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RESUMEN

Objetivo: El presente estudio nacid con el proposito de determinar el efecto in vitro de sorcion y
solubilidad en dos ionémeros de vidrio utilizados en la clinica dental especializada de la UTEA,
los cuales fueron expuestos a soluciones de cemento de ionémero de vidrio y cemento de

iondmero de vidrio modificado con resina, durante siete, quince y treinta dias.

Metodologia: Para el estudio se tomd 24 muestras de discos ionémero de vidrio convencional y
24 muestra de ionomero de vidrio modificado con resina con medidas estandarizadas de 15,0 +
0,1 mm de didmetro y 1,0 £ 0,1 mm de profundidad, de modo que estos discos fueron
incorporados por una capa de cemento en 3 porciones y sumergidas en agua destilada en los dias

establecidos (7, 15 y 30 dias).

Resultados: Los datos recolectados fueron sometidos al analisis estadistico de normalidad de
Kolmogorov-Smirnov con el cual se concluye la distribucion de datos y los analisis paramétricos
seran sometidos a la prueba de T-Student, con la cual se demostr6 que no existen diferencias

significativas de sorcion y solubilidad en los ionémeros de vidrio.

Conclusiones: Se concluye que no existen diferencias significativas de sorcion y solubilidad in

vitro de los 2 ionémeros de vidrio.

Palabras Claves: londmero de Vidrio, Sorcion, Solubilidad



ABSTRACT

Objective: The purpose of the present study was to determine the in vitro effect of sorption and
solubility in two glass ionomers used in the specialized dental clinic of the UTEA, which were
exposed to solutions of glass ionomer cement and glass ionomer cement Resin modified, for 7,

15 and 30 days.

Methodology: For the study, 10 samples of conventional glass ionomer discs and 10 resin
modified glass ionomer sample with standardized measures of 15.0 £ 0.1 mm in diameter and 1.0
+ 0.1 mm deep were taken , so that these discs were incorporated by a layer of cement in 3 portions

and submerged in distilled water on the established days (7, 15 and 30 days).

Results: The data collected were subjected to the statistical analysis of normality of Kolmogorov-
Smirnov with which the data distribution is concluded and the parametric analyzes will be
subjected to the T-Student test, which showed that there are no significant differences in Sorption

and solubility in glass ionomers.

Conclusions: It is concluded that there are no significant differences in sorption and in vitro

solubility of the 2 glass ionomers.

Keywords: Glass lonomer, Sorption, Solubility



CAPITULO I

PROBLEMAS DE INVESTIGACION

1.1 Realidad problematica

En las dltimas décadas, el cemento iondmero de vidrio ha pasado a ser uno de los
materiales dentales méas utilizados por los profesionales de la rama odontol6gica, por lo
cual se ha sometido a una serie de cambios para optimizar su rendimiento, durabilidad,
estética y otras propiedades. Se han realizado algunas investigaciones para encontrar un
material cementante de alta adhesion dental, que garantice una integracion del sellado
marginal permanente y que evite el fracaso del tratamiento a causa de agentes externos.
Todas esas investigaciones, han favorecido la evolucion del ionémero de vidrio,
otorgandole propiedades que favorecen la liberacion y absorcion de iones de fluor, se le
considera un biomaterial por su incompatibilidad y la unioén quimica a la dentina.

Cuando se adiciona Resina al lonémero Convencional — RIC, se maximizan sus
propiedades, como: biocompatibilidad, excelente resistencia compresiva, mayor
capacidad adhesiva, efecto anticariogénico, dureza, estabilidad quimica y alta capacidad
Optica. Asi mismo, transforma sus propiedades fisicas y quimicas, como la solubilidad y
la sorcién. Todo lo mencionado, hace posible alcanzar el éxito del tratamiento que se

vayan a realizar.



1.2 Planteamiento del problema

A medida que ha ido avanzando la rama odontoldgica, el cemento de iondmero vitreo —
CIV ha tenido diversas modificaciones, ademas que se ha incrementado
exponencialmente el uso de este tipo de cemento, siendo necesario e importante estar al
tanto de las propiedades de este material, que es muy fundamental en la rama

odontoldgica.

Las exigencias actuales de la odontologia restauradora han motivado el desarrollo de
materiales dentales que incrementen el éxito de los tratamientos, es asi como los CIV son

a la fecha, el material mas idoneo y utilizado por los odontélogos.

Con el pasar de los afios, este material ha sufrido una serie de cambios, dando origen al
Cemento ionémero de vidrio modificado — CIV modificado. Ambos tipos de cementos
son ampliamente utilizados en el quehacer odontoldgico, motivo por el que es importante

conocer las propiedades de estos materiales.

Esta investigacion favorecera la obtencion de mejores resultados en los tratamientos a
realizar, ademas sera una fuente informativa de investigaciones posteriores sobre el tema

en la region de Apurimac.



1.2.1

1.2.2

Formulacién del Problema

Problema General

¢Cual es el efecto de sorcion y solubilidad en diferentes ionémeros de vidrio utilizadas en la

Clinica Dental Especializada, de la UTEA, 2018?

1.2.3

Problemas Especificos

¢ Cudl es el efecto de sorcion del cemento de iondmero de vidrio convencional en 7,15 y
30 dias?

¢Cual es el efecto de sorcion del cemento de iondmero de vidrio modificado con resina
en 7,15y 30 dias?

¢ Cudl de los dos cementos de ionémero de vidrio presenta mayor efecto de sorcion en los
tiempos establecidos en 7,15 y 30 dias?

¢ Cudl es el efecto de solubilidad del cemento de ionémero de vidrio convencional en 7,15
y 30 dias?

¢Cual es el efecto de solubilidad del cemento de ionémero de vidrio modificado con
resina en 7,15y 30 dias?

¢ Cudl de los dos cementos de iondmero de vidrio presenta mayor efecto de solubilidad

en los tiempos establecidos en 7,15 y 30 dias?



1.3 Justificacion

A medida que ha ido avanzando la odontologia, el cemento de iondmero de vidrio ha
tenido diversas modificaciones, ademas que se ha incrementado exponencialmente el uso
de este tipo de cemento, siendo necesario e importante estar al tanto de las propiedades

de este material, que es muy fundamental en la rama odontoldgica.

Las constantes exigencias en la practica de la odontologia restauradora, han propiciado el
desarrollo de materiales dentales acorde a las necesidades actuales, con el objetivo de
incrementar el éxito de los tratamientos dentales; siendo a la fecha los cementos de

iondmero de vidrio los materiales mas idéneos.

A lo largo de todos estos afios, el cemento de iondmero de vidrio ha sufrido diversos
dando lugar al cemento iondmero de vidrio modificado con resina. Ambos materiales son
ampliamente usados en nuest-ra préactica clinica, motivo por el que se precisa conocer sus

propiedades, ventajas y desventajas.

Esta investigacion favorecera la obtencion de mejores resultados en los tratamientos a
realizar, ademas sera una fuente informativa de investigaciones posteriores sobre el tema

en la region de Apurimac.



1.4 Obijetivo de la Investigacion

1.4.1 Objetivo General

» Determinar el efecto de sorcion y solubilidad en diferentes ionémeros de vidrio utilizadas

en la Clinica Dental Especialidad, de la UTEA, 2018.

1.4.2 Objetivos Especificos

1. Identificar el efecto de sorcién del cemento de ionémero de vidrio convencional en 7,15
y 30 dias.

2. Determinar el efecto de sorcion del cemento de iondmero de vidrio modificado con resina
en 7,15y 30 dias.

3. Comparar los dos cementos de iondmero de vidrio que presenta mayor efecto de sorcion
en los tiempos establecidos en 7,15 y 30 dias.

4. Identificar el efecto de solubilidad del cemento de ionémero de vidrio convencional en
7,15y 30 dias.

5. Determinar el efecto de solubilidad del cemento de iondmero de vidrio modificado con
resina en 7,15y 30 dias

6. Comparar los dos cementos de ionémero de vidrio que presenta mayor efecto de

solubilidad en los tiempos establecidos en 7,15 y 30 dias.



1.4 Limitaciones

La presente investigacion busca determinar la sorcion y solubilidad del CIV y del CIV
reforzado o modificado con resina. Como ambos materiales presentan estructuras
diferentes, se precisa conocer esta informacion para elegir el mejor material durante los
tratamientos. Se llevo a cabo en el laboratorio quimico hidraulico de la Universidad
Andina del Cusco, ya que esta cumple con las condiciones necesarias para la presente
investigacion.

Pese a las posibles ventajas Unicas del CIV, como la liberacion indefinida de fltor, o sus
excelentes propiedades de adhesion como su modulo de elasticidad parecido a la sustancia
eburnea y su manejo sencillo; continla siendo un paradigma su comportamiento
biomecanico, estética y filtracion a mediano o largo plazo.

El vidrio es una estructura ceramica amorfa que resulta de la mezcla de polvo y liquido,
el vidrio suele ser traslucido o transparente, por lo que influye en la armonia Optica de los

discos que se realizan con el material.



CAPITULO I

MARCO TEORICO.
2.1 Antecedentes de la Investigacion

2.1.1 Antecedentes de ambito internacional

ESPINOSA, VALENCIA, CEJA Y TEYECHEA. Articulo de investigacion.
Objetivo: Determinar la disolucion de ocho cementos comerciales de cinco tipos
empleados en clinica, 2013. Metodologia de estudio: Estudio In-Vitro. Muestra: 8
grupos de 30 muestras cada una. Los 8 cementos evaluados fueron: Dos de ionémero de
vidrio convencional, uno de carboxilato de zinc, uno de fosfato de zinc, 3 de ionémero de
vidrio reforzado con resina y uno de resina. Resultados: En el andlisis estadistico entre
los 8 grupos realizado con la prueba K-S, se determin6 que el grupo cemento de resina
era estadistica diferente con los otros grupos, demostrandose que este grupo no presenta
disolucion. Los cementos de ionémero de vidrio convencionales si mostraron diferencia
significativa. Conclusion: EI cemento de resina no mostré disolucién y fue diferente
estadisticamente a los otros 7 cementos, seguido del CIV convencional. No se registrd

ninguna diferencia estadistica entre los 3 cementos de ionémero modificados.*

NILUFER CELEBI BERIAT Y DILEK NALBANT. Articulo de investigacion:
Absorcidn de agua y liberacion de HEMA de iondmeros de vidrio modificados con resina,
2009. Objetivo: Evaluar la absorcion de agua y la cantidad de metacrilato de hidroxietilo
(HEMA) liberado de varios CIV modificado con resina. Método: Para evaluar la
liberacion de HEMA se modificaron los CIV con resina Advance, Vitremer y Protec-
Cem. Treinta muestras fueron sumergidas en recipientes de vidrio que contenian 20 ml
de agua desionizada. Los datos recabados se analizaron con las pruebas de Kruskal-

Wallis, Mann-Whitney y Wilcoxon, a un 0.05 de nivel de significancia. Resultados: En



todos los intervalos de tiempo, Vitremer tuvd la liberacion més alta de HEMA, seguido
de Protec. La mayor absorcion de agua fue de Vitremer y la més baja de Protec-Cem. Se
identifico una diferencia significativa entre los grupos de cemento. Conclusion: Los
valores mas altos de liberacion de HEMA y absorcion de agua fueron los de Vitremer.
Asi mismo la liberacién de HEMA por tiempo fue significativa para Advance. Esta
informacion es relevante para el riesgo de respuestas pulpares adversas y para el riesgo
de alergia en los pacientes.2

FILIZ KEYF, HAKAN TUNA, MURAT SEN Y AGNES SAFRANY. Articulo:
Absorcion de agua y solubilidad de diferentes cementos dentales de cementacién y
restauracion, Turquia — 2007. Objetivo: Comparar la absorcion de agua y la solubilidad
de cuatro provisionales, tres cementos de cementacion permanente y cinco cementos
restaurativos. Método: Los seis discos fueron sumergidos en agua destilada hasta
conseguir una masa constante. Se empled un microscopio electrénico para la evaluacion
topogréafica y de larigidez de la superficie. Resultados: Todos los materiales demostraron
diferentes valores de sorcion y solubilidad. Se hallé una diferencia significativa entre la
sorcién y solubilidad. Las estructuras de algunos materiales retuvieron agua,
compensando la pérdida de masa por disolucién. Finalmente, se identificd que en cuanto
a solubilidad y sorcion, los materiales méas estables fueron el fosfato de zinc y los
cementos de policarboxilato de zinc. Conclusion: La solubilidad y la resistencia son las
propiedades mas importantes de los cementos, su disolucién o deterioro pueden ocasionar
sensibilidad y caries en la clinica y dolor de dientes en los pacientes.®

JOSE CARLOS RABELO RIBEIRO, MARCOS RIBEIRO MOYSES, UEIDE
FERNANDO FONTANA Y ANDREA CANDIDO DOS REIS. Revista de
odontologia: Evaluacion de la solubilidad y desintegracion de cementos de ionémero de

vidrio reforzados con resina dental y compdomeros respecto a la proteccion superficial,



Brasil — 2006. Materiales: Objetivo: CIVs reforzados con resina (Fuji Il LC y Vitremer
Luting 3M) y dos compomeros (M4 Compoglass y Dyract). Método: Se sumergieron las
muestras en 50 ml de agua destilada y des-ionizada a 37°C. Resultados: EI CIV reforzado
con resina Vitremer 3M tuvo niveles de solubilidad muy altos, el compomero Dyract
mostro niveles mas bajos, también se demostré que el recubrimiento se disminuye la

desintegracion y solubilidad.*

2.1.2 Antecedentes nacionales

LARISSA PINCELLI CHAVES Y FABIANA ORTEZ GRACIANO. Tesis de
titulacion: Interaccion del agua con cementos de cementacion dental mediante
solubilidad y sorcion, 2012. Objetivo: Comparar un cemento adhesivo de resina
autoadhesivo con otros materiales resinosos (Bifix, C&B, Allcem, Cement Post y
Enforce) y CIV Meron con respecto a la solubilidad y sorcion. Método: Se elaboraron 8
muestras por cada material, cada uno con un diametro de 15 mm y un espesor de 0,5 mm.
Se determind la solubilidad y sorcion con ciclos inmersion en agua, desecacion y
medicion. Resultados: EI CIV obtuvo los més altos niveles de sorcion, no se identificaron
diferencias representativas respecto a la solubilidad. Conclusiones: Los cementos méas
propensos a WS fueron los de unién autoadhesiva, debido a que el agua es basica para su

reaccion de ajuste. Aunque, su WSB fue parecida al otro cemento de resina.’

MARK LATLA Y TOROS ALCAN. Tesis de titulacion: Desintegracion in vivo de
cuatro agentes de cementacion diferentes, 2012. Objetivo: Evaluar la desintegracion del
fosfato de zinc, iondmero de vidrio, resina cementante e iondomero modificado con resina.
Participantes: 12 pacientes con una edad promedio de 26 afios. Método: Las

impresiones se tomaron al inicio, a los 6, 12 y 18 meses del estudio. De los cuales se



realizaron las réplicas de epoxi, escaneadas con un escaner optico. La pérdida de todo el
volumen se evalu6 con un scanner Optico a los seis, doce y dieciocho meses. Resultados:
El fosfato de zinc retuvo la menor cantidad de masa, lo que indica que su solubilidad fue
menor. Los otros cuatro agentes no presentaron diferencias representativas. Conclusion:
Se concluye que, las condiciones en el interior de la cavidad oral presentaban menor

agresividad que las condiciones del laboratorio experimental.®

RAQUEL SANO SUGA, ARIAN GRACIANO XIMENES Y HELIO TERADA.
Tesis de grado: Evaluacion de la solubilidad del cemento de ionémero de vidrio utilizado
para la banda de ortodoncia cementacion, 2011. Objetivo: Evaluar in vitro la resistencia
a la solubilidad de tres CIVs comerciales (Vidrion C, Meron y lonomaster). Muestra: Se
confeccionaron discos de cada CIV, 15 por cada uno, 15 discos de cada cemento, con un
didmetro de 8 mm y un espesor de 1,5 mm. Método: La solubilidad se realiz6 analizando
la pérdida de material con la diferencia de pesos, los discos se secaron y después se
sumergieron en 18ml de agua destilada a una temperatura de 36°C. La evaluacion de la
pérdida de peso del material se llevé a cabo a las 24, 48, 72h y una semana. Resultados:
No se identificaron diferencias demostrativas, pero si se evidencio una resistencia a la
solubilidad pasada una semana exacta. EI cemento que mostro valores menores de

solubilidad fue el Meron, a comparacion de los otros cementos. ’

GEETHA ET AL. Articulo de investigacion: Comparacion de la solubilidad de
cementos de cementacion sumergidos en saliva artificial. Objetivo: Comparar el efecto
del contacto temprano del agua en la solubilidad del fosfato de zinc, cemento resinoso,
CIV convencional y CIV reforzado con resina. Metodologia: Estudio de In vitro.

Muestra: 5 discos de cada cemento, cada uno con un didmetro de 5 mm y 2 mm de
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espesor. Método: Se colocaron los discos en 50 ml de saliva artificial a 37°C.
Resultados: A los 3 minutos de inmersion el CIV reforzado con resina fue el que presento
mayor solubilidad, aunque luego de 9 minutos el CIV convencional mostr6 mayor
solubilidad. Los cementos que mostraron ser menos solubles y con sensibilidad temprana

a la contaminacion del agua fueron los cementos resinosos.®

2.2 Bases Teoricos

CEMENTO IONOMERO DE VIDRIO MODIFICADO CON RESINA

Es el material que mas transformaciones en su composicion, estructura, indicaciones y
aplicaciones clinicas ha experimentado desde su inicio como ionémero de vidrio. Cuando
se introdujo el CIV modificado con resina se tuvo el proposito de optimizar las
caracteristicas del iondmero tradicional, y también mezclar estas propiedades con las
otras resinas.® 1° Los CIVs modificados con resina dental se producen cuando se adiciona
metacrilato al 4cido poliacrilico.!

Este tipo de cementos presentan un solo vidrio que emana iones como atomos de relleno
que se utilizan en el CIV convencional, aunque en volumenes muy reducidos.

Su estructura estd compuesta por un 5% de resinas (21-41% de HEMA\) y fotoiniciadores
en menor cantidad. El fraguado inicial se activa con la luz, luego sucede la reaccion acido-
base y posteriormente la absorcion de agua.!t 2

Composicion

A este tipo de iondmeros se les afiade un activador y catalizador mientras, los copolimeros
carboxilicos son afiadidos al liquido, un monomero hidrofilico soluble y como iniciadores
los radicales de metacrilato. Los fotopolimerizables también contienen un fotoiniciador.*®
El CIV reforzado con resina requiere de conjuntos de acrilatos en la parte polidcida. Al

establecerse como acido-base, el cemento paso por una reaccion que se complementa con
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otra reaccion de polimerizacion de la resina de los monémeros como el bis-GMA (bis-
Glicidildimecrilato) y el HEMA (hidroxi-etil-metacrilato).

Otros materiales presentan otros componentes resinosos auto curados. Para crear un
trabajo interpenetrante donde se combina la polimerizacion cruzada del sistema
mondmero con la reaccion acida-base del ion poliacido metalico.°

El resultado de ordenar las extensas cadenas quimicas de los ionémeros convencionales
con radicales metacrilatos son los CIV reforzados con resinas. Durante el endurecimiento,
las largas cadenas provocan menos enlaces, contrayendo menos las resinas. La aplicacion
de la luz establece los enlaces quimicos de los grupos metacrilatos, provocando un lento
endurecimiento acido-base de los ionémeros.®

La polimerizacion de los metacrilatos por la luz alégena hace posible un fraguado més
rapido, otorgandole proteccion de la humedad, reduciendo la sensibilidad operatoria y la
solubilidad.’

Propiedades

La incorporacion de componentes a la resina fotocurable y a las resinas de auto curado,
generan una resistencia mayor cuando se produce una conexién temprana con la humedad
y el desecamiento, llegando incluso a presentar mejoras en las propiedades mecanicas.*®
Diversas investigaciones sefialan que el CIV reforzado con resina libera fluoruro casi al
mismo tiempo que el ionémero convencional; dependiendo del tipo y cantidad de resina
que se utiliza durante la polimerizacion con la luz. Durante las primeras 24 horas, se
produce una liberacion méaxima fltor que es de 5-35 pg/cm?2 obedeciendo al entorno. El
primer dia, la liberacion de flGor es de 8 ppm a 15 ppm, lo cual disminuye al séptimo dia

a 1-2 ppm, haciendo posible a los 10 dias o 3 semanas, su estabilizacion.!
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La buena adhesion a la dentina es posible gracias a la creacién de una capa combinada
del HEMA hidrofilico y a que el componente del &cido poliacrilico se mezcla
quimicamente. 2

La incorporacion de resinas permite maximizar las caracteristicas de los cementos de
iondmero de vidrio como sus propiedades fisicas, compresion diametral, la resistencia a
la compresidn, grietas en la superficie, resistencia a la fractura y erosion. Asimismo, la
contraccion de polimerizacion es menor, con un coeficiente de expansion térmica muy
parecido a la dentina.®

Si el CIV reforzado con resina dental se compara con el CIV convencional, este requiere
un extenso trabajo, pero la produccién de la dureza es mas rapida, habra mayor resistencia
a la solubilidad y menos translucidez.®

El CIV reforzado con resina dental ofrece multiples posibilidades de lisura superficial y
colores, brindando un acabado mucho mas estético.’

Indicaciones

Este tipo de cemento es adecuado para una preparacion retentiva, se recomienda usarlo
en estructuras como incrustaciones metalicas, puentes, coronas metalicas, entre otros.
Igualmente, en ortodoncia se utiliza para la cementacion de bandas. °

Para evitar al maximo el perder cemento en los mérgenes por un proceso de solubilidad
temprana, debe aislarse muy bien la pieza dental y el material debe estar seco al menos
por diez minutos.

Contraindicaciones

No debe usarse para la cementacion de restauraciones ceramicas o postes susceptibles al

grabado, para evitar una probable expansion higroscopica.*
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Tampoco es recomendable para cementar coronas de silicato o veneres, para que no se
suscite una expansion y posible fracturacion de la ceramica.®

Presentacion

Su presentacion mas comun polvo-liquido, pero también se puede encontrar estos
cementos en capsulas o en pasta-pasta, esta ultima se utiliza en el sistema de clicker, por
su facilidad de manipulacion, garantizando una adecuada proporcion del material.
También, en el mercado encontramos diversas opciones de color, en presentaciones de
autopolimerizado y fotopolimerizables. 2

Manipulacion y Técnica de cementacion

Los cementos ionoméricos resinosos fotoactivados son una opcion viable, si el
profesional prefiere controlar al minimo el tiempo de fraguado del material.'?

Antes de utilizar este material, debe tomarse especial atencion a la eleccién del color,
después poner a resguardo el medio operatorio, higienizar la boca y grabar la superficie
del diente. Incluso ciertos materiales incluyen claras instrucciones plasmadas por el
fabricante. Algunos autores sefialan que debe procurar usarse acido poli acrilico al 10 o
25%, un secado con aplicacion de aire y también una foto polimerizacion.

Se sugiere también el tratamiento de superficie dental que consiste en una combinacion
con &cido fosférico a 37% y un sistema adhesivo, para acrecentar la adhesion a la
estructura del diente y un mejor sellado marginal .12 1

Su manipulacion depende de su forma de presentacion, en el caso de que sea
autopolimerizable debe procederse de la misma forma que con el ionémero convencional.
Con un sistema fotopolimerizable, pasta-pasta y clicker, se recomienda utilizar solo la
cantidad exacta colocandola en un block de mezcla para que sea espatulado durante un
tiempo concreto sefialado en las instrucciones, que generalmente oscila de 30-40

segundos. Seguidamente, la restauracion debe colocarse encima de estructura dental,
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quitar los excesos y fotoactiva de acuerdo a las especificaciones, ejerciendo una leve
presion sobre la restauracion.?

CEMENTO IONOMERO DE VIDRIO CONVENCIONAL (1VC)

Como el volumen de las moléculas del cemento no supera los 15 um, son recomendables
para cementar colados. Es un cemento muy transparente y es muy parecido a la estructura
del diente. 1’

En la cavidad bucal, su fraguado es un poco mas répido y se conserva apropiadamente.
Debe procurarse que el tiempo de trabajo no exceda el tiempo sugerido para evitar que se
vuelva viscoso; como el cemento fluye su restauracion debe ser a baja presion durante el

fraguado.®

FASES DE FRAGUADO DEL CEMENTQ?

Primera fase Se forman sales de calcio

Segunda fase Se forman sales de aluminio

Propiedades

Sus propiedades varian dependiendo generalmente de la marca del cemento, aunque, para
que se desarrollen todas estas es necesaria una correcta manipulacion, considerando las
particularidades de la fabricacion.

El fraguado del cemento se realiza en 7 minutos aproximadamente, a las 24 horas su
resistencia a la compresion es de 86 MPa, su resistencia a la traccion es de 6.2 MPa, su
grosor de pelicula fluctGa entro 9 a 21 um, su resistencia a la tension es de 3a 8 MPa 'y
un médulo de elasticidad de 7.3 GPA. El iondmero tiene una respuesta pulpar ligera o

moderada, durante las dos primeras semanas.
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Los grupos carboxilos del poliacido en el calcio dental sufren una reaccioén que hace
posible que el cemento se adhiera a la estructura dental. La caracteristica principal de este
cemento es una reducida solubilidad oral y carga acida.’

Indicaciones

Para impedir que se pierda marginalmente el cemento, durante al menos 10 minutos debe
evitarse la exposicion a la saliva, agua y sangre.*

El acondicionamiento de la superficie de la estructura dental favorece la adhesion del
cemento, utilizando por 10-20 segundos un primer como el acido poliacrilico o también
el liquido que viene con el cemento; incluso algunas marcas traen sus propios primers.8
En el caso del cemento provisional a base de eugenol, durante su uso es recomendable
limpiar la superficie de cualquier rastro del eugenol, pues esto alteraria las propiedades
del material. De ser posible, emplear de forma provisional un cemento libre de eugenol.®
Al cementar las restauraciones y ante areas profundas, debe procurarse proteger la pulpa
con una capa delgada de hidroxido de calcio.®

La capacidad de adhesion y el adecuado espesor de pelicula del CIV, lo convierten en el
material ideal para cementar coronas dentales, protesis metélicas y no metélicas,
metaloceramicas.'?

Asi mismo, se recomienda el uso del CIV convencional en las cerdmicas reforzadas como
Lava Zirconia (3M Espe), IPS Empress 2 (Ivoclar), In ceram Alumina (Vita), Procera
(Nobel Biocare), Cercon Zirconia (Dentsply-Degussa) e In ceram Zirconia (Vita). 12
Este cemento no s6lo puede ser utilizado en la cementacion de restauraciones, también
esté indicado para la cementacion de brackets y bandas ortodonticas en la ortodoncia, o

en situaciones clinicas donde se realicen pequefios movimientos.'?
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Contraindicaciones

No se recomienda utilizar en la cementacion de postes fibras de vidrio, debido a que la
vibracion suscitada durante el preparado del mufién podria disminuir la retencioén que
proporciona el cemento; pero, puede ser utilizado si esto se realiza luego de 24 a 48
horas.'* Tampoco esta indicado para cementar restauraciones de ceramica feldespatica.'2
Manipulacion y Técnica de cementacion

Para su manipulacion y colocacion adecuada del cemento se siguen una seria de pasos,
los cuales pueden variar de acuerdo a la marca de cemento empleado.

Para quitar cualquier residuo de barro de la dentina, la preparacién debe estar pulida, de
igual manera para crear micro retenciones mecéanicas.

Seguidamente, debe limpiarse la superficie de la preparacion, el lavado y secado debe ser
con rollos de algoddn, evitando el uso de la jeringa triple pues se produciria una
deshidratacién dentinal severa, interfiriendo en las caracteristicas del cemento. Tampoco
debe secarse con gasa, pues su propiedad de sorcidn provoca una deshidratacion de la
dentina.

El liquido del cemento debe colocarse con un microbrush sobre la preparacion, durante
10-20 segundos, para la eliminacion del barro dentinario residual e impregnacion de los
tejidos y de esta manera humectar el cemento.® 13

El preparado del cemento se inicia cuando el liquido y el polvo se sacuden en el interior
de sus envases. Ambos deben ser depositados en una loseta de mezcla, refrigerada o a
temperatura ambiente o, para aplazar el periodo de trabajo. Colocar la cantidad sefialado
por el fabricante, aunque usualmente se usa una proporcion de 1:2. Cuando se suministra
el liquido, el gotero debe estar verticalmente, el polvo se fracciona en dos partes iguales;
se mezcla utilizando una espatula de plastico durante maximo 45 segundos, procurando

abarcar la mayor parte de la loseta, en lo posible. 3

17



Al principio la mezcla parece muy espesa, pero conforme las particulas se van
disolviendo, es menos viscosa; si se mezcla rapidamente se genera calor volviendo la
mezcla brillante y cremosa. Cuando se obtiene la consistencia deseada, que debe tener
fluidez y uniformidad, colocarlo en la restauracion especificamente en las paredes, mas
no en la pared oclusal, porque al ser cementado se escurrird a la zona oclusal y cervical,
comprendiendo todas las &reas, de esta manera se minimizan los excesos. Al momento de
la cementacion mantener una presion prolongada, incluso puede colocarse un rollo de
algoddn entre los dientes indicandole al individuo que simule una mordida. Antes de que
se endurezca el cemente, se retiran los excesos con la ayuda de un microbrush o un
explorador. %13

Finalmente, todos los instrumentos empleados deben colocarse en agua fria para su
limpieza correspondiente, deben cerrarse inmediatamente los contenedores de polvo y

liquido del agente cementante para que no se deshidraten.

Presentacion

La presentacion convencional del cemento iondmero de vidrio es en polvo y liquido, pero
también se pueden encontrar capsulas pre-dosificadas en envases metélicos, este cemento
es de tipo autopolimerizable, con alta sensibilidad a la luz, a la humedad y a los cambios
de temperatura. Estas capsulas presentan una membrana que separa el polvo del liquido,
la cual debe fragmentarse justo antes de iniciar el mezclado mecénico en un vibrador o
un amalgamador.?® En el mercado las marcas mas vendidas son: Fuji (GC), Ketac (3M),

Vivaglas Cem (lvoclar), lonomax Tipo 1 (Prothoplast) y Meron (VOCO).*
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SORCION

En este proceso interactian una fase liquida con una solida, compuesto por dos

mecanismos:1®

La adsorcion, es donde se encapsulan los atomos, iones o moléculas sobre un
solido. Esta teoria fue planteada por Langmuir, sefiala que el adsorbente cuenta
con una superficie de cantidad fija de zonas de adsorcion, donde cada una adsorbe
solo una molécula, mediante enlaces fragiles de Dipolares y Van der Waals. Las
particulas del adsorbato no se limitan a zonas especificas y al liberarse cubren la
superficie total del adsorbente, producida por la atraccion de dipolos. 2°

La absorcion, el solvente absorbe la sustancia hacia su interior, ocasionando
cambios dimensionales, pigmentacion, entrada de microorganismos, Yy
favoreciendo la liberacion de compuestos muy solubles. De esta manera se afectan
las condiciones de compatibilidad del material con el medio.?! La sorcion requiere
del suceso simultaneo de la adsorcion y absorcion. La cuantificacion de la sorcién
de un material incluye el monitoreo de la variacién de masa durante el tiempo de

inmersion en un liquido.??

SOLUBILIDAD

La solubilidad es la capacidad de disolucion en un solvente que posee la sustancia a una

temperatura determinada, disolviéndose soluto en una cantidad especifica de solvente.

Esta propiedad quimica dafia los materiales dentales, debido a que al utilizarlos podrian

entrar con agentes quimicos, propios del organismo, como los fluidos orales o también

con otros materiales. Los materiales interactuan de multiples formas, pueden corroerse,

diluirse, liberar componentes toxicos o pigmentarse.
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La estructura quimica de los materiales y su relacion con otros factores, determinan su
solubilidad. Por ejemplo, se considera que los materiales organicos con elevado peso
molecular se inactivan ante soluciones liquidas, aunque pueden disolverse facilmente con
el alcohol .

Algunos compuestos, como los polimeros, absorben agua del ambiente y liberan
materiales solubles. Esta absorcién podria provocar trasformaciones dimensionales,
como material expandido, ingresos de microbios y pigmentos; haciendo factible el
desprendimiento de elementos solubles desde el interior de su estructura, de esta manera
se afectan la compatibilidad del material con el medio bioldgico.?®

La temperatura, es un factor con la capacidad de perjudicar la solubilidad de los
materiales. A mayor temperatura, es mayor la solubilidad en la mayoria de las sustancias;
aungue en algunas otras se produce una disminucion. Para determinar la relacién entre la
temperatura y la solubilidad de un soluto, debe establecerse una gréafica de solubilidad

versus la temperatura, esto se conoce como la “curva de solubilidad”.?
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2.3 Marco Conceptual

e IONOMERO DE VIDRIO: Es un biomaterial muy usado en la practica
odontoldgica para restauracion y prevencion. Nace alrededor de 1970 luego de las
investigaciones realizadas por Wilson y Kent. A lo largo de los afios, su estructura
quimica y composicion ha tenido multiples modificaciones.

e VIDRIO: Material completamente inorganico que puede descomponerse de
grano a polvo fino si se somete a acido acuoso donde se liberan los iones que
integran el agente cementante. Estos iones son: Ca,?* Al **, y dependiendo de su
composicion Sr?*, La?* y Zn?*,

e POLIMERO ACIDO: Es un é&cido poliacrilico, aunque también
comprendepolimeros o copolimeros del acido itacdnico, vinil fosférico y maleico.

e REACCION ACIDO-BASICA: También denominada reaccion de
neutralizacion. Es una reaccion quimica que sucede entre una base y un acido, de
la que produce una sal y agua. Generalmente, son exotérmicas, esta reaccion

provoca la neutralizacién mutua de las propiedades del acido y de la base.

21


https://es.wikipedia.org/wiki/Biomaterial
https://es.wikipedia.org/wiki/Odontolog%C3%ADa

CAPITULO 111

METODOLOGIA
3.1 Hipotesis

3.1.1 Hipdtesis General

Existira relacién en los efecto de sorcion y solubilidad en los diferentes ionémeros de

vidrio utilizadas en la clinica dental especialidad, de la UTEA, 2018.

3.1.2 Hipdtesis Especificas

1. Existe diferencias significativas en el efecto de sorcién del cemento de ionémero de vidrio
convencional en 7,15y 30 dias

2. No existe diferencias significativas en el efecto de sorcion del cemento de ionémero de
vidrio modificado con resina en 7,15 y 30 dias.

3. Existe diferencias significativas en los dos cementos de iondmero de vidrio que presenta
mayor efecto de sorcion en los tiempos establecidos en 7,15 y 30 dias.

4. No existe diferencias significativas en el efecto de solubilidad del cemento de ionémero
de vidrio convencional en 7,15 y 30 dias.

5. Existe diferencias significativas en el efecto de solubilidad del cemento de ionémero de
vidrio modificado con resina en 7,15 y 30 dias.

6. No existe diferencias significativas en los dos cementos de iondmero de vidrio que

presenta mayor efecto de solubilidad en los tiempos establecidos en 7,15 y 30 dias.
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3.2 Método

En la presente investigacion se utilizo el método de tipo experimental — comparativo, ya
que se buscard la relacion que existe de los efectos de sorcion y solubilidad en dos tipos

de iondmero de vidrio.

3.3 Tipo de investigacion
El estudio se desarrollo siguiendo un tipo experimental por que se manipulara unas de

las variables

3.4 Nivel o alcance de investigacion

Longitudinal por ser estudiado en un intervalo de tiempo (7, 15,30 dias)

3.5 Disefio de la investigacion

El presente estudio tiene un disefio de tipo experimental, comparativo y analitico. Es un
estudio in vitro y experimental, ya que se emplearon iondmeros de vidrio, los mismos que
fueron sometidos a pruebas. Es de tipo comparativo, ya que se compararon los efectos de
sorcion y solubilidad de diferentes iondmeros de vidrio. También es un estudio analitico,
puesto que se requirio indagar e interpretar cada proceso experimental, asi como también,

los resultados obtenidos de dicho procedimiento.
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3.6 Operacionalizacion de variables

1.- Cemento de iondmero de vidrio: Material utilizado para cementar restauraciones en

la estructura dental, con composicion, presentacion y consistencia diferente.

Cemento iondémero de vidrio convencional: Como el tamafio de las particulas
del cemento no supera los 15 pm, son recomendables para cementar colados. Este
tipo de cemento es altamente translicido y es muy parecido a la estructura del
diente.

Cemento iondémero de vidrio modificado con resina: Es el material que mas
modificaciones en su composicion, estructura, indicaciones y aplicaciones
clinicas ha experimentado desde su inicio como ionémero de vidrio. Cuando se
introdujo el CIV modificado con resina se tuvo el propdsito de optimizar las
propiedades del iondmero convencional, y también combinar estas propiedades

con las otras resinas.

2.- Sorcion: Ganancia de masa sobre el volumen de las muestras que se han sumergido

en agua destilada a 37°C

M g/mm3

3.- Solubilidad: Pérdida de masa sobre el volumen de las muestras que se han sumergido

en agua destilada a 37°C

M g/mm3
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VARIABLE DEFINICION CONCEPTUAL DIMENSIONES INDICATDOR ESCATA VATLOR

Material utilizado para la| Cemento i::{nc':mf:m de wvidrio S No
- - convencional.

CEMENTO Cﬁﬁcmn de E;Tacmnes a la ii:ln;:al

IONOMERO DE Eﬁf 3 12 . con | Nominal

VIDRIO iferente composicion, marca ¥
cansistenu:_:{a Y| Cemento ionémero de wvidrio | SOMPOSICION $i/No
presentacion. modificado con resina. '
Magmtud  fisica con Ila que 7 15 v 30

TIEMPO medimos la duracion de| ... Dias Intervalo d:ias -
eventos.
Ganancia de masa sobre el

SORCION volumen de las muestras| Microgramos de Raz i g/mm?
sumergidas efl agua ganancia de masa
destilada a 37°C.
Pérdida de masa sobre el

SOLUBILIDAD  |Volumen — de  las  muestras) Microgramos de|p. o, i g/mm?
sumergidas en agua pérdida de masa
destilada a 37°C.
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3.7 Poblacién, muestra y muestreo

La poblacién en estudio se compuso por los discos de cemento iondmero de vidrio
convencional y cemento ionomero de vidrio modificado con resina. La cantidad de la
muestra sera 48 discos de CIV convencional (n=24) y CIV modificado con resina (n=24).
La muestra fue determinada utilizando el muestreo no probabilistico por conveniencia y
se tomd la norma internacional estandarizada ISO 4049 para la determinacion del tamafio
de la muestra.

Para cada cemento se selecciond un grupo, cada grupo se compuso por 24 discos divididos
en 3 sub grupos de 7,15 y 30 dias., el disco seleccionado para cada subgrupo se realizo

aeatoriamente.

3.8 Técnica e instrumentos de recoleccion de datos

Los discos se confeccionaron de acuerdo a las indicaciones de preparacion sefialadas por
ISO 4049, se hizo uso de un molde confeccionado segun las medidas estandarizadas: 1,0
+ 0,1 mm de profundidad y 15,0 £ 0,1 mm de didmetro.

Para el CIV convencional se usé GC Gold Label (GC Corporation) cuya presentacion es
polvo-liquido, la porcion fue preparada de acuerdo a sus indicaciones, utilizando 1
cuchara al ras del polvo y 2 gotas de liquido, que deben ser volcadas en el frasco
ejerciendo una ligera presién; tan pronto el polvo y liquido han sido dispensado el polvo
en el block de mezcla, se dividid en dos partes iguales de polvo, una parte se mezclé con
todo el liquido utilizando una espatula de vidrio durante cinco segundos, la segunda parte

se afiade a la mezcla removiendo por 25 segundos aproximadamente.
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De igual manera, se utilizé GC Fuji PLUS (GC Corporation) en su presentacién de polvo-
liquido, para el CIV modificado con resina, que también fue preparado siguiendo las

indicaciones del fabricante.

El molde fabricado se colocé encima de una platina de vidrio; las dos mezclas de
cementos obtenidas se colocaron en el molde prefabricado y se colocé encima otra platina

de vidrio y se esperd el periodo de fraguado de acuerdo a las indicaciones.

Procedimiento

Para las pruebas de sorcion y solubilidad, en un laboratorio se prepararon los discos, con
la participacion de un personal capacitado del mismo laboratorio como de apoyo, quién
fue el Unico encargado de realizar las mediciones de las muestras en la balanza analitica,

a fin de que se minimice el riesgo de error.

De acuerdo a los lineamientos del ISO 4049, los discos fueron transferidos a una estufa
(Incucell MMM Group) a 37 °C, hasta obtener una masa con valor constante, denominada

m1. Se utiliz6 una balanza ADAM para tomar las medidas de peso.

Los discos se colocaron pequefios frascos rotulados con 10 ml de agua destilada, que
fueron transportados utilizando una pipeta graduada. Los frascos se colocaron en una
estufa a 37 °C, donde permanecieron durante una semana, dos semanas y un mes. La ISO
considera un periodo de 7 dias, tiempo que también fue considerado en este estudio donde

ademas se evaluo el doble de tiempo: 15 dias y a los 30 dias.

Transcurridos los dias establecidos, los discos fueron retirados del agua destilada, las
superficies se lavaron y secaron hasta que quedar libres de humedad visible, para lo cual
fueron expuestos al aire durante un cuarto de minuto, un 1 minuto después de remover el

agua, se pesaron y el valor obtenido se denomin6 m2.
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Después se colocaron los discos en la estufa a 37 °C hasta nuevamente obtener una masa

constante, denominada m3.

Volumen

Los discos fueron seleccionados de acuerdo a las indicaciones del 1SO 4049, el valor del

volumen fue resuelto con la siguiente formula:

V=nxr2xh(mm3)

Luego de que todos los discos seleccionados tuvieron las mismas dimensiones, el

volumen fue el mismo para todos.

Test de Sorcion

La sorcion de agua en microgramos fue calculada por milimetro cubico (ug/mma3),

aplicando esta ecuacion:

Wsp = (m2 —m3) / V (ug/mm3)

Test de Solubilidad

La solubilidad fue calculada en microgramos por milimetro cubico (ug/mma3), aplicando

la siguiente ecuacion:

Wsl = (m1-m3)/V (ug/mm3)

Microscopio Electronico

Luego de que se realizaron las pruebas experimentales, se realizO la prueba de
microscopio electronico, utilizando un disco inicial de cada cemento, quiere decir que no

se sometieron a un tratamiento o modificacion previa, pero verificando que cumplan con
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los criterios de inclusion; cada disco de cada cemento se sometio a los procesos sefialados

en lineas anteriores por un periodo de un mes.

Los discos elegidos se llevaron al Laboratorio de Equipamiento Especializado, para ser

sometidos a una prueba de microscopio electronico.

Las muestras se observaron en el microscopio electronico, luego de que los discos pasaron
por una galvanizacion con oro de 24 K, utilizando el SPI MODULETM Sputter/Carbon
Coater, antes de comenzar este procedimiento se rotularon las muestras y después se
colocaron los discos en una bomba al vacio, donde se introdujo gas de argén, a fin de
provocar un impacto de los atomos de argon en la ldmina de oro para proceder a un
desprendimiento de los &tomos de dicha lamina y que estos sean atraidos hacia los discos,
donde se depositd un pelicula metalica que proporciono un recubrimiento. Este
procedimiento facilito la conduccién de electrones en la superficie, a fin de optimizar la

calidad de imagen de la superficie de los discos.

Luego de la galvanizacion, se colocaron los discos en el microscopio electronico,
haciendo un pequefio espacio el vacio después al cerrar la puerta, para que se impida la
dispersion de electrones, luego las iméagenes se cargaron en el software del equipo y se

visualizaron en el monitor.

3.9 Consideraciones éticas

Esta investigacion no presento implicancias éticas, ya que es un estudio experimental in
vitro basado en determinar los efectos de sorcion y solubilidad en diferentes ionémeros

de vidrio.
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3.10 Procesamiento de datos

Los datos se recolectaron en una ficha para cada subgrupo, donde se registraron las
medidas de los discos, el volumen y el peso con los dias determinados para cada sub

grupo y el valor final de los test respectivos (anexo N° 1y 2).

El paquete estadistico SPSS 22 se utiliz6 para procesar los datos y determinar las
unidades estadisticas de medidas de tendencia central (minimos, méaximos, media y

desviacion estandar)

La Prueba de Normalidad de Kolmogorov-Smirnov fue aplicada para visualizar la
distribucion de datos, las pruebas paramétricas se utilizaron para los grupos de datos que
seguian una distribucion normal, mientras que el otro grupo de datos no seguian una

distribucion normal se utilizaron pruebas no paramétricas.

Se aplico la Prueba de Krustal Wallis para los datos que no seguian una distribucién
normal a fin de determinar las diferencias con significancia estadistica para ambas

variables.

La prueba de T-Student para Muestras Independientes se utilizo para analizar los datos
paramétricos se utilizo, mientras que la prueba U. de Mann Whitney fue aplicada en datos
no parameétricas; las dos pruebas fueron comparados en subgrupos de ambos cementos y

se identificaron las diferencias significativas.
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CAPITULO IV

RESULTADOS

El presente estudio nos indica la comparacion in vitro de los efectos de sorcién y solubilidad en

dos ionémeros de vidrio (convencional y modificado con resina) en 3 periodos (7, 15y 30 dias).

TABLA 01:

De la tabla se describe lo siguiente. El efecto de sorcidn y solubilidad del iondmero de vidrio
convencional, del cual se evidencio una sorcion con una media de 0.107mm % 0.082mm, con un
valor maximo de 0.515mm y minimo de 0.080, Asimismo se encontré una Solubilidad con una

media de -0.052mm + 0.046mm, con valor maximo de -0.030mm y valor minimo de -227mm.

Asimismo se describe el efecto de sorcion y solubilidad del ionémero de vidrio modificado con
resina, del cual se comprobd una sorcion con una media de 0.068mm + 0.036mm, el valor maximo
de 0.168mm y 0.040mm como valor minimo. De igual forma la Solubilidad con una media de -

0.116mm £ 0.091mm, con un valor maximo de -0.010mm y -0.563 como valor minimo.

TABLA 02:

Al realizar los analisis de sorcion en 7 dias se encontr6 una Media de 0.108mm + 0.026mm para
el cemento iondmero de vidrio convencional, con un valor maximo de 0.164mm y 0.083mm de
valor minimo, Asimismo para la sorcién en 15 dias se evidencio una Media de 0.169mm =*
0.196mm para el cemento iondmero de vidrio convencional, con una valor maximo de 0.515mm
y 0.018mm de valor minimo. Del mismo modo para la sorcién en 30 dias se encontrd una Media
de 0.043mm + 0.024mm para el cemento de ionémero de vidrio convencional, con un valor

maximo de 0.091 mm y un valor minimo de 0.008mm.

31



TABLA 03:

Al realizar los andlisis de sorcion en 7 dias se encontrd una Media de 0.108mm + 0.026mm para
el cemento iondmero de vidrio modificado con resina, con un valor maximo de 0.164mm y
0.083mm de valor minimo, Asimismo para la sorcidn en 15 dias se evidencio una Media de
0.048mm % 0.052mm para el cemento ionomero de vidrio modificado con resina, con una valor
méaximo de 0.168mm y 0.004mm de valor minimo. Del mismo modo para la sorcién en 30 dias
se encontro6 una Media de 0.047mm £ 0.029mm para el cemento de ionémero de vidrio

modificado con resina, con un valor maximo de 0.080 mm y un valor minino de 0.005mm.

TABLA 04:

Al realizar los analisis de sorcién en 7 dias, se encontrd para el cemento de iondmero de vidrio
convencional una media de 0.108mm + 0.026mm y una media de error estandar de 0.009mm,
para el cemento de ionémero de vidrio modificado con resina se encontr6 una media de 0.108mm
+ 0.026mm y una media de error estandar de 0.009mm, Asimismo para la sorcién en 15 dias, se
evidencio para el cemento de ionémero de vidrio convencional una media de 0.169mm +
0.196mm y una media de error estandar de 0.069mm, para el cemento de ionémero de vidrio
modificado con resina se encontr6 una media de 0.048mm + 0.052mm y una media de error
estandar de 0.018mm. Del mismo modo para la sorcién en 30 dias, se encontrd para el cemento
de ionémero de vidrio convencional una media de 0.043mm £ 0.024mm y una media de error
estandar de 0.008mm, para el cemento de ionémero de vidrio modificado con resina se encontrd

una media de 0.047mm + 0.029mm y una media de error estandar de 0.010mm.

TABLA 05:

Al realizar los andlisis de Solubilidad en 7 dias se encontré una Media de -0.019mm + 0.018mm
para el cemento ionémero de vidrio convencional, con un valor maximo de -0.005mm vy -
0.061mm de valor minimo, Asimismo para la Solubilidad en 15 dias se evidencio una Media de
-0.066mm * 0.066mm para el cemento iondmero de vidrio convencional, con una valor maximo
de -0.028mm y -0.227mm de valor minimo. Del mismo modo para la Solubilidad en 30 dias se
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encontré una Media de -0.072mm £ 0.025mm para el cemento de ionémero de vidrio

convencional, con un valor maximo de -0.003 mm y un valor minimo de -0.191mm.

TABLA 06:

Al realizar los analisis de Solubilidad en 7 dias se encontré una Media de -0.118mm + 0.184mm
para el cemento iondmero de vidrio modificado con resina, con un valor maximo de -0.001mmy
-0.563mm de valor minimo, Asimismo para la Solubilidad en 15 dias se evidencio una Media de
-0.103mm % 0.053mm para el cemento ionémero de vidrio modificado con resina, con una valor
maximo de -0.0.11mm y -0.163mm de valor minimo. Del mismo modo para la Solubilidad en 30
dias se encontré una Media de -0.129mm £ 0.037mm para el cemento de ionémero de vidrio

modificado con resina, con un valor maximo de -0.070 mm y un valor minimo de -0.184mm.

TABLA 07:

Al realizar los anélisis de Solubilidad en 7 dias, se encontré para el cemento de ionémero de vidrio
convencional una media de -0.019mm % 0.018mm y una media de error estandar de 0.006mm,
para el cemento de ionémero de vidrio modificado con resina se encontré una media de -0.118mm
+0.184mm y una media de error estdndar de 0.065mm, Asimismo para la Solubilidad en 15 dias,
se evidencio para el cemento de ionémero de vidrio convencional una media de -0.066mm +
0.066mm y una media de error estandar de 0.023mm, para el cemento de ionémero de vidrio
modificado con resina se encontré una media de -0.103mm % 0.053mm y una media de error
estandar de 0.019mm. Del mismo modo para la Solubilidad en 30 dias, se encontrd para el
cemento de iondmero de vidrio convencional una media de -0.072mm * 0.054mm y una media
de error estandar de 0.019mm, para el cemento de ionémero de vidrio modificado con resina se

encontré una media de -0.129mm + 0.037mm y una media de error estandar de 0.013mm.
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Frecuencia

TABLA 01: Media y Desviacion Estandar de la Sorcion y Solubilidad

londémero de Vidrio Convencional

Media Dé:;zzlfrn Minimo Maximo

Sorcién 0.107 0.082 0.080 0.515

Solubilidad -0.052 0.046 -227 -0.030
lonémero de Vidrio Modificado con Resina

Sorcién 0.068 0.036 0.040 0.168

Solubilidad -0.116 0.091 -0.563 -0.010

GRAFICO 01 - A: Frecuencia de la Sorcién en relacién a IVC e IVMR
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GRAFICO 01 - B: Frecuencia de la Solubilidad en relacion a IVC e IVMR
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GRAFICO 01 - C: Interpretacion de la Sorcion y Solubilidad mediante el gréafico de caja y
bigote
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TABLA 02: Media y desviacion estandar de la Sorcién en relacién al lonémero de vidrio
convencional

N Media D:;\g:;;orn Minimo Méximo
Sorcion (7 dias) 8 0.108 0.026 0.083 0.164
Sorcion (15 dias) 8 0.169 0.196 0.018 0515
Sorcion (30 dias) 8 0.043 0.024 0.008 0.091

GRAFICO 02: Frecuencia de la Sorcién en relacién al lonomero de vidrio convencional
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TABLA 03: Media y desviacion estandar de la Sorcion en relacion al londmero de vidrio
modificado con resina

N Media D:;\g:;;n Minimo Méaximo
Sorcion (7 dias) 8 0.108 0.026 0.083 0.164
Sorcion (15 dias) 8 0.048 0.052 0.004 0.168
Sorcion (30 dias) 8 0.047 0.029 0.005 0.080

GRAFICO 03: Frecuencia de la Sorcién en relacion al londmero de vidrio modificado con
resina
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TABLA 04: Media y media de error estandar de la Sorcion en relacion al londmero de
vidrio convencional y modificado con resina

Desviacion  Media de error

Muestra [
N Media estandar estAndar

- . IVC 8 0.108 0.026 0.009
Sorcion (7 dias)

IVMR 8 0.108 0.026 0.009

. i IvVC 8 0.169 0.196 0.069
Sorcion (15 dias)

IVMR 8 0.048 0.052 0.018

- : IVC 8 0.043 0.024 0.008
Sorcidn (30 dias)

IVMR 8 0.047 0.029 0.010
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GRAFICO 04: Frecuencia de la Sorcion en relacion al lonémero de vidrio convencional y
modificado con resina
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TABLA 05: Media y desviacion estandar de la solubilidad en relacion al londmero de vidrio
convencional

N Media DES\{IaCIOH Minimo Maximo

estandar
Solubilidad (7 dias) 8 -0.019 0.018 -0.061 -0.005
Solubilidad (15 dias) 8 -0.066 0.066 -0.227 -0.028
Solubilidad (30 dias) 8 -0.072 0.054 -0.191 -0.003
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GRAFICO 05: Frecuencia de la solubilidad en relacién al londmero de vidrio convencional
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B Solubilidad (7 dias) -0.019 -0.061 -0.005
B Solubilidad (15 dias) -0.066 -0.227 -0.028
Solubilidad (30 dias) -0.072 -0.191 -0.003

TABLA 06: Media y desviacion estandar de la solubilidad en relacién al londmero de vidrio
modificado con resina

N Media DeS\{iacién Minimo Maximo

estandar
Solubilidad (7 dias) 8 -0.118 0.184 -0.563 -0.001
Solubilidad (15 dias) 8 -0.103 0.053 -0.163 0011
Solubilidad (30 dias) 8 -0.129 0.037 -0.184 -0.070
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GRAFICO 06: Frecuencia de la solubilidad en relacion al londmero de vidrio modificado
con resina
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TABLA 07: Media y media de error estandar de la solubilidad en relacion al lonémero de
vidrio convencional y modificado con resina

Desviacion  Media de error

Muestra N Media , ,
estandar estandar

IVC 8 -0.019 0.018 0.006
Solubilidad (7 dias)

IVMR 8 -0.118 0.184 0.065

. . IVC 8 -0.066 0.066 0.023
Solubilidad (15 dias)

IVMR 8 -0.103 0.053 0.019

. . IVC 8 -0.072 0.054 0.019
Solubilidad (30 dias)

IVMR 8 -0.129 0.037 0.013
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GRAFICO 07: Frecuencia de la solubilidad en relacion al londmero de vidrio convencional

y modificado con resina
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4.1 Discusion

lonémero

La hipotesis principal plantea que existe una diferencia significativa entre los efecto de
sorcién y solubilidad en diferentes iondmeros de vidrio utilizadas en la Clinica Dental
Especialidad de la UTEA en el 2018, la cual ha sido aceptada bajo una base estadistica
de las pruebas de normalidad de Shapiro Wilks, del cual se desprende que el nivel
significacion, para sorcion y solubilidad es de 0.075 y 0.560 respectivamente, quienes
estan por encima del valor critico 0.05, la cual realza su aceptacion. Estos resultados se
contrastan con los estudios de ESPINOSA, VALENCIA, CEJA Y TEYECHEA
(2013), que en su articulo de investigacion que tuvo por objetivo principal determinar si
existia disolucion en 8 cementos comerciales (de los cuales 2 de los grupos estaban
conformados por ionémeros de vidrio convencional IVC y ionémeros de vidrio modificado
con resina IVMR) mostraron diferencia significativa respecto de los iondmeros de vidrio
convencional. Sin embargo, cabe subrayar, como un caso aparte, que en este estudio los
ionémeros de vidrio modificados con resina no presentaron disolucién y fue

estadisticamente diferente a los otros 7 cementos.

Del mismo modo, para la variable de sorcién y la covariable de iondémeros de vidrio con
resina, BERIAT Y NALBANT (2009), en su estudio de absorcion de agua y liberacion
de HEMA de iondmeros de vidrio modificados con resina, identifico diferencias
significativas, no obstante estas diferencias también estuvieron asociadas a la resina
Advance, Vitremer y Protec-Cem identificando los valores mas altos de liberacion de
HEMA y absorcion de agua en Vitremer. De igual manera, RIBEIRO, FONTANA,
MARCOS Y DOS REIS (2006) en su evaluacién de la solubilidad y desintegracién de

cementos de ionémero de vidrio modificados con resina y compdmeros en funcion de
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proteccion superficial (cuyo procedimiento se realizo de igual forma que en el presente
estudio, sumergiendo las muestras en agua destilada a una temperatura de 37°C),
evidenciaron resultados comparables con lo obtenidos, altas y bajas en los niveles de

solubilidad y desintegracion.

Muy por el contario, PINCELLI CHAVES Y ORTEZ GRACIANO (2012) en su
investigacion de la interaccion del agua con cementos dentales mediante sorcion y
solubilidad, compararon un cemento adhesivo de resina autoadhesivo con otros
materiales a base de resina (Bifix, Allcem, Enforce, C&B y Cement Post) y cementos
ionémeros de vidrio (Meron). Obteniendo altos niveles de sorcion para los ionomeros de
vidrio convencional y con resina, no identificando diferencias significativas
estadisticamente respecto de la variable: solubilidad, cuya disolucion o deterioro son los

grandes desencadenantes de la sensibilidad, caries y dolor de dientes en los pacientes.

Siguiendo el mismo esquema, SANO S., GRACIANO X. Y TERADA (2011): en su
estudio de la solubilidad del cemento de ionémero de vidrio utilizado para la banda de
ortodoncia evaluo in vitro la resistencia a la solubilidad de tres cementos ionémeros de
vidrio comerciales (Vidrion C, lonomaster y Meron), obteniendo resultados muy
parecidos al de PINCELLI CHAVES Y ORTEZ GRACIANO (2012), evidenciando
también la inexistencia de diferencias significativas durante la primera semana y
manteniendo la resistencia a la solubilidad, ademas el cemento que mostr6 menores
valores de solubilidad fue el Meron, comparado con los otros. No obstante, el foco

cambia de rumbo pasado los 7 dias.
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4.2 Conclusion

Conforme a los resultados obtenidos y de acuerdo a los objetivos planteados, que apuntan

al estudio de los efectos de sorcion y solubilidad en los diferentes iondmeros de vidrio,

se determinan las siguientes conclusiones:

lonémeros

Con relacién al efecto de sorcidn se obtuvieron los siguientes valores de media
para el cemento de ionémero de vidrio convencional: 0.108 pg/mma3 para 7 dias,
0.169 pg/mm3 para 15 dias y 0.043 pg/mma3 para 30 dias, evidenciando asi una
diferencia significativa entre estos valores y marcando una tendencia de altas y
bajas en la ganancia de masa en pg. Se desprende también que el minimo valor
0.008 pg/mma3 se dio a los 30 dias, y el maximo 0.515 pg/mma3 a los 15 dias. De
esta manera, se deja sin efecto la hip6tesis especifica nimero uno, del cual se
esperaba que no existiera diferencias en los intervalos de tiempo sugeridos.

Con respecto al efecto de sorcidn para las muestras de cemento ionémero de vidrio
con resina se obtuvieron los siguientes valores de media: 0.108 pg/mm3 para 7
dias, 0.048 pg/mma3 para 15 dias y 0.043 pg/mm3 para 30 dias, concluyendo asi

que existe una diferencia significativa respecto del primer intervalo de tiempo, sin
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embargo para los siguientes intervalos de 15 y 30 dias marca de tendencia a
mantenerse constante. Se concluye también que el minimo valor 0.04 pg/mm3y
el méximo 0.168 pg/mma3 se dio a los 15 dias. De esta manera, también se deja
sin efecto la hipdtesis especifica numero dos, del cual se esperaba valores
constantes.

Haciendo un comparativo de los efectos de sorcion para las dos muestras se puede
concluir: que para los 7 dias no se evidencia diferencias significativas, ya que en
ambos casos su media estuvo representada por 0.108 pg/mma3. Muy por el
contrario, para los 15 dias si se evidencia una diferencia bastante marcada: para
iondémero de vidrio convencional un valor de 0.169 pg/mm3 y para ionémero de
vidrio con resina 0.048 pg/mma3, mostrando asi la variabilidad de masas en
png/mma3 de las dos muestras para este intervalo de tiempo. Por otro lado, para los
30 dias de sumergida la muestra en agua destilada a 37°C no supone una diferencia
significativa como el caso anterior, ya que para I\VC se obtuvo una media de 0.043
png/mma3, y para IVMR una media de 0.043 pg/mma3, reflejando asi que el efecto
de sorcidn en ambas muestras tiene la misma tendencia en este intervalo.

Con relacion al efecto de solubilidad se obtuvieron los siguientes valores de media
para el cemento de ionémero de vidrio convencional: -0.019 pg/mma3 para 7 dias,
-0.066 pug/mma3 para 15 dias y -0.072 pg/mma3 para 30 dias, evidenciando asi una
diferencia significativa entre estos y marcando un tendencia en la pérdida de masa
en ug conforme la muestra sigue sumergida en agua destilada. Se desprende
también que el minimo valor -0.227 pg/mma3 se da a los 15 dias, y el maximo -
0.003 pg/mm3 a los 30 dias. De esta manera, se deja sin efecto la hipdtesis
especifica nimero cuatro, del cual se esperaba que no existiera diferencias en los

intervalos de tiempo mencionados.
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Con respecto al efecto de solubilidad para las muestras de cemento ionémero de
vidrio con resina se obtuvieron los siguientes valores de media: -0.118 pg/mm3
para 7 dias, -0.103 pg/mm3 para 15 dias y -0.129 pg/mm3 para 30 dias,
concluyendo asi que existe una diferencia significativa respecto de cada intervalo
de tiempo. Se concluye también que el minimo valor para la muestra de IVMR es
de -0.563 pg/mm3 y el maximo -0.001 pg/mm3 se da durante los primeros siete
dias. De esta manera, también se deja sin efecto la hipdtesis especifica nimero
cinco, del cual de valores con una razén de pérdida de masa constante.

Haciendo un comparativo de los efectos de solubilidad para las IVC y IVMR se
puede concluir: que para los 7 dias se evidencia diferencias significativas, ya que
se en ambos casos su media estuvo representada por -0.019 pg/mm3 y -0.118
png/mma3. Del mismo modo, para los 15 dias si se evidencia el mismo esquema,
para iondmero de vidrio convencional un valor de -0.066 pg/mm3 y para
iondémero de vidrio con resina -0.103 pg/mma3, De igual manera, para los 30 dias
de sumergida la muestra en agua destilada a 37°C supone una diferencia
significativa como en los casos anteriores, ya que para I\VC se obtuvo una media
de -0.072 pg/mma3, y para IVMR una media de -0.129 pg/mma3, reflejando asi que
el efecto de solubilidad en ambas muestras tiene la misma tendencia a perder masa
conforme pasa el tiempo y la muestra sigue sumergida. Cabe subrayar que para el

IVMR la pérdida de masa a razon de pg/mm3 es mucho mas marcada.
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4.3 Recomendacion

Se recomienda que durante la aplicacion del material, se debe seguir las
indicaciones del fabricante, para obtener los mejores resultados a largo plazo.

Se recomienda realizar esta investigacion simulando las condiciones de la cavidad
bucal, evaluando las propiedades a las que fueron sometidas, pero para periodos
cortos, de tal manera que se pueda identificar los momentos mas criticos.

Se recomienda también evaluar las propiedades siguiendo la misma metodologia
pero con otros materiales cementantes y su reaccion al contacto con los diferentes
enjuagues bucales.

Esta investigacion podria ser complementada con nuevos estudios sobre la
relacion que existe entre el efecto de solubilidad y sorcion para las demas clinicas
odontoldgicas situadas en la ciudad de Abancay. De tal manera, que los resultados
puedan ser contrastados o discrepados de los del presente estudio

Se sugiere realizar estudios de corte retrospectiva en pacientes que se les haya
practicado restauraciones con estos biomateriales. De esta forma, y tomando en
consideracién factores importantes como la saliva, higiene y otros, poder

determinar la vida util de estos materiales.
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CAPITULO V

ASPECTOS ADMINISTRATIVOS
5.1 Cronograma de actividades

CRONOGRAMA
MES 1 MES 2 MES 3 MES 4

ACTIVIDADES 112(3(4|1(2(3|4|1]2|3 (41|23
ELECCION DEL TEMA X| X

REVISION DE LA BIBLIOGRAFIA X| X| X

OBTENCION DE DATOS x Ix x| x
PROCESAMIENTO Y

ANALISIS DE x| x
INFORMACION

ELABORACION DE

INFORME FINAL X | X
PRESENTACION DE

INFORME FINAL X | X
5.2 Presupuestos

COSTO

CONCEPTO UNITARIO TOTALS/.

GASTOS FIJOS

Suscripcion a revistas 40 120

Acceso a internet 69 207

Pruebas de laboratorio 1500 1500

Utiles de oficina 50 200

Transportes y refrigerio 100 400

Sub total 2427

GASTOS VARIABLES

Impresion hojas A4 0.1 40

Subtotal 40
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GASTOS DE PERSONAL

Asesor de tesis 1500 1500
Estadista 1000 1000
Subtotal 2500 2500
TOTAL 4967
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