cada material; 10 muestras con saliva artificial y 10

muestras sin saliva artificial. Cada muestra tuvo una duracion de 3600 segundos
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(una hora), y los materiales se manipularon segun las indicaciones de cada

fabricante.

Muestras de Ketac molar®:

Como se observa en la figura 8, el material es presentado por el fabricante en un
frasco con polvo y un envase con liquido que se dispensa por goteo. El fabricante
incluye una cucharilla para la dosificacién del polvo.

: ESPE
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e il
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Figura 8.- Presentacion comercial de Ketac molar®.

Fuente: directa.

Antes de empezar con la preparacion de las muestras, se pesaron el polvo y el
liquido en las proporciones sefaladas por el fabricante (figura 9): una cucharada
enrasada y 1 gota, asi durante 5 ocasiones, obteniendo una media de los valores ,

los cuales se menciona en la tabla 2:
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Figura 9.- Pesaje de polvo y liquido de Ketac Molar®.

Fuente: directa.

Peso Total
Polvo [0.1593 g

Liquido | 0.0631 g

0.2224 g

Tabla 2.- Peso de polvo, liquido y total de Ketac molar® (valor medio)n=5.

Al mezclar el polvo con el liquido, se tuvo una “pérdida” del material al quedarse en
la loseta y la espatula con la que se mezcld, asi como productos o “vapores”, por lo
que el valor final del peso fue de 0.1621 g.

Se colocaron las medidas en la loseta de papel encerado incluido en el paquete de
Ketac molar (3M®) y se mezclo polvo y liquido durante 30 segundos con una
espatula CS 24 de teflon (Hu-Friedy®, USA). La mezcla se llevé al portaobjetos y se
coloco alrededor un anillo de 2mm de altura (figura 10) para que las muestras
tuvieran esta medida. Se cubrid la muestra con un cubreobjetos y se presiono
uniformemente con otro portaobjetos para obtener un grosor uniforme. Todo el

conjunto se llevo a la base y la punta del transductor se colocé delicadamente.

Se cuidd que los valores que arrojara la maquina estuvieran dentro del rango de 0-
200mV y se comenzé la grabacion a los 1:30 minutos, dejando correr la prueba

durante 3600 segundos (una hora).
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Figura 10.- Anillo de bronce de 2mm de altura medido con vernier digital.

Fuente: directa.

Para cada muestra se registraron los valores de humedad y temperatura mientras

se grababa la muestra.

Al terminar la prueba se obtuvieron graficas que fueron guardadas en formato .p/w

y .txt . Cada muestra se guardo y etiqueto individualmente.

Muestras de Riva Self cure®

Se utilizaron capsulas predosificadas, una por cada muestra (figuras 11y 12).
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Figura 11.- Capsulas de Riva Self cure® y dispensador.

Fuente: directa.

Figura 12.- Capsula predosificada de Riva self cure®.

Fuente: directa.

Las capsulas tienen un émbolo inferior que se presiond para colocarlo
posteriormente en la maquina amalgamadora Silamat® S5 de Ivoclar Vivadent ©

(figura 13) para que el contenido se mezclara durante 10 segundos.
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Figura 13.- Maquina amalgamadora con capsula de Riva self cure® colocada.

Fuente: directa.

e Se retird la capsula ya mezclada de la maquina y se colocé en el aplicador

Riva® (SDI®, Australia) para su colocacion (figura 14).

/

Figura 14.- Aplicador Riva® de SDI® con capsula Riva self cure® cargada.

Fuente: directa.
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La mezcla se llevo al portaobjetos y se coloco en el centro de un anillo de bronce
de 2mm de altura y 20mm de diametro (figura 15). Se cubrié la muestra con un
cubreobjetos cuadrado de 25x25mm y se presiond uniformemente con otro
portaobjetos para obtener un grosor uniforme. Todo el conjunto se llevé a la base y
la punta del transductor se colocd delicadamente. Se cuidé que los valores que
arrojara la maquina estuvieran dentro del rango de 0-200mV y se comenzo el
registro de los cambios de mV a los 1.5 minutos desde el inicio de la mezcla. El

tiempo total de registro fue de 3600 segundos.

Figura 15.- Se coloca el material en el portaobjetos.

Fuente: directa.

Para cada muestra se registraron los valores de humedad y temperatura mientras

se grababa la muestra.

Al terminar la prueba se obtuvieron graficas que fueron guardadas en formato .p/w

y .txt . Cada muestra se guardé y etiqueto individualmente (figura 16).
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Figura 16.- Muestras de Riva Self cure® en bolsas individuales.

Fuente: directa.

Muestras de Vitrebond plus®.

Vitrebond plus® es un sistema de dos componentes (pasta y liquido) en un sistema

que permite el dispensado simultaneo de cada componente (figura 17).

Figura 17.- Presentacion de Vitrebond plus®.

Fuente: directa.
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Se colocaron ambos componentes en la loseta de papel encerado contenidos en el
paquete del CIV (figura 18) y se mezclaron durante 15 segundos con una espatula
CS 24 de teflon (Hu-Friedy®, USA) hasta obtener una consistencia suave y aspecto

brillante.

Figura 18.- Vitrebond plus® dispensado en block de papel encerado.

Fuente: directa.

La mezcla se llevo al portaobjetos y se colocé alrededor un anillo de 1.23mm de
altura para que las muestras tuvieran esta medida, ya que el fabricante indica que

las capas deben medir no mas de 1.5mm de grosor para su fotopolimerizacion.

Se cubridé la muestra con un cubreobjetos y se presion6 uniformemente con otro
portaobjetos para obtener un grosor uniforme. Todo el conjunto se llevo a la base y
la punta del transductor se colocd delicadamente. Se cuidé que los valores que
arrojara la maquina estuvieran dentro del rango de 0-200mV y se comenzo la
grabacion a los 2:30 minutos (ya que es el tiempo minimo de trabajo que indica el
fabricante) y se encendio la lampara de fotopolimerizacion simultaneamente (figura

19). Se dejé correr la prueba durante 3600 segundos (una hora).
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Figura 19.- Pantalla donde se muestra el inicio del registro de la prueba.

Fuente: directa.

Para cada muestra se registraron los valores de humedad y temperatura mientras

se grababa la prueba.

Al terminar la prueba se obtuvieron graficas que fueron guardadas en formato .p/w
y .txt . Cada muestra se guardo y etiqueto individualmente.

Prueba en ambiente seco.

Para esta prueba, sélo se registraron los valores de humedad y temperatura. No se

agrego nada a la muestra.

Prueba en ambiente humedo.

Se utilizd saliva artificial elaborada de acuerdo a la féormula que se utiliza en el
laboratorio de Materiales Dentales en la Division de Estudios de Posgrado e
Investigacion de la Facultad de Odontologia, UNAM (figura 20).
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Figura 20.- Saliva artificial elaborada en el laboratorio de materiales dentales, DEPel, UNAM.

Fuente: directa.

Para facilitar la colocacion de la saliva artificial alrededor de la muestra, se realizo
una muesca en el cubreobjetos con una fresa de diamante de alta velocidad (figura

21).

Figura 21.- Muesca realizada en el cubreobjetos.

Fuente: directa.
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Para las muestras de KETAC Molar®, se tomd la relacién polvo- liquido 1:1 y se
mezcld durante 30 segundos, empezando la grabacion colocando las muestras
entre 1:30 y 2 minutos a partir del inicio de la mezcla. Para las 10 muestras con
saliva, se aplicaron 10mL de saliva artificial en el minuto 7, ya que la prueba se
estaba corriendo. Los 10mL de saliva se colocaron a través de la muesca
previamente creada en el cubreobjetos con una jeringa hipodérmica para insulina
alrededor de la muestra hasta que quedo rodeada en su totalidad por saliva (figura
22).

Figura 22.- Saliva artificial siendo colocada alrededor de la muestra.

Fuente: directa.

Cada muestra se guardé y etiquetd en bolsas selladas individualmente como se

muestra en la figura 23.
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Figura 23.- Muestras de Ketac molar® en bolsas individuales.

Fuente: directa.

En las muestras realizadas con Riva Self Cure®, se utiliz6 una capsula predosificada
por muestra. Se mezcl6 en una amalgamadora durante 10 segundos y el material
se dispenso con la pistola de SDI® disefiada para este fin. El inicio de la grabacion
fue entre el minuto 1.5 y 2 a partir del inicio de la mezcla. Para las muestras con
saliva, se aplicaron 10mL de saliva artificial en el minuto 7, ya que la prueba se esta
corriendo. Los 10mL de saliva se colocaron a través de la muesca creada en el
cubreobjetos con una jeringa hipodérmica para insulina alrededor de la muestra
hasta que quedo rodeada en su totalidad por saliva. Cada muestra se guardé y
etiquetd en bolsas selladas individualmente como se observa en la figura 24.
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Figura 24.- Muestras de Riva self cure® en bolsas individuales.

Fuente: directa.

Finalmente, las muestras con Vitrebond plus 3M® se realizaron con 2 “clics”

predosificados del material, como se muestra en la figura 25.
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Figura 25.- Dos “clics” dispensados en una loseta de papel.

Fuente: directa.
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El inicio de la grabacion se comenzd en el minuto 2:30 a partir del inicio de la mezcla
junto con el disparo de la lampara de fotopolimerizacién Bluephase (Ivoclar
Vivadent®, Germany) que tuvo una duraciéon de 20 segundos. Para las muestras
con saliva, se aplicaron 10mL de saliva artificial en el minuto 7, ya que la prueba se
esta corriendo. Los 10mL de saliva se colocaron a través de una muesca creada en
el cubreobjetos con una jeringa hipodérmica para insulina alrededor de la muestra
hasta que quedo rodeada en su totalidad por saliva. Cada muestra se guardoé y
etiquetd en bolsas selladas individualmente (figura 26).

Figura 26.- Muestras de Vitrebond plus® en bolsas individuales.

Fuente: directa.

Foérmula para determinacion del encogimiento (%S).

Para calcular el encogimiento (%S) en los cementos de ionébmero de vidrio, se
utilizaron los datos de la grafica generada por la reaccion de polimerizacion (Grafica
1), en la cual se calcula la pendiente que representa la velocidad de polimerizacion
(Rp), que es la relacion de cambios de voltaje en funcidén del tiempo expresado en

um. Para calcular el Rp se utilizo la siguiente formula:
Rp=m(k)

Donde:
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Rp= Velocidad de polimerizacién en ym/min.
m= Pendiente de la seccion lineal de la curva de polimerizacion en %/s.
k= constante de conversion de %/s a ym/min (747)

El calculo de m se realizé mediante la siguiente formula:

w0
m=———
(x5 — x;)
Donde:

yr=valor de la y final de la pendiente en %.
y:i= valor de la y inicial de la pendiente en %.
xr= valor de la x final de la pendiente en s.

x;= valor de la x inicial de la pendiente en s.

Encogimiento (%)

« Coordenada (x; — yf)

B Coordenada (x; — y;)

0 3 6 9 12 15 18 21 24 27 30 33 36 39 42 45 48 51 54 57 60 63 66 69 72 75 78 81 84 87 90 93 96 99
Tiempo en segundos

Grafica 1.- Comportamiento de la reacciéon de polimerizacion de cemento de ionémero de

vidrio modificado con resina.
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Posteriormente, el valor obtenido se multiplico por el factor de conversion k (747).

A partir de los valores obtenidos de la pendiente, se puede obtener el porcentaje de
encogimiento en cualquier punto de la curva, de manera que este porcentaje (%S)
se obtiene a partir del calculo de AL, la cual es la relacion del cambio dimensional

durante el proceso quimico.
AL = Li — Lf

donde L; = 1.24 mm (1240 um)

donde:

Vy= es el voltaje (mV) en cualquier segundo.
V; = es el voltaje (mV) al inicio de la medicion.
K= es la constante de calibracion entre milivoltaje y micras (17.46 El—n‘i)

o 100AL _ 100(AL)
L, 1240

En cada grafica se ubicaron los puntos mas altos en el eje y, lo cual indica el mayor

encogimiento que alcanz6 cada cemento en las pruebas.

El punto mas alto en la coordenada (x, y) se tomé como el 100% del encogimiento
en cada una de las 60 pruebas. Basandose en el valor que este punto arrojo, se
procedio a calcular el 25%, 50%, 75%, 90% y 95% del encogimiento utilizando una
regla de tres. Una vez obtenidos los valores para cada porcentaje, se localizo el
valor mas aproximado en los valores de las graficas generadas por Excel® para

relacionarlos con el tiempo (segundos).

40



Después de localizar los valores de tiempo correspondiente a los porcentajes de

encogimiento, se vaciaron en una tabla cada material en ambos ambientes.

Se calcularon las medias de los tres materiales en ambos ambientes y se analizaron

comparando los materiales en intergrupos en cuanto a su encogimiento y tiempo.
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Resultados

El encogimiento (S) fue determinado por el analisis de los graficos generados por el
programa PICO® (archivos p/w) que al ser transformados en archivos Excel®
permiten conocer el momento en que ocurrié el encogimiento. Los datos fueron
organizados en una hoja de calculo (Microsoft Excel®, USA) y después organizados
por grupos en el programa SPSS® (Statistical Package for Social Sciences, IBM®,
USA) donde se determiné la distribucidon mediante las medidas de dispersion y
tendencia central, asi como graficas para su analisis. Se determiné el porcentaje de
encogimiento (%S) y la velocidad de polimerizacion (Rp) de cada uno de los
materiales. Para determinar las asociaciones entre los grupos se utilizé el analisis

de varianza, con un nivel de significancia < 0.05.

La grafica 2 muestra los valores promedio generales de los tres cementos de
ionomero de vidrio tanto en ambiente seco como en ambiente humedo. Se observa
que el material que tuvo mayor encogimiento fue el Vitrebond plus®, tanto en
ambiente humedo (5.26%) como seco (5.28%). Los valores se muestran en la tabla
3.

Valores promedio de encogimiento porcentual en los tres cementos y
los dos ambientes (N=60)

6.0

5.0 5.28 5.26

4.0

%

2.0

2.11

1.68 1.85

1.0 1.35

0.0

Ketac® seco Ketac®saliva Riva® seco Riva®saliva  Vitrebond®  Vitrebond®
seco saliva

Grafica 2.- Valores promedio de encogimiento porcentual en los tres cementos y ambos

ambientes usados.
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Ketac® seco

Ketac® saliva

Riva® seco

Riva® saliva | Vitrebond® seco

Vitrebond® saliva

media

2.1

1.35

1.68

1.85

5.28

5.26

Tabla 3.- Valores promedio de encogimiento porcentual en tres cementos y dos ambientes

(N=60).

En la grafica 3 se observa que el cemento Ketac molar® en ambiente seco tuvo un

mayor encogimiento (2.11%) que en el ambiente humedo (1.35%). La tabla 4

muestra los valores graficados donde la diferencia que existe entre los porcentajes

de encogimiento en ambos ambientes es de 0.76%.

Valores promedio de encogimiento porcentual en el

cemento Ketac molar® en dos ambientes (N=20)

2.5

2.0

0
% 10

0.5

0.0

211

Ketac® seco

1.35

Ketac® saliva

Grafica 3.- Valores promedio de encogimiento porcentual en el cemento Ketac molar® en dos

ambientes.

Ketac® seco

Ketac®

saliva

Media

211

1.35

Tabla 4.- Valores promedio de encogimiento porcentual en el cemento Ketac molar® en

ambos ambientes (N=20).
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En la grafica 4 se observa que el cemento Riva self cure® en ambiente hiumedo tuvo
un mayor encogimiento (1.85%) que en el ambiente seco (1.68%). La tabla 5 nos
muestra los valores graficados donde la diferencia que existe en los porcentajes de
encogimiento entre ambos ambientes es de 0.17%, siendo menor el encogimiento
en ambiente seco, a diferencia de Ketac molar®, donde el encogimiento fue menor

en ambiente hiumedo.

Valores promedio de encogimiento porcentual en el
cemento Riva self cure® en dos ambientes (N=20)

2.0 1.85
18 1.68 I

1.6
1.4

S 1.2

1.0
% 0.8

0.6
0.4

0.2
0.0 I

Riva® seco Riva® saliva

Grafica 4.- Valores promedio de encogimiento porcentual en el cemento Riva self cure® en

dos ambientes.

Riva® seco Riva® saliva

Media 1.68 1.85

Tabla 5.- Valores promedio de encogimiento porcentual en el cemento Riva self cure® en

ambos ambientes (N=20).
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En la grafica 5 se observa que el cemento Vitrebond plus® en medio seco tuvo un
mayor encogimiento (5.28%) que en el ambiente con saliva (5.26%), aunque la
diferencia es muy poca (0.02%). La tabla 6 muestra los valores graficados. Al ser
comparados con los materiales anteriores, el encogimiento que presenta este
material es tres veces mas que Ketac molar® y Riva self cure® , independientemente
del ambiente, aunque es el que se mantiene practicamente igual en ambos

ambientes, pero con mayor encogimiento.

Valores promedio de encogimiento porcentual en
el cemento Vitrebond plus® en dos ambientes
(N=20)

6.0 5.28 5.26

5.0
4.0
o 3.0
/0 2.0
1.0

0.0
Vitrebond® seco Vitrebond® saliva

Grafica 5.- Valores promedio de encogimiento porcentual en el cemento Vitrebond plus® en

dos ambientes.

Vitrebond® seco | Vitrebond® saliva

Media 5.28 5.26

Tabla 6.- Valores promedio de encogimiento porcentual en el cemento Vitrebond plus® en

ambos ambientes (N=20).
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En la grafica 6 se observa el encogimiento de los tres cementos de ionomero de

vidrio en ambiente seco, donde Vitrebond plus® tuvo el mayor encogimiento

(5.28%), mientras que Ketac molar® tuvo 2.11% y Riva self cure® 1.68%. La tabla 7

muestra los valores graficados. Vitrebond plus® tuvo un encogimiento tres veces

mayor a los dos cementos con que se comparo.

6.0
5.0
4.0
3.0
%
2.0

1.0

0.0

Comparacion de encogimiento en tres cementos de
ionédmero de vidrio en ambiente seco. (N=30)

211

Ketac®

1.68

Riva®

5.28

Vitrebond®

Grafica 6.- Grafica comparativa de encogimiento en tres cementos de iondmero de vidrio en

ambiente seco.

Ambiente sin saliva

Ketac®

Riva®

Vitrebond®

Media

211

1.68

5.28

Tabla 7.- Valores promedio de encogimiento porcentual en tres cementos de ionémero de

vidrio en ambiente seco (N= 30).
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En la grafica 7 se observa el encogimiento que se presento en los tres cementos de

ionédmero de vidrio en ambiente humedo (saliva), donde Vitrebond plus® tuvo el

mayor encogimiento con 5.26%, mientras que Riva self cure® 1.85% y Ketac molar®

tuvo 1.35%. En la tabla 8 se muestran los valores graficados. Vitrebond plus® tuvo

un encogimiento cercano 4 veces mayor a los dos cementos con que se comparo.

6.0
5.0
4.0
3.0
%
2.0

1.0

0.0

Comparacion de encogimiento en tres cementos de
iondmero de vidrio en ambiente humedo. (N=30)

1.35

Ketac®

1.85

Riva®

5.26

Vitrebond®

Grafica 7.- Grafica comparativa de encogimiento en tres cementos de iondmero de vidrio en

ambiente humedo.

Ambiente con saliva

Ketac®

Riva®

Vitrebond®

Media

1.35

1.85

5.26

Tabla 8.- Valores promedio de encogimiento porcentual en tres cementos de ionéomero de

vidrio en ambiente humedo (N= 30).
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En la grafica 8 se observan las curvas de encogimiento acumulado; en el eje vertical
se encuentra la escala del %S y se le relaciona con los cortes porcentuales (25%,
50%, 75%, 90%, 95% y 100%) que tuvieron los cementos de iondmero de vidrio
probados. El encogimiento fue mayor en Vitrebond plus® que en los otros dos
cementos, los cuales presentaron un comportamiento similar. Es importante
mencionar que la reaccién fue calculada en el total del tiempo de registro, es decir
3600 segundos, lo que adquiere importancia al considerar que el Ketac molar® y el

Riva self cure® tuvieron un encogimiento menor que Vitrebond plus®.

Encogimiento acumulado de 3 CIV a distintos porcentajes
del total en ambiente seco

7.0

6.0
5.37

1
4.83 >10

5.0

2 4.03
c
2
g 40
©
3
c 2.68
© 30
(]
©
= 1.75

- 157 1.66

1.34 1.31
0.87
1.0
0.44 137 1.45 1.53
1.15
038 0.76
0.0
25% 50% 75% 90% 95% 100%
Cortes porcentuales
Ketac Molar® Riva® Vitrebond® Lineal (Vitrebond®)

Grafica 8.- Grafica comparativa del encogimiento de tres cementos de ionémero de vidrio a

distintos porcentajes del total en ambiente seco.
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En la grafica 9 se observan las curvas de encogimiento acumulado; en el eje vertical

se encuentra la escala del %S y se le relaciona con los cortes porcentuales (25%,

50%, 75%, 90%, 95% y 100%) que tuvieron los cementos de iondmero de vidrio

probados. El encogimiento fue mayor en Vitrebond plus® que en los otros dos

cementos, los cuales presentaron un comportamiento similar. Es importante

mencionar que la reaccion fue calculada en el total del tiempo de registro, es decir

3600 segundos, lo que adquiere importancia al considerar que Ketac molar y Riva

self cure tuvieron un encogimiento menor que Vitrebond plus.

7.0

6.0

5.0

4.0

3.0

% de encogimiento

20

1.0

0.0

Encogimiento acumulado de 3 CIV a distintos porcentajes
del total en ambiente humedo

0.45

25%

0.34

2.65

0.90

0.67

50%

5.04 531
478
3.98
135 1.62
1.21 1.28 134
1.01
75% 90% 95% 100%

Cortes porcentuales

Ketac Molar® Riva® Vitrebond®

Grafica 9.- Grafica comparativa del encogimiento de tres cementos de ionémeros de vidrio a

distintos porcentajes del total en ambiente himedo.
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En la grafica 10 se muestra el tiempo en segundos que ocup6 cada material para
alcanzar el 25%, 50%, 75%, 90%, 95% y 100% de su encogimiento siendo 3500 el

tiempo maximo en el ambiente seco.

Se observa que el Vitrebond plus® es el cemento que se encoge mas rapidamente,
ya que el 50% de encogimiento lo alcanza apenas a los 13 segundos, el 95% a los
333, es decir en menos de 6 minutos posteriores al tiempo de trabajo y el maximo

a los 3325 segundos.

El cemento Riva self cure®fue el primero en alcanzar su contraccion maxima a los

2214 segundos y el 50% a los 488 segundos.

Ketac molar® es el cemento que tardé mas en alcanzar su encogimiento maximo,
esto fue a los 3384 segundos. El 25% de su encogimiento lo alcanzé en el segundo
368 En los 6 porcentajes tardéo mas al compararlo con los otros tres cementos.

Tiempo transcurrido en diferentes porcentajes de
encogimiento en tres CIV en ambiente seco

4000
3384

3500
3325

3000

2500

0
g
£ 2000
E 1446 2214
1500 1266
1000 957 1304
654 1171
368 808 333
500 488
273 2 71
13
0 9
25% 50% 75% 90% 95% 100%
Porcentaje de encogimiento
Ketac Molar® Riva® Vitrebond®

Grafica 10.- Grafica comparativa del tiempo transcurrido en diferentes porcentajes de

encogimiento en tres cementos de ionémero de vidrio en ambiente seco.
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En la grafica 11 se muestra el tiempo en segundos que ocup6 cada material para
alcanzar el 25%, 50%, 75%, 90%, 95% y 100% de su encogimiento siendo 3500 el

tiempo maximo en un medio humedo.

Se observa que el Vitrebond plus® es el cemento que se encoge mas rapidamente,
ya que el 50% de encogimiento lo alcanza apenas a los 18 segundos, el 95% a los
879 y el maximo a los 3599 segundos.

El cemento Riva self cure®fue el primero en alcanzar su encogimiento maximo a los

3557 segundos y el 50% a los 566 segundos.

Ketac molar® es el cemento que tardd mas en alcanzar su encogimiento maximo,
esto fue a los 3599 segundos. En los 6 porcentajes tardé mas al compararlo con los

otros dos cementos.

Tiempo transcurrido en diferentes porcentajes de
encogimiento en tres CIV en ambiente humedo

4000

3500 3599 3557
3599
3000 2643
@ 2500 2272
é_ 2197
§ 200 1665 1682
'_
1500 1092
1001
1000 582
s66 879
500 234 203
. 5 18 58
25% 50% 75% 90% 95% 100%

Porcentaje de encogimiento
Ketac Molar® Riva® Vitrebond®

Grafica 11.- Grafica comparativa del tiempo transcurrido en diferentes porcentajes de

encogimiento en tres cementos de ionémero de vidrio en ambiente himedo.
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La tabla 9 contiene el analisis de varianza del encogimiento de los cementos de
ionomero de vidrio en ambiente seco en diferentes porcentajes de encogimiento
(25%, 50%, 75%, 90%, 95% y 100%). Se puede identificar que la significancia es
diferente a 0 sélo en el 100%, cuyo valor es < 0.001.

ANOVA de un factor

Valor Encogimiento

Ambiente de Porcentaje de Suma de Media .
fraguado polimerizacién cuadrados gl cuadratica F Sig.

Inter-grupos | 693859.267 2 346929.633 | 13.778 0
25% Intra-grupos 679868.9 27 25180.33

Total 1373728.17 29

Inter-grupos | 2212796.07 2 1106398.03 | 42.798 0
50% Intra-grupos 697992.9 27 25851.589

Total 2910788.97 29

Inter-grupos 5024063.4 2 2512031.7 97.457 0
75% Intra-grupos 695949.8 27 25775.919

No himedo Total 5720013.2 29

Inter-grupos | 8822830.07 2 4411415.03 | 59.406 0
90% Intra-grupos 2004969.8 27 74258.141

Total 10827799.9 29

Inter-grupos 7334259.2 2 3667129.6 15.892 0
95% Intra-grupos 6230384.3 27 230754.974

Total 13564643.5 29

Inter-grupos | 8689124.87 2 4344562.43 9.008 0.001
100% Intra-grupos 13022587 27 482318.037

Total 21711711.9 29

Tabla 9.- Analisis de varianza en ambiente no humedo.




La tabla 10 contiene el analisis de varianza de el encogimiento de los cementos de
iondmero de vidrio en ambiente humedo en diferentes porcentajes de encogimiento
(25%, 50%, 75%, 90%, 95% y 100%). Se puede identificar que la significancia es

diferente a 0 solamente en el 100%, cuyo valor es <0.381.

Valor Encogimiento

ANOVA de un factor

Ambiente de Porcentaje de Suma de | Media F Si
fraguado polimerizaciéon cuadrados 9 cuadratica 9:
Inter-grupos [ 1652384.067 2 826192.033 34.899 0
25%
° Intra-grupos 639185.8 27 23673.548
Total 2291569.867 29
Inter-grupos | 5768324.067 2 2884162.033 | 80.156 0
509
% Intra-grupos 9715154 27 35982.052
Total 6739839.467 29
Inter-grupos [ 13044822.47 2 6522411.233 | 207.078 0
75%
° Intra-grupos 850429.7 27 31497.396
Humedo Total 13895252.17 29
(saliva)
Inter-grupos | 22705044.87 2 11352522.43 | 211.815 0
909
% Intra-grupos 1447104.6 27 53596.467
Total 24152149.47 29
Inter-grupos | 16837265.27 2 8418632.633 | 78.017 0
95%
° Intra-grupos 2913524.2 27 107908.304
Total 19750789.47 29
Inter-grupos 11648.267 2 5824.133 1 0.381
100%
° Intra-grupos 157251.6 27 5824.133
Total 168899.867 29

Tabla 10.- Analisis de varianza en ambiente hiumedo (saliva).
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Para determinar las asociaciones intergrupales se utilizo el analisis de Tukey, y en

las tablas 11 a la 15 se observa que en la comparacién de las medias del

encogimiento en los cementos de iondmero de vidrio en ambiente seco no se

encontraron diferencias significativas entre Ketac molar® y Riva self cure® en el

ambiente sin saliva al 25%, 50%, 75%, 90% y 95% de encogimiento, pero si existe

diferencia de estos dos materiales con Vitrebond plus®.

Comparaciones multiples
Variable dependiente: Valor Encogimiento

HSD de Tukey
Ambiente o : ,
de hde gev J)CIV Diferenciade o tinico  Sig.
encogimiento medias (I-J)
fraguado
Riva self cure® 95.2 70.96524 0.385
Ketac
molar® ,
Vitrebond® 359.50000 70.96524 0
i Ketac molar® -95.2 70.96524 0.385
No Riva self
humed 25% cure® .
umedo Vitrebond® 264.30000" | 70.96524 | 0.003
Ketac molar® | -359.50000 | 70.96524 0
Vitrebond®
Riva self cure®| -264.30000 | 70.96524 [ 0.003

* La diferencia es significativa al .05%

Tabla 11.- Comparaciones muiltiples al 25% de encogimiento en ambiente no hiumedo.
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Comparaciones miiltiples
Variable dependiente: Valor Encogimiento
HSD de Tukey

Ambiente o , .
hde ew (J) CIV Diferenciade o ioico  sig.
encogimiento medias (I-J)
fraguado
Riva self
Ketac cure® 166 71.90492 0.072
molar® i
Vitrebond® 640.90000 | 71.90492 0
) Ketac molar® -166 71.90492 0.072
No Riva self
humed 50% cure® .
umedo Vitrebond® | 474.90000 | 71.90492 0
Ketac molar® | -640.90000" | 71.90492 0
Vitrebond® _
Riva self -474.90000" | 71.90492 0
cure®

* La diferencia es significativa al .05%

Tabla 12.- Comparaciones muiltiples al 50% de encogimiento en ambiente no hiumedo.

Comparaciones multiples
Variable dependiente: Valor Encogimiento

HSD de Tukey
Ambiente o , ,
de /o.def (hCiv (J) Clv D|fer§nC|a de Error tipico Sig.
encogimiento medias (I-J)
fraguado
Riva self cure® 149.1 71.79961 0.114
Ketac
molar® .
Vitrebond® 933.00000 | 71.79961 0
) Ketac molar® -1491 71.79961 0.114
No Riva self
humed 75% cure®
umedo Vitrebond® 783.90000" | 71.79961 0
Ketac molar® | -933.00000 | 71.79961 0
Vitrebond®
Riva self cure®| -783.90000" | 71.79961 0

* La diferencia es significativa al .05%

Tabla 13.- Comparaciones muiltiples al 75% de encogimiento en ambiente no hiimedo.
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Comparaciones muiltiples
Variable dependiente: Valor Encogimiento

HSD de Tukey

Ambiente o . .
de hde e (J) CIV Diferenciade o ivico  Sig.
encogimiento medias (I-J)
fraguado
Riva self
Ketac cure® 95.1 121.8673 0.718
molar® X
Vitrebond® 1195.00000 | 121.8673 0
Ketac molar® -95.1 121.8673 0.718
No Riva self
hamed 90% cure®
umedo Vitrebond® | 1099.90000" | 121.8673 0
Ketac molar® | -1195.00000 | 121.8673 0
Vitrebond®
Ri If .
'Va se -1099.90000° | 121.8673 0
cure®

* La diferencia es significativa al .05%

Tabla 14.- Comparaciones muiltiples al 90% de encogimiento en ambiente no hiumedo.

Comparaciones multiples
Variable dependiente: Valor Encogimiento

HSD de Tukey

Ambiente o . .
de kde e (J) CIV Diferenciade o\ inico  sig.
encogimiento medias (I-J)
fraguado
Riva self 1424 214.8278 | 0.787
Ketac cure®
molar® .
Vitrebond® 1112.80000 214.8278 0
. Ketac molar® -142.4 214.8278 0.787
No Riva self
hamed 95% cure®
umedo Vitrebond® 97040000 | 214.8278 0
Ketac molar® | -1112.80000 | 214.8278 0
Vitrebond® _
Riva self -970.40000° | 214.8278 0
cure®

* La diferencia es significativa al .05%

Tabla 15.- Comparaciones muiltiples al 95% de encogimiento en ambiente no hiimedo.




En la tabla 16, la comparacion de las medias del encogimiento en los cementos de

iondomero de vidrio no se encontraron diferencias significativas entre Ketac molar®

con Vitrebond plus® en el ambiente seco al 100% de encogimiento, mientras que

Riva self cure® tuvo diferencias significativas tanto con Ketac molar® como con

Vitrebond plus®.

Comparaciones multiples

Variable dependiente: Valor Encogimiento
HSD de Tukey

Ambiente o . .
hde hewv (J)CIV Diferenciade o yinico  sig.
encogimiento medias (I-J)
fraguado
Riva self .
Ketac cure® 1170.10000" | 310.5859 | 0.002
molar®
Vitrebond® 59.2 310.5859 0.98
_ Ketac molar® | -1170.10000 | 310.5859 | 0.002
No Riva self
humed 100% cure® .
umedo Vitrebond® | -1110.90000 | 310.5859 | 0.004
Ketac molar® -59.2 310.5859 0.98
Vitrebond® _
Riva self 1110.90000" | 310.5859 | 0.004
cure®

* La diferencia es significativa al .05%

Tabla 16.- Comparaciones muiltiples al 100% de encogimiento en ambiente no hiimedo.

57



Para determinar las asociaciones intragrupales se utilizo el analisis de Tukey, y en
las tablas 17 a la 21 se encontraron diferencias significativas en la comparacion de
las medias de encogimiento entre los tres cementos de iondmero de vidrio de los
grupos con saliva al 25%, 50%, 75%, 90 y 95% de encogimiento.

Comparaciones multiples
Variable dependiente: Valor Encogimiento

HSD de Tukey
Ambiente o . .
kde gcv (J)CIV Diferenciade ¢ tiico  Sig.
encogimiento medias (I-J)
fraguado
Riva selfcure®| 247.50000 | 68.80923 0.004
Ketac
molar® .
Vitrebond® 573.10000 68.80923 0
Ketac molar® | -247.50000 | 68.80923 | 0.004
Humedo 259% Riva self
(saliva) cure® Vitrebond® 325.60000° | 68.80923 0
Ketac molar® | -573.10000 | 68.80923 0
Vitrebond® .
Riva self cure®| -325.60000 | 68.80923 0

* La diferencia es significativa al .05%

Tabla 17.- Comparaciones multiples al 25% de encogimiento en ambiente hiumedo (saliva).
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HSD de Tukey

Comparaciones miiltiples
Variable dependiente: Valor Encogimiento

Ambiente o , .
hde hew (J) CIV Diferenciade o\ iioico  Sig.
encogimiento medias (I-J)
fraguado
Riva self 525.10000 | 84.83166 0
Ketac cure®
molar® .
Vitrebond® 1074.00000 | 84.83166 0
, Ketac molar® | -525.10000 | 84.83166 0
Humedo 50% Riva self
(saliva) cure® Vitrebond® 548.90000 | 84.83166 0
Ketac molar® |-1074.00000" | 84.83166 0
Vitrebond® i .
Riva self -548.90000° | 84.83166 0
cure®

* La diferencia es significativa al .05%

Tabla 18.- Comparaciones multiples al 50% de encogimiento en ambiente humedo (saliva).

Comparaciones multiples
Variable dependiente: Valor Encogimiento

HSD de Tukey
Ambiente o , .
de /o.def (hCIiv (J) Clv D|fer§nC|a de Error tipico Sig.
encogimiento medias (I-J)
fraguado
Riva self cure®| 664.30000 | 79.36926 0
Ketac
molar® .
Vitrebond® 1607.20000 | 79.36926 0
, Ketac molar® | -664.30000" | 79.36926 0
Humedo 75% Riva self
(saliva) cure® Vitrebond® 942.90000 | 79.36926 0
Ketac molar® [-1607.20000 | 79.36926 0
Vitrebond® .
Riva self cure®| -942.90000 | 79.36926 0

* La diferencia es significativa al .05%

Tabla 19.- Comparaciones multiples al 75% de encogimiento en ambiente himedo (saliva).
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Comparaciones muiltiples
Variable dependiente: Valor Encogimiento
HSD de Tukey

Ambiente o . .
de kde e (J) CIV Diferenciade o ivico  Sig.
encogimiento medias (I-J)
fraguado
Ri If .
'va se 589.90000 103.534 0
Ketac cure®
molar® .
Vitrebond® 2068.30000 103.534 0
, Ketac molar | -589.90000 | 103.534 0
Humedo 90% Riva self
(saliva) cure® Vitrebond 1478.40000 | 103.534 0
Ketac molar | -2068.30000 | 103.534 0
Vitrebond® .
Riva selfcure | -1478.40000 | 103.534 0

* La diferencia es significativa al .05%

Tabla 20.- Comparaciones multiples al 90% de encogimiento en ambiente humedo (saliva).

Comparaciones multiples
Variable dependiente: Valor Encogimiento
HSD de Tukey

Ambiente o , ,
de kde g ov (J)CIV Diferenciade o iico  sig.
encogimiento medias (I-J)
fraguado
Riva self .
446.50000 146.907 0.014
Ketac cure®
molar® .
Vitrebond® 1764.70000 146.907 0
, Ketac molar® | -446.50000" | 146.907 | 0.014
Humedo 95% Riva self
(saliva) cure® Vitrebond® | 1318.20000° | 146.907 0

Ketac molar® | -1764.70000 | 146.907 0

Vitrebond® Rijva self

-1318.20000 | 146.907 0
cure®

* La diferencia es significativa al .05%

Tabla 21.- Comparaciones multiples al 95% de encogimiento en ambiente himedo (saliva).



En la tabla 22 no se encontraron diferencias significativas en la comparacién de las
medias del encogimiento entre los tres cementos de iondmero de vidrio de los

grupos con saliva al 100% de encogimiento.

Comparaciones miiltiples
Variable dependiente: Valor Encogimiento
HSD de Tukey

Ambiente o , ,
de hde ew (J) CIV Diferenciade o iico S,
encogimiento medias (I-J)
fraguado
Riva self
Ketac cure® 41.8 34.12956 0.449
molar®
Vitrebond® 0 34.12956 1
Ketac molar® -41.8 34.12956 0.449
Humedo o Riva self
. 100%
(saliva) cure® Vitrebond® 418 34.12956 | 0.449
Ketac molar® 0 34.12956 1
Vitrebond® Rj
Riva self 418 34.12956 | 0.449
cure®

* La diferencia es significativa al .05%

Tabla 22.- Comparaciones multiples al 100% de encogimiento en ambiente humedo (saliva).

61



Discusion.

En este estudio se investigo el encogimiento que existe en diferentes cementos de
ionomero de vidrio: Ketac molar easy mix®, Riva selfcure® y Vitrebond plus® en
diferentes condiciones ambientales, para determinar las diferencias entre un

ambiente humedo (saliva artificial) y un ambiente seco (sin saliva).

La norma ADA que evalua a los cementos de ibnomero de vidrio es la 96. La parte
1 trata de Ilos cementos compuestos por poli(acido alquendico) vy
fluoroaluminosilicato calcico. La parte 2 es de los cementos modificados con resina

que incluyen un monémero polimerizable, HEMA?28,

Varios autores mencionan que la contraccion es una propiedad intrinseca de los
materiales convencionales a base de resina y que es causada por la aproximacion
de los monomeros durante la polimerizaciéon. Esto es importante cuando se
considera que el poli(acido acrilico) forma parte de los cementos de iondbmero de
vidrio, si la reaccion es acido base'®'%2930 |os de fotoactivacion tienen un

componente polimérico, con la contraccion esperada.’41831

La contraccién en las resinas es considerada una de las razones del fracaso de las
restauraciones dentales, esto es por el componente polimérico. La informacion de
la contraccion en estos materiales es amplia3?33. Debido a esta circunstancia, se
puede esperar que si el ionomero de vidrio tiene un componente polimérico también
debera presentar contraccidon, aunque no hay mucha informacion relacionada con
este material 3. Los efectos negativos de este fendmeno incluyen microfiltracion e
hipersensibilidad 6. Hay estudios que hablan de contraccion en resinas pero no en
cementos de iondmero de vidrio, que es un factor a considerar ya que estos

cementos tienen componentes poliméricos

La contraccion es un fendomeno muy estudiado en las resinas, no asi en los
cementos de iondmero de vidrio. Tomando en cuenta que los cementos de iondmero

de vidrio tienen un componente polimérico, consideramos necesario realizar un
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estudio para determinar la contraccién en estos materiales. Ante la ausencia de
informacion relacionada con la contraccion en los cementos de iondmero de vidrio,
para realizar este trabajo se tomaron como base la norma ADA-96 asi como ADA-
27. En ninguna de las normas se establece un rango de contraccion para los
materiales a base de resina???8. Ferracane establece que la contracciéon volumétrica
aceptable en estos materiales es de 1.5 a 5% 2°. Este parametro fue utilizado para
contrastar los resultados obtenidos. Tanto Ketac Molar® como Riva Self Cure®
permanecieron dentro de este rango en ambos ambientes, mientras que el cemento
Vitrebond plus® rebaso el limite maximo en 5% y 6%, es decir, en 0.26 y 0.28
unidades.

El fraguado de los cementos de iondmero de vidrio incluye reacciones complejas en
las que después del mezclado, los enlaces de las cadenas poliacidas crean un
material inestable que es facilmente afectado por cantidades excesivas de agua o
por pérdidas abundantes de este liquido; es por esto que el balance de agua debe
ser controlado y es critico para la estabilidad a largo plazo'. El control de la
humedad es un factor que determina la estabilidad de los materiales, por esta razén
es que las pruebas fueron realizadas en un ambiente seco y con saliva. En
condiciones clinicas, el tiempo real en que el cemento de iondmero de vidrio entra
en contacto con la saliva es inmediato al tiempo de trabajo, pero la contraccion es
un efecto continuo desde el inicio de la mezcla que se prolonga hasta después del
tiempo de trabajo.

El tiempo de trabajo segun la norma I1SO 9917-1 es el periodo de tiempo medido
desde el inicio de la mezcla hasta que el material ha fraguado 2'. En el caso de
Ketac Molar®, el tiempo de trabajo es de 5 minutos®®, en Riva Self Cure® es de 4:30
minutos3® y Vitrebond Plus® tiene un tiempo de trabajo minimo de 2:30 minutos®’.
En este estudio se tomaron registros de 3600 segundos, lo cual recrea las
condiciones ambientales en las que se desempefia el material en la boca del

paciente.
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Los resultados mostraron que en los tres cementos de iondmero de vidrio se
presentd el fendmeno de encogimiento, con independencia del medio en que fuera
colocado; sin embargo, en el Ketac Molar® y Riva Self Cure® el encogimiento fue
menor en casi tres veces que el observado en Vitrebond Plus®. Esta observacion es
importante desde el punto de vista clinico, ya que como menciona Meereis, la
contraccion esta acomparfiada de otros eventos como la microfiltracion'®, que en
conjunto llevan a la pérdida del material. En cuanto al ambiente en que se prueban
los materiales, es importante considerar que esta comprobado que la cantidad de
agua llevara a la alteracion del fraguado y estado final del material™. En nuestra
investigacion no encontramos influencia directa del ambiente (la humedad) en el
encogimiento observado, aun a una p< 0.05. Es importante puntualizar que si bien
no existio diferencia entre los ambientes seco y humedo, el encogimiento observado
entre los materiales dependia mas de lo diferentes que son, mas que del ambiente

en el que se encuentren.

El cemento Vitrebond plus® fue el que presentd mayor contraccion, teniendo un
valor medio de 5.28% en medio ambiente (seco) y 5.26% en un ambiente con saliva,
mientras que Ketac Molar Easymix® tuvo una media de 2.11% en medio ambiente
y 1.35% en un ambiente con saliva. La diferencia en los valores de encogimiento
con independencia del medio en que se encuentren puede ser debida al mecanismo
de fraguado o polimerizacion que tienen los materiales, ya que el mayor
encogimiento del Vitrebond plus® puede ser debido a la rapida polimerizacion que

se observa como producto de la polimerizacion.

Riva Selfcure® fue el que tuvo mejores resultados en general ya que en ambiente
seco su media fue de 1.68%, mientras que en el ambiente con saliva tuvo 1.85% de

valor medio.
En cuanto al tiempo, el cemento Vitrebond Plus® tuvo una contraccion muy rapida;

el 50% de su contraccion lo alcanz6 apenas a los 13 segundos en medio ambiente
y a los 18 segundos en ambiente humedo (Grafica 10). La mayor contraccion en
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medio ambiente lo alcanzé a 3325 segundos y en ambiente humedo a 3599

segundos.

No existe bibliografia que hable de contraccidon en estos materiales, solamente
Kusumoto® menciona que los cementos de iondmero de vidrio no presentan
contraccion en su polimerizacion, lo cual no coincide con los resultados de este

estudio.

En la comparacion de las medias al 25%, 50%, 75%, 90%, 95% y 100% en ambiente
sin saliva y con saliva se encontraron diferencias significativas. En el ambiente sin
saliva no se encontraron diferencias significativas entre Ketac Molar® Easy Mix de
3M® y Riva Selfcure de SDI® al 25%, 50%, 75%, 90% y 95% y en el 100% de
encogimiento no existieron diferencias significativas entre Ketac Molar® y Vitrebond
Plus®. Al 100% de polimerizacién no existe diferencia significativa entre Ketac Molar
Easy Mix de 3M® y Vitrebond Plus®, por otro lado, Riva Self Cure® presento

diferencias significativas con todos los materiales.

En el ambiente con saliva, se encontraron diferencias significativas en el 25%, 50%,
75%, 90% y 95% de encogimiento entre los tres cementos de iondmero de vidrio.

Al comparar el 100% de encogimiento no hubo diferencias significativas.

El objetivo general se logro, ya que se obtuvieron valores que determinaron la
contraccion que existe en los cementos de iondmero de vidrio que se presenta

posterior al tiempo de trabajo, independiente a su forma de activacion.

También es importante mencionar que la humedad afecta ligeramente la

polimerizacion en los cementos de iondmero de vidrio sin que esto sea significativo.
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Conclusion

La contraccion que se presenta posterior al tiempo de trabajo en los cementos de

iondmero de vidrio no son afectados en su polimerizacion en un medio acuoso.

La contraccién en los cementos de iondmero de vidrio que no han sido modificados
con resina tienen menor contraccion que los fotocurables tanto en ambiente humedo

como en ambiente seco.

La hipotesis nula se acepta ya que no hay diferencia significativa en el encogimiento
en los cementos de iondmero de vidrio después del tiempo de trabajo en un

ambiente humedo y en ambiente seco.
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