Materiales de restauracion poliméricos

Aplicaciones en odontologia.

Restauracion de dientes cariados, incisivos fracturados, cavidades por erosion y dientes muy pigmentados.

1.

Composicién.

Tipos. Hay dos principales de materiales de restauracion poliméricos: las resinas acrilicas y los materiale

de restauracién poliméricos: las resinas acrilicas y los materiales de restauracién a base de resinas
combinadas. Los primeros tienen la misma quimica de las resinas acrilicas de curado en frio descriptos en
seccion referente a los polimeros para base de proétesis. La diferencia quimica entre los acrilicos para
obturacién y las resinas combinadas yace en los mondmeros que se polimerizan. Los acrilicos se basan en
metacrilato de metilo, y la mayoria de las resinas combinadas lo hacen en dimetacrilatos aromaticos. El
mecanismo de curado es basicamente el mismo el mismo para ambas.

Peso molecular. Cuanto mas alto es el peso molecular del dimetracrilato aromatico mas baja es la
contraccion de polimerizacion, la toxicidad, la volatilidad y la sorcion acuosa. Dado que el mondémero tien
dos grupos funcionales se forman estructuras de cadenas cruzadas de mayor dureza y tenacidad.
Viscosidad. Los grupos oxhidrilo del monémetro aromatico son responsables de su alta viscocidad. El
mondmetro puede fluidificarse con matecrilato de metilo o un dimetacrilato alifatico (dimetacrilato de
etilenglicol). Los monémeros sin grupos exhidrilo son considerablemente menos viscosos pero tienden a
cristalizar a bajas temperaturas.

Diacrilato de uretano. Este mondémero se ha empleado recientemente en resinas combinadas dentales. E
un diacrilato alifatico empleado en conjuncién con un dimetacrilato aromatico para dar una resina
combinada mas fluida comparable en resistencia a aquellas que se basan en dimetacrilatos aromaticos
exclusivamente.

. Sistemas disponibles.

Acrilicos para obturacion directa. Se suministran como un sistema de polvo y liquido

Polvo. En un molino a bolas se moelen perlas de polimetacrilato de metilo de peso molecular 1 x 106 par
dar un polvo fino de 20 a 100 pm. de tamafio de particula. Esta presente el catalizador de peréxido de
benzolio.

Liquido. Es metacrilato de metilo con un activador, ya sea una amina aromatica o una mezcla de un
mercaptano de cadena larga y un acido metacrilico. Algunos productos también incluyen un agente de
cadenas cruzadas, (por e€j., el dimetacrilato de etilenglicol).

Materiales para obturacién de resinas combinadas. Los sistemas disponibles son:

Dos pastas. Una contiene el catalizador y la otra el activador. Estas son faciles de mezclar.

Sistema de pasta y liquido. Son mas dificiles de mezclar.

Polvo y liquido. El liquido contiene mondmeros y un activador: el polvo contiene el catalizador y un
relleno.

Encapsulado. La capsula contiene un liquido con los mondémeros y el activador y un polvo formado por el
relleno y el peréxido de benzalio.

Curado con luz. Hay sistemas sensibilizados a la luz ultravioleta y a la luz visible (azul) que se presentan
forma de una pasta Unica.

Componentes de un sistema de resinas combinadas.

Mondmero. El mondémero es un dimetacrilato aromatico (es decir BIS-GMA) y/o diacrilato de uretano, qu
son difuncionales y de esta manera producen cadenas cruzadas dando una matriz de polimero insoluble.
Relleno. El relleno (por €j., cuarzo, borosilicato, vidrios de bario, cada uno de ellos se forma de un polvo



con tamafio de particula ente 5y 100 pm, o filamentos de vidrio A) reduce la expansién térmica, la

contraccion de polimerizacion y la absorcién acuosa. Aumenta el médulo de Young y la dureza superficia

Tratamiento superficial. El relleno puede ser tratado con un vinilsilano, que actlia como eslabén entre el

relleno inorganico y la matriz de polimero organico. Mejora la resistencia traccional y comprensiva y la

resistencia a la abrasion.

Diluyente. Se agrega un monémero no viscoso (es decir metacrilato de metilo o un dimetacrilato alifatico)

capaz de polimerizar por adicién, para reducir la viscosidad del dimetacrilato aromatico, permitiendo una

mejor incorporacion del relleno.

Catalizador. Para iniciar la polimerizacion, un peréxido organico (por €j., peréxido de benzoilo) produce

radicales. Como alternativa, para los sistemas curados con luz ultravioleta, se emplea un activador (por €

benzofenona o un éter aromatico). Con los sistemas que emplean luz visible se usan activadores de dice

(por €j., Fotofil).

 Acelerador. Es una amina aromatica terciaria 0 un compuesto similar que reduce quimicamente la vida

media del perdxido organico a temperatura bucal.

Inhibidores. Las quinonas (por €j., la hidroquinona) aumentan la vida util impidiendo la polimerizacion

espontanea.

« Acido metacrilico. Este compuesto aumenta la velocidad inicial de polimerizacién, pero su concentracion

se mantiene baja debido a que la resistencia himeda es pobre cuando ella aumenta.

Silice coloidal. Se agrega como acido silicico pirolitico, como refuerzo, y elimina la necesidad de las

particulas de relleno ceramico mas grandes.

* Manipulacién.

* Insercién. La insercion de las resinas combinadas requiere ciertas precauciones.

« Asilacion. El aire y la humedad inhiben la polimerizacién por adicion de los metacrilatos. La cavidad debe

mantenerse seca. Una matriz aisla la resina que esta curando del aire y de la respiracion del paciente.

Siempre que sea posible debe emplearse goma dique.

Contraccién. A pesar del mas alto peso molecular del monémero de las resinas combinadas, se contraen

polimerizar. Debe aplicarse presion a la resina que esta curando para reducir la contraccion desde las

paredes.

Pulido. Dado que la superficie de la resina combinada consta de materiales blandos y duros a la vez, es

dificil de pulir. La mejor superficie es la que deja la matriz sin retocar. Debe evitarse un exceso grosero

alrededor de la cavidad. Los conformadores las matrices evitan la necesidad de retocar a la resina curad

mejor acabado lo da una resina combinada cuyo relleno es un polvo muy fino. Si es necesario algun

acabado, la superficie mas lisa la proveen los discos de carburo de silicio. Véase en el capitulo 27 una

comparacion de los métodos de acabado.

« Aislacion de la cavidad. Los materiales a base de resinas combinadas son potencialmente irritantes para
pulpa dental. Se recomienda hacer una proteccion a las cavidades profundas y sellar a las poco profunde
con un barniz cavitario. Hay que evitar los compuestos de eugenol.

2. Resinas combinadas con grabado acido.

Puede lograrse una buena unién mecénica de un material a base de resinas combinadas al esmalte si éste
graba primero con una solucién al 50% de acido fosférico durante 30 segundos. El esmalte grabado es ma:
retentivo y se extienden prolongaciones de resina al interior de su superficie. Debe tenerse cuidado de grak
secar la cavidad antes de colocar la resina combinada. Esta técnica es particularmente (til en la restauracic
de cavidades por erosion y de bordes incisales. Pueden aplicarse selladores al esmalte grabado alrededor
los margenes antes de colocar la resina combinada, en algunas técnicas. También pueden colocarse
glaseadores (resina sin relleno) sobre una restauracion de resina combinada, después del acabado, para Ic
una superficie mas lisa.

* Propiedades.

1. Resistencia. Los estudios clinicos muestran que las resinas combinadas son lo suficientemente resistent



para las aplicaciones enumeradas. Pueden saltarse las restauraciones de los bordes incisales muy agudos
resistencia en los bordes es demasiado baja como para hacer restauraciones posteriores. Esto puede debe
prismas de esmalte sin soporte.

2. Resistencia a la abrasién. La susceptibilidad a la abrasion es inherente al sistema compuesto: un relleno
abrasivo y duro en una matriz plastica y blanda. La abrasion impide el uso de las resinas combinadas en la
restauraciones de clase Il y da una longevidad limitada a las de los bordes incisales.

« Efectos bioldgicos.

En las caries profundas es dificil establecer una diferencia entre el dafio pulpar debido a la preparacién
cavitaria y aquel causado por el material de obturacién. El metacrilato de metilo irrita la pulpa y se difunde &
través de los conductillos dentinarios mucho mas rapidamente que las grandes moléculas de Bis—GMA. El
Bis—GMA es un potencial irritante como lo son las aminas y otros aditivos empleados en las resinas
combinadas. Es necesario un piso protector en las cavidades profundas y debe usarse un barniz en las
superficies.

Selladores de puntos y fisuras.
« Aplicaciones en odontologia.

Sellado profilactico de puntos y fisuras en molares recientemente erupcionados: aplicacion tépica de
fluoruros.

» Composicion.
Pueden hacerse dos grandes divisiones:

« Selladores de puntos y fisuras. Estos se basan en dimetacrilatos aromaticos coom los que se emplean el
los materiales de obturacion a base de resinas combinadas.

» Agentes fluorurantes. Se basan en uretanos hidréfilos. Contienen fluoruros capaces de ser extraidos in
situ.

Los selladores de puntos y fisuras se venden en avios compuestos por:

» Acondicionadores para el esmalte. Es un grabador acido, es decir una solucion al 50% de acido fosforico
o de acido citrico. Puede proveerse un agente secador combinado con un agente de unién. (Por gj., acet
y visilsilano).

* Sistemas de resinas.

» Resina cuya plimerizacion es iniciada por luz ultravioleta. Se suministra en forma de dos liquidos:

« Liquido A. Resina Bis—GMA en solvente de metacrilato de metilo.

« Liquido B. Activador ultravioleta (étermetilico de la benzoina) en metacrilato de metilo.

Se agrega una gota de la solucion B a un ml de la solucién A. La mezcla se polimeriza cuando es expuesta
luz ultravioleta. Puede mantenerse una mezcla de A y B a temperatura ambiente durante aproximadamente
dos dias.

» Resinas polimerizadas quimicamente. También se presentan en sistemas de dos ligiudos:

* Liquido A. Resina Bis—GMA diluida con dimetacrilato de glicol y catalizador de peréxido de benzoilo.

« Liquido B. Resina Bis—GMA en un diluvente de dimetacrilato de glicol con un activador de amina
aromatica.



Los dos liquidos se mezclan sobre el diente preparado. Esta aplicacién se basa en la difusion del liquido. A
el liquido B en las fisuras profundas.

« Aplicaciones clinicas.

La proteccién de un molar de los agentes cariogénicos requiere una firme union entre el esmalte y el sellad
Esta se logra pintando primeramente el esmalte con un acido grabador fuerte (por ej., acido fosférico al 509
El grabado permite una mejor retencion de la masa del sellador y permite la penetracion del sellado en la
superficie grabada apra formar prolongaciones poliméricas, que dan al esmalte mayor resistencia al acido
vez que se abrasiond la mayor parte de la masa del sellador.

El sellado con éxito de puntos y fisuras depende de:

 El grabado del esmalte.

» Una superficie seca antes del a aplicaciéon. La humedad impide el flujo del sellador hacia la superficie del
esmalte grabado y hacia el interior de la base de las fisuras.

« Suficiente tiempo de polimerizacién cuando se emplea como activador la luz ultravioleta.

 La cantidad adecuada de resina. Las capas delgadas se mantienen pegajosas porque la polimerizacion €
inhibida por el aire.

 Resultados de los estudios clinicos.

* Los selladores para puntos y fisuras que se emplean con grabado acido son retentivos, pero los sistemas
no usan el grabado no lo son.

* Los sistemas ultravioletas son superiores a otros porque permiten mas tiempo de trabajo al profesional.
También se ha demostrado que son mas durables. No obstante su uso lleva mas tiempo.

* Los productos fluorados tienen muy corta durabilidad, y no se ha demostrado que el efecto benéfico del
fluoruro liberado antes de la pérdida del sellador sea clinicamente significativo.

» Todos los selladores de puntos y fisuras se consideran alin como temporarios, y deben ser utilizados
sabiendo que se perdera una reaplicacion para asegurar los maximos beneficios.

« Efectos bioldgicos.

» Grabador. El acido fosforico ataca los tejidos blandos de la boca. Hay que tener cuidado durante el
grabado y proteger los ojos del paciente.

 Sistema de resina. Evitar el contacto con las manos y la mucosa ya que es potencialmetne irritante para |
piel.

« Luz ultravioleta. Se ha hallado que algunas lamparas tienen una fuga de radiacion ultravioleta. Esta pued
guemar la piel y, los ojos tanto del paciente como del profesional.



