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RESUMEN

Antecedentes: La anatomizacién de los postes en los conductos radiculares es
relevante para alcanzar una adecuada resistencia de union, por lo que es importante
comprender las técnicas de confeccion. Objetivo: Determinar la resistencia de
unién en dientes tratados endodonticamente utilizando postes de fibra de vidrio,
anatomizados CAD-CAM versus anatomizados manualmente con resina
compuesta. Métodos y Materiales: Estudio Experimental, in vitro y transversal.
Las raices de 20 premolares humanos, fueron endodonticamente tratadas,
fragilizados y restaurados con postes anatomizados CAD-CAM(AN) y con postes
anatomizados manualmente con resina compuesta (FV). Después de la fatiga
térmica (3000 ciclos, 20s, 5°C-55°C). Los datos se sometieron a analisis
estadistico utilizando STATAL7, evaluados para la normalidad de Shapiro-Wilk y
la equidad de la varianza mediante la prueba de Levene. Para la comparacion de
los grupos se empled el analisis de T de Student. .Resultados: Se encontraron
diferencias significativas entre los grupos AN y FV en el tercio cervical (p =
0,0296). El grupo AN presenta mayor resistencia de union frente al grupo FV, con
una diferencia de 2.33 MPa (p=0.0442). Los tercios medio y apical no mostraron
diferencia significativa de valores. Conclusion: Los postes anatomizados CAD-
CAM en el tercio cervical obtuvieron valores de resistencia de union
significativamente superiores a la de los postes de fibra de vidrio anatomizados
manualmente con resina compuesta. Ambos grupos proporcionaron propiedades
mecanicas y de retencion dentro de un rango clinicamente aceptable.

Palabras claves: Resistencia de union, nanoinfiltracion, poste y nicleo, CAD-CAM

(DeCS)



ABSTRACT
Background: The anatomization of posts in root canals is relevant to achieve
adequate bond strength, so it is important to understand the fabrication techniques.
Objective: To determine the bond strength in endodontically treated teeth using
fiberglass posts, CAD-CAM anatomized versus manually anatomized with
composite resin. Methods and Materials: Experimental, in vitro and cross-
sectional study. The roots of 20 human premolars were endodontically treated,
weakened and restored with CAD-CAM anatomized posts (AN) and manually
anatomized posts with composite resin (FV). After thermal fatigue (3000 cycles,
20s, 5°C-55°C). Data were subjected to statistical analysis using STATA17,
evaluated for Shapiro-Wilk normality and fairness of variance using Levene's test.
For the comparison of the groups, the Student's T analysis was used. .Results:
Significant differences were found between the AN and FV groups in the cervical
third (p = 0.0296). The AN group presents higher bond strength compared to the
FV group, with a difference of 2.33 MPa (p=0.0442). The middle and apical thirds
did not show a significant difference in values. Conclusion: CAD-CAM
anatomized posts in the cervical third obtained significantly higher bond strength
values than manually anatomized fiberglass posts with composite resin. Both
groups provided mechanical and retention properties within a clinically acceptable

range.

Keywords: Bond strength, nanoinfiltration, post and core, CAD-CAM

(DeCS)



I. INTRODUCCION

Los postes intraradiculares se usan para posibilitar la retencion del nicleo en los
dientes tratados endoddnticamente con pérdida extensa de estructuras coronales e
intracanales (1). Es esencial que el material usado para producir el poste y el
ndcleo tenga propiedades fisicas y mecénicas similares al diente para asegurar la
correcta distribucion de las fuerzas y el estrés masticatorio sobre la estructura
remanente, minimizando asi, el riesgo de fractura catastréfica de la raiz (2). Varios
estudios investigaron el comportamiento clinico de los dientes restaurados con
postes de fibra e informaron que la falla de resistencia de union del poste es el tipo

de falla més frecuente (3,4).

Los conductos radiculares pueden tener diferentes formas; asi, el espesor del
cemento de resina alrededor del poste también puede variar (4,5). El tratamiento
de los conductos radiculares altamente ensanchados utilizando postes
prefabricados puede no proporcionar las condiciones ideales para el relleno de los
conductos, lo que obliga al operador a emplear cantidades excesivas de cemento
para reemplazar la estructura perdida (6). Por lo tanto, la deformacion resultante
de la contraccién de polimerizacion cuando se usan capas gruesas de cemento
puede causar mayor estrés, induciendo discontinuidades estructurales, tales como
burbujas, espacios 0 huecos, que a su vez debilitan la retencion de postes en los

conductos radiculares, factores que predisponen al fracaso (7).

En la actualidad, la evolucion de los sistemas CAD / CAM vy la disponibilidad de
bloques con un mddulo de elasticidad parecido al de la dentina, permiten la

construccion de postes intrarradiculares anatomizados, una mejor opcion para



conductos en los que un poste prefabricado no podria adaptarse adecuadamente
(8), ya sea porque tendriamos que preparar los conductos para que el diametro del
poste se adapte al conducto, causando compromiso de la resistencia del diente o
porque el poste prefabricado se adapta pobremente al espacio del conducto
preparado (9). Bakaus et al. declar6 que los postes anatomizados que se ajustan
estrechamente en el canal exhibieron los resultados de resistencia de union mas

altos en comparacion con los postes prefabricados (10).

La anatomizacién de los postes con el sistema CAD / CAM es realizado con el
patron de resina acrilica que puede ser producida directa o indirectamente. Los
patrones de resina son escaneados, modelados con el software CAD y luego
fresados con CAM (2). Estos sistemas permiten que la restauracion sea disefiada
por un software en particular, que le da al dentista mejor control de las
caracteristicas de las restauraciones, tales como el control del grosor, la forma, las

caracteristicas marginales, la oclusion de la restauracion y el grosor del cemento
(1).

La resistencia de union entre el cemento y la dentina es de importancia crucial
para la fijacion de los postes al conducto radicular, ya que una inadecuada
adhesion puede conducir al fracaso de la restauracion y a una mayor posibilidad

de microfiltracion posterior con el fracaso del tratamiento endoddntico (6).

La justificacion tedrica aportd informacidn sobre qué técnica de confeccion de
poste presenta valores mas altos de resistencia de union, brindando resultados que
apoyaran a futuras investigaciones. La justificacion clinica permitira seleccionar

la mejor técnica de confeccidon de postes para el éxito del tratamiento y evitar



complicaciones futuras.

Por todo lo expuesto surge la siguiente pregunta ¢Qué técnica de confeccién de
postes anatomizados CAD-CAM o anatomizados manualmente con resina

compuesta presentara mejor resistencia de unién?

El propdsito de este estudio es evaluar la resistencia de unidn en estructuras
dentales remanentes restauradas con postes anatomizados de fibra de vidrio CAD-
CAM y postes de fibra de vidrio anatomizados manualmente con resina compuesta

para tercios cervical, medio y apical de la dentina.



Il. OBJETIVOS

Objetivo General

Comparar laresistencia de union de postes de fibra de vidrio mediante dos técnicas
de confeccion: anatomizados CAD-CAM y anatomizados manualmente con resina

compuesta.

Objetivos especificos:

1. Determinar la resistencia de unién de postes después del termociclado, de
postes fibra de vidrio anatomizados CAD-CAM y anatomizados manualmente

con resina compuesta.

2. Comparar la resistencia de union de postes despues del termociclado, de
postes fibra de vidrio anatomizados CAD-CAM versus los postes anatomizados

manualmente con resina compuesta.



I11. MATERIALES Y METODOS

Disefo del estudio

Experimental in vitro y transversal.

Poblacidn

La poblacion del presente estudio son cortes en los tres tercios de 20 premolares
superiores e inferiores humanos uniradiculares con exodoncia por motivos

ortoddnticos. Los dientes se usaron dentro de los 3 meses de extraccion

Muestra

Se realiz6 una muestra relacional, la cual estuvo constituida por cortes en los tres
tercios de premolares superiores e inferiores uniradiculares para comparar la
resistencia de union de postes fibra de vidrio confeccionados por medio de dos
técnicas: Anatomizados CAD-CAM y anatomizados manualmente con resina

compuesta.

Para determinar el tamafio muestral se realizé el estudio piloto donde se empled tres

dientes por cada grupo.

Posterior al piloto se reemplazo los datos en la férmula estadistica de medidas de

comparacion infinita.



_(Ziipn* 2 )P (S + S,
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®Z 1-« = Nivel deConfianza 95%=1.96
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¢ X1= Media del grupo 1 7.3
®X2= Media del grupo 2 4.8
Muestra 15.5893507
Minima
Redondeado 16



El tamafio muestral minimo por cada grupo es de 16, sin embargo se hizo un
incremento de 4 especimenes por grupo, dando un tamafio muestral total de 20

especimenes por grupo.

Criterios de seleccion

Se descartaron dientes con anatomia o dimensiones discrepantes y apices
incompletos de acuerdo al analisis con imagenes tomogréaficas. Los dientes fueron
seleccionados con las medidas radiculares vestibulo - lingual 6mm, mesio - distal

8mm vy altura radicular de 15mm.

Definicién operacional de variables

Variable Resistencia union: Se define como la fuerza que mantiene unidas dos
estructuras de diferentes compuestos, esta variable es de tipo cuantitativa continua

de escala de medicion de razon y se medira en MPa.

Variable Técnica de confeccion: Se define como el modo de preparacion para
la construccidn del poste en los dientes tratados endoddnticamente esta variable
es de tipo cualitativa dicotomica de escala de medicién nominal y se medira en
postes de fibra de vidrio anatomizados CAD-CAM y en postes anatomizados

manualmente con resina compuesta.



Procedimientos y técnicas

Preparacion de los dientes

Las muestras se almacenaron en cloramina en un recipiente herméticamente
cerrado y se mantuvieron a 37°C con un cambio de cloramina cada 7 dias. Las
raices se estandarizaron seccionandolas 2 mm por encima de la unién cemento-
esmalte con un disco de diamante (ref. 7012, KG Sorensen, Barueri, SP, Brasil)
montado en una pieza de mano recta (KaVo do Brasil Ind. Chapecd, Joinville,
SC, Brasil). La preparacion coronaria se estandarizd con un ferrule de 2 mm,

totalizando una longitud de 17 mm.

Después de la estandarizacion de la raiz, la preparacion del conducto radicular se
realiz6 una vez que el operador fue capacitado por un especialista experto en el
campo de endodoncia, el Dr. Everdan Carneiro, profesor asistente de la Pontificia
Universidade Catdlica do Parana de Curitiba-Brasil. Las preparaciones de los
conductos se realizaron utilizando el sistema de rotacion continua ProTaper.
Antes de ejecutar el procedimiento se procedid con la calibracion inter-
observador e intra-observador, utilizando el coeficiente de correlacion intraclase,
obteniendo un CClI de 0.968. Al final de la preparacion, los conductos radiculares
se irrigaron con solucion de EDTA al 17% e hipoclorito de sodio al 2,5%. Los
conductos se secaron Yy se rellenaron con un cono principal de gutapercha # F4 y
conos secundarios recubiertos con cemento AHPlus (Dentsply de Trey,
Konstanz-Alemania). Después de la obturacion, los conductos radiculares se
sellaron provisionalmente con cemento temporal (Coltosol, Vigodent, Rio de

Janeiro, Brasil) por una semana.



El material obturador de cada conducto se eliminé parcialmente con puntas Rhein
calentadas (Golgran, Sao Paulo, SP, Brasil). A continuacion, se usaron fresas
Gates y Peeso N° 1, 2 y 3 (Dentsply-Maillefer, Petrépolis, RJ, Brasil) a baja
rotacién que promovio el desgaste a una profundidad de 13 mm mientras se
mantuvo una obturaciébn de 4 mm, con el objetivo de sellado apical.
Posteriormente, los conductos se lavaron con chorros de aire-agua y se secaron

con conos de papel absorbente para recibir los materiales restauradores.

La fragilidad de los conductos se realiz6 de forma escalonada con puntas de
diamante troncoconicas (KG Sorensen, Barueri, SP, Brasil), el 1/3 apical se
prepard con una punta troncocénica No. 4138 y el 1/3 cervical No. 4137. De esta
manera, el conducto se amplio alrededor de 1,5 mm en la region apical y 2,5 mm

en la porcion cervical.
Division de grupos experimentales.

Después de realizar la preparacion de la muestra los dientes se dividieron

aleatoriamente en dos grupos iguales (n=20) segun el material:

1. Una resina epoxi reforzada con fibra de vidrio (AN) (Fiber Cad Post&Core,

Angelus, Londrina PR, Brasil)

2. Poste de fibra de vidrio anatomizado manualmente con resina compuesta (FV)

(Whitepost DC #n° 02,FGM, Joinville PR, Brasil)



Fabricacion de Postes de Fibra de Vidrio Anatomizado CAD/CAM

Se hicieron patrones en resina acrilica autopolimerizable (Pattern Resin LS, GC,
America INC) para capturar la anatomia del conducto radicular utilizando la
técnica de modelado de conductos con los siguientes pasos: aislamiento del
conducto radicular lubricados con gel soluble en agua, se agregd resina acrilica
(Pattern Resin LS, GC, America INC) a la superficie de un patron acrilico;
insercién del patron en el conducto radicular. Posteriormente se utilizé un spray
de barrido para ajustar las propiedades dpticas de reflexion de los patrones y se
escaned (CeramillMap 400, Amanngirrbach, Koblach, Austria) para obtener los
modelos virtuales. La porcién coronal de los postes se hizo digitalmente con un
estandar igual para todas las muestras, que se realizé de conformidad con todos
los principios que rigen la preparacion de coronas completas. Antes del fresado,
se estableci6 un comando de fresado de piezas reducido en un 2.5% para
proporcionar espacio para el cemento. Los postes se fabricaron fresando los
bloques Fiber Cad Post & Core (Angelus, Londrina, PR, Brasil) en CAM (Motion
I, Ammanngirrbach Koblach, Austria), sobre refrigeracion en el Laboratorio de
Valverde E.ILR.L. Los patrones se probaron en el canal y se comprobd su
adaptacion, se limpié con alcohol isopropilico, se silanizé (Prosil, FGM, Joinville

SC, Brasil) y se secaron al aire.
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Fabricacion de Postes de Fibra de Vidrio Anatomizados manualmente con

resina compuesta.

En el grupo de postes anatomizados manualmente, las paredes del canal se
lubricaron con gel soluble en agua. El poste de fibra prefabricado fue tratado bajo
las instrucciones del fabricante, se cubrié con resina compuesta Z350 (3M ESPE)
y se insertd en el canal. Después de eliminar el exceso de resina, la punta de la
unidad fotoactivadora se coloco en el poste de fibra prefabricado y se activd
durante 20 segundos. Después de la fotoactivacion de la resina compuesta, el
poste de fibra prefabricado se fijo y se quitdé del interior del canal. Para
complementar la fotoactivacion, el poste de fibra anatomizado con resina
compuesta se expuso al fotoactivador fuera del canal durante 40 segundos por
cada lado. Después de retirar el gel lubricante con abundante agua, el conducto

radicular se sec6 con puntas de papel absorbente.

Cementacion de Postes Intrarradiculares

Se verifico el ajuste de los postes y se ajustd con siliconas de acabado (Edenta
AG, Heidelberg, Suiza), se limpio con alcohol isopropilico y se silanizé (Prosil,

FGM, Joinville SC, Brasil).

El cemento de resina autoadhesivo RelyX™ U200 (3M ESPE) se manej6 de
acuerdo con las instrucciones del fabricante y se insertd en el conducto radicular.
Los postes fueron llevados al conducto con la ayuda de pinzas clinicas (Duflex,
SS White), presionados manualmente para un mejor asentamiento. Se elimind los

excesos Yy se realizo la fotoactivacidn durante 60 segundos en cada cara con una

11



unidad de fotocurado con luz LED (Bluephase N Ivoclar Vivadent, Shaan,

Liechtenstein)

Las muestras se almacenaron en un recipiente herméticamente cerrado, se
mantuvieron a 37 ° C y se sumergieron en agua durante 48 horas hasta el
comienzo de las pruebas mecanicas realizadas por el laboratorio especializado en
ensayos mecénicos de materiales: “High Technology Laboratory Certificate”

(Anexo 2).

Fatiga térmica de las muestras

Todas las muestras fueron sometidas a ciclos térmicos. El ciclo térmico se realizé
con un termoémetro digital (Fluke 5211, USA) con bafios de 5° y 55°C con un

tiempo de inmersién de 20 s y 3000 ciclos.

Prueba de Push out

Cada raiz se cortd horizontalmente con un disco de diamante a baja velocidad,
enfriado por agua (Isomet 2000, Buehler Ltd Lake Bluff, USA) para producir dos
rebanadas de aproximadamente 1 mm de espesor para cada region de la raiz
(apical, media y cervical). Se obtuvo siete rebanadas para cada conducto
radicular. La primera de 2mm fue excluida. Por lo tanto, la segunda y tercera
rebanadas se consideraron para el tercio cervical, las siguientes dos rebanadas

para el tercio medio y las dos ultimas rebanadas, el tercio apical.

Para realizar la prueba de expulsién, cada disco se colocé sobre un dispositivo

metalico, con la porcién coronaria de la muestra colocada hacia abajo. Se conectd

12



la punta cilindrica a una méquina de ensayo universal (CMT-5L, LG, Seoul,
Korea) y se coloco sobre la parte central del poste, sin tocar el cementoy / o la
dentina. La carga se aplicd en la direccién apical a coronal del disco de dentina a
una velocidad de 1,0 mm / min hasta que se desplazo el poste. El valor méximo
se registro en Newtons (N) y se convirtié a Megapascal (MPa), considerando el

area de la muestra en mm?2.

Aspectos éticos del estudio

Este estudio se realizo luego de recibir la aprobacion de la Unidad Integrada de
Gestion de Investigacion, Ciencia y Tecnologia de las Facultades de Medicina,
de Estomatologia y de Enfermeria y la posterior aprobacion del comité

institucional de ética de la Universidad Peruana Cayetano Heredia (CIE-UPCH).

Plan de anélisis

Los datos se sometieron a analisis estadistico utilizando STATA17. Los datos
fueron evaluados para la normalidad de Shapiro-Wilk y la equidad de la varianza

mediante la prueba de Levene.

Los datos descriptivos fueron presentados mediante el promedio de desviacion
estdndar. Para la comparacion de los grupos se emple6 el analisis de T de

Student. El nivel de significancia para el estudio fue de 95%.

13



IV. RESULTADOS
En la Tabla 1 se muestra la resistencia de unién para los grupos ANy FV. La
prueba de distribucion de T de Student indico diferencia significativa entre los
2 grupos (p = 0,0296), la diferencia se genera en el tercio cervical debido a que
el grupo AN presenta mayor resistencia de union frente al grupo FV, con una

diferencia de 2.33 MPa (p=0.0442).

En la Tabla 2 y Gréfico 1 se muestra la resistencia de union del grupo AN, el
tercio cervical obtuvo los valores medios mas altos (8.72+3.97) y el tercio apical
mostro un valor mayor (7.41+3.55) que el tercio medio (6.75%3.49), esto debido
a que se detectd uno de los valores en el tercio apical, que fue extremamente
mayor en relacion a los otros. En general la resistencia de union media del grupo

AN fue de (7.63£3.71).

En la Tabla 3 y Grafico 2 se muestra la resistencia de union del grupo FV, el
tercio cervical y medio exhiben valores similares (6.39+3.04) y (6.50+3.60)
respectivamente, mientras que el tercio apical muestra un valor menor
(5.83+2.94). En general la resistencia de unién media del grupo FV fue de

(6.24+3.16).

14



V. DISCUSION

Este estudio evaluo la resistencia de union en dientes tratados endoddnticamente
utilizando postes de fibra de vidrio anatomizados CAD-CAM versus postes de
fibra de vidrio anatomizados manualmente con resina compuesta. Se rechazo la
hipotesis nula de que la resistencia de la union no se veria afectada por el
material del poste, ya que se encontraron diferencias significativas entre los

grupos AN y FV en el tercio cervical.

El pronostico favorable de los dientes con tratamiento endoddntico depende de
varios factores como la penetracion suficiente de la luz en el conducto para la
polimerizacion efectiva del cemento, especialmente en los tercios apical y medio
(11,12), el alto factor C generado dentro del conducto radicular, que puede
provocar una alta tension de contraccion de polimerizacion entre el sistema
adhesivo y el cemento de resina (12), la presencia de burbujas introducidas
durante la cementacion (13), y la influencia de algunos irrigantes endodonticos
que pueden alterar la estructura de la dentina o interferir con la polimerizacion
de los sistemas adhesivos y cementos de resina dual (14-16). Sin embargo, no
solo depende del tratamiento en si, sino también del material aplicado para la

restauracion de la estructura dental remanente.

La fibra de vidrio se destaca por su estética favorable y sus propiedades
mecanicas (13), tales como resistencia a la flexion elevada y mddulo de
elasticidad cercano al de la dentina (18.6 GPa), minimizando asi la transmision

de tensiones (17,18). Ademas, las propiedades adhesivas adecuadas de la fibra

15



de vidrio se utilizan para situaciones clinicas que involucran la restauracion de

dientes tratados endodonticamente (19).

Algunos estudios reportan la falta de adhesion de los postes de fibra de vidrio
prefabricados en conductos amplios y conicos con paredes finas (18). Por tal
motivo, los postes de fibra de vidrio anatomizados con resina compuesta, crean
postes con una forma similar a la del conducto radicular, la cual es de relevancia
clinica, ya que tiene como resultado una mayor fuerza de unién por el menor
volumen de cemento requerido para llenar los espacios entre el poste y la dentina
radicular (20). Esto se debe al contacto estrecho entre el cemento y la dentina,
importante para mejorar la retencion posterior a la friccion (21). Esta retencion
por friccion es directamente proporcional al area de contacto ya que cuanto

mayor es el area de contacto, mejor es la retencion (22).

El desenvolvimiento continuo de las propiedades mecanicas y fisicas de los
materiales dentales (23), llevaron al surgimiento de polimeros con diferentes
composiciones de matriz y porcentajes variables de rellenos de ceramica y
resina, disponibles como materiales monoliticos fabricados mediante técnicas de
disefio asistido por computadora y fabricacion asistida por computadora CAD-
CAM (24). Actualmente la personalizacion de los postes de fibra de vidrio CAD-
CAM, permiten que postes y nudcleos sean fabricados en un solo bloque (25),
disminuyendo el namero de interfaces entre el poste de fibra de vidrio y el
nucleo, reduciendo asi las posibilidades de falla estructural en el material ya que
pasan por un proceso de fresado controlado por computadora (2,6). Los postes
anatomizados CAD-CAM, muestran un comportamiento biomecéanico adecuado

gracias a su adaptacion a los conductos radiculares, creando condiciones
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favorables que promueven una mayor retencion de friccion y una fina capa de

cemento para retencién de postes (26).

En relacion a la resistencia de union, los grupos FV y AN no mostraron
diferencia significativa de valores en los tercios medio y apical. La naturaleza
polimérica de estos materiales, promueve una union adecuada a las paredes de
dentina cuando se utiliza un cemento de resina (27). En el tercio cervical, el
grupo FV exhibio valores de resistencia union significativamente mas bajos que
AN. Esto puede deberse a que después de la polimerizacién del cemento, la
tensién maxima se produce en la interfase de dentina del cemento en la region
cervical (6). Los postes de fibra de vidrio fabricados con el sistema CAD CAM
lograron un nivel de personalizacion que da como resultado una unidad de poste
mejor adaptado, con una capa de cemento mas delgada (26), resultando en una

mejor resistencia de union en el grupo AN en dicho tercio.

En el presente estudio, el conducto radicular se amplié con una fresa de 2,5 mm
en el tercio cervical y 1,5 mm en el tercio apical (2). Este didmetro permitié un
facil acceso a los tercios medio y apical del conducto radicular, lo que permiti6
la eliminacion adecuada de los restos de material de sellado como gutapercha y
cemento endodontico (20), para de esta forma pasar a la etapa de cementacion,

la cual sigue siendo un desafio para el clinico.

El tratamiento superficial de los materiales AN y FV consistié en alcohol
isopropilico al 70%, este procedimiento prepard la superficie de los materiales

para la silanizacion (2,6,28).
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En relacién al cemento usado, ambos grupos utilizaron un cemento de resina
autoadhesivo de curado dual (Relyx U200) al ser de un s6lo paso, no requiere
de la aplicacion de un sistema para la union de la dentina para promover la
adhesién entre el sistema de postes y las paredes de dentina del conducto
radicular (27) eliminando posibles errores técnicos y de manipulacion, lo que
reduce la sensibilidad de la técnica sobretodo en los tercios medio y apical (6).
El mecanismo de union de los cementos autoadhesivos al sustrato dentinario se
basa en una reaccion quimica directa entre metacrilatos de fosfato (mondmeros)
e hidroxiapatita (29-31), lo que proporciona una unién quimica mas estable y
duradera (32). Los cementos autoadhesivos tienen un modulo de elasticidad
(16GPa) similar a la fibra de vidrio, distribuyendo las tensiones de las fuerzas
masticatorias y de fatiga de una forma maés uniforme (6). Cuando el modulo del
cemento es mucho mas bajo que el de la dentina y del material del poste se
producen fallas mecanicas con tensiones que pueden concentrarse en la interfase

adhesiva (33).

Los resultados del presente estudio revelaron que los postes que tienen mayor
adaptacion al conducto radicular reducen la cantidad de cemento resinoso
utilizado, minimizando asi la contraccién de polimerizacion del material y
generando menos estrés en las interfaces adhesivas, asi como es corroborado en
otros estudios. La anatomizacion de postes y nucleos con resina compuesta,
reduce el espesor de la pelicula de cemento y asegura un mejor ajuste
(2,6,25,34). Sin embargo, los postes y nucleos fabricados por medio del sistema
CAD-CAM el diente, el poste y la corona se comportan como un solo cuerpo, lo

que favorece la resistencia de union y la transferencia de carga (2,6,35).
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Los postes de fibra de vidrio anatomizados con el sistema CAD-CAM
demostraron una excelente adaptacion en el tercio cervical, la zona mas critica,
lo que libera al operador de procesos de fabricacion adicionales y permite
dimensiones precisas para la restauracion de postes y mufiones. Reduciendo
también el tiempo y los costos en la unidad dental. Los ensayos clinicos
aleatorios futuros que evallen estos materiales confirmaran su eficacia en

situaciones clinicas.
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VI. CONCLUSIONES

1. Los postes de fibra anatomizados CAD-CAM vy los postes de fibra de
vidrio anatomizados manualmente con resina compuesta proporcionaron
propiedades mecanicas y de retencion dentro de un rango clinicamente
aceptable.

2. Los postes de fibra de vidrio anatomizados CAD-CAM vy los postes de
fibra de vidrio anatomizados manualmente con resina compuesta,
presentan una resistencia de union similar en tercio medio y tercio apical
radicular.

3. La resistencia de union de los postes de fibra de vidrio anatomizados
CAD-CAM en el tercio cervical fue significativamente superior a la de
los postes de fibra de vidrio anatomizados manualmente con resina

compuesta.
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VIII. TABLAS Y GRAFICOS

Tabla 1: Diferencias medias y valor p de resistencia de unién en grupos FV y AN
para tercios cervical, medio y apical de la dentina.

Dif.

FV AN Medias Valor p
Tercios Prom Prom
Cervical 6.39 8.72 -2.33 0.0442
Medio 6.50 6.75 -0.25 0.8272
Apical 5.83 7.41 -1.58 0.1329
Total 6.24 7.63 -1.39 0.0296
Prueba t student significancia p<0.05

Tabla 2: Promedio y desviacion estandar de grupo AN de resistencia de unién
para tercios cervical, medio y apical de la dentina.

Tercios Min Max Prom D.E.
Cervical 2.34 16.42 8.72 3.97
Medio 211 13.66 6.75 3.49
Apical 2.13 17.24 7.41 3.55
Total 211 17.24 7.63 3.71

Min: Valor Minimo
Max: Valor Méaximo
Prom: Media aritmética

D.E.: Desviacién
estandar
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Tabla 3: Promedio y desviacion estandar de grupo FV de resistencia de unién para
tercios cervical, medio y apical de la dentina.

Tercios Min Max Prom D.E.
Cervical 2.33 12.98 6.39 3.04
Medio 2.18 13.63 6.50 3.60
Apical 1.8 12.42 5.83 2.94
Total 1.8 13.63 6.24 3.16

Min: Valor Minimo
Max: Valor Maximo
Prom: Media aritmética

D.E.: Desviacion
estandar

Graficos

0 -

cervical medio apical

Gréafico 1: Gréafico de cajas de resistencia de union de grupo AN para tercios
cervical, medio y apical de la dentina.
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Grafico 2: Gréfico de cajas de resistencia de union de grupo FV para tercios
cervical, medio y apical de la dentina
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ANEXOS

1. Cuadro de operacionalizacién de variable

Variable Definicion Definicion Indicadores  Tipo Escala de  Valores y
Conceptual Operacional medicion categorias
Variable Fuerza que Valor de la Nivel de Cuantitativa De Razén MPa
Dependiente: mantiene unidas  fuerza resistencia Continua
Resistencia de  dos estructuras necesaria para adhesiva
union de diferentes producir una
compuestos. fallaen la
adhesion de la
restauracion
Variable Modo de Tipo de Formaen la Cualitativa Nominal 1=Postes
Independiente  confeccion para anatomizacién  que son Dicotémica anatomizados
: Técnica de la fabricados CAD-CAM
confeccion reconstruccion
de postes en los 2= Postes

dientes tratados
endoddnticamen
te

anatomizados
manualmente
com resina
compuesta
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2. Certificado de las pruebas mecénicas realizadas por el laboratorio
especializado en ensayos mecanicos de materiales: “High Technology
Laboratory Certificate”

- LABORATORIO ESPECIALIZADOD EM EMSAYOS MECANICOS DE MATERIALES
- LABORATORIO ESPECIALIZADD EN CALIBRACIONES

HIGH TECHNOLOGY LABORATORY CERTIFICATE

INFORME DE ENSAYOD N* IE-071a-2021 I EDICION N* 2 I Pagina 1 de 6
ENSAYO DE PUSH OUT EN POSTES DE FIBRA DE VIDRIO ADHERIDOS EN DIENTES
“COMPARACION DE LA RESISTENCIA DE UNIGN DE POSTES DE
1. TESIS FIBRA DE VIDRIO MEDIANTE DOS TECNICAS DE CONFECCION:
ANATOMIZADOS CAD-CAM Y ANATOMIZADOS MANUALMENTE CON
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2. DATOS DEL SOLICITANTE

NOMBRE Y APELLIDOS Pamela Hiromi Saisho Luya

DMI

DIRECCION

DISTRITO San Borja

NOMERE Y APELLIDOS David Eduardo Sanchez Cachay

DMl

DIRECCION

CIUDAD Huanuco

INSTRUMENTO Maguina digital de ensayos universales CMT- 5L

MARCA LG

APROXIMACION 0.001 N

INSTRUMENTO Vemier digital de 200mm

MARCA Mitutoyo

APROXIMACION 0.01mm

FECHA DE INGRESO 01 | Agosto | 2021
LUGAR DE ENSAYO Boulevard Los Mirables Mro. gaiﬁd‘f&‘ﬁg:‘nﬁ los Jardines Segunda Etapa
CANTIDAD 2 Grupos

DESCRIPCION Muestras cilindricas de dientes adheridos con postes de fibra de vidrio

. Grupo 1 Fv
IDENTIFICACION
Grupo 2 AN
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Boulevard Los Mirables Nro. 1319 Lote 48 Mz. M Urb. Los Jardines 2da Etapa San Juan de Lurigancho
Telf.: +51(01) 4065 215 - 997 123 584 Lunes a Viernes de 08:00 am - 07:00 pm - Sabados de 09:00 am - 5:00 pm
E-mail.: robert.etmec@gmail.com
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- LABORATORIO ESPECIALIZADO EN ENSAYOS MECANICOS DE MATERIALES
I I I l - LABORATORIO ESPECIALIZADD EN CALIBRACIONES

HIGH TECHNOLOGY LABORATORY CERTIFICATE

INFORME DE ENSAYO N° IE-071-2021 EDICION N° 2 Pagina 2 de 6
6. RESULTADOS GENERADOS
F\‘Il
- : FUERZA ESFUERZO DE
ESPECIMEN ESIF:“E:PR mﬁ:ﬂ“ﬂ ‘P"'?rf-,"‘;} MAXIMA ADHESION
(N} (Mpa)
1 102 187 599 31.08 519
2 105 157 518 3048 762
3 103 185 599 34.00 568
r 105 170 561 7643 1363
5 101 148 470 8179 1742
6 102 218 6.99 2479 355
7 099 235 731 2206 302
3 098 205 6.31 64.28 10.18
9 101 161 511 3343 6.54
10 102 214 6.86 48.25 7.04
1 101 177 562 783 852
12 101 132 110 2034 486
13 101 182 577 244D i
14 101 180 6.00 20.06 500
15 105 151 108 4521 9.08
16 105 204 673 2088 444
17 099 152 173 314 650
18 101 130 141 2492 565
19 101 218 602 8975 1298
20 102 190 638 58,66 920
7 102 171 548 64 632
2 1.01 190 631 4205 6.66
Px) 101 197 625 4069 6.61
24 102 140 449 18.07 403
25 102 180 6.06 56.22 928
% 102 167 535 5040 942
77 099 183 560 18.19 320
28 099 197 613 2414 304
29 1.00 140 440 255 513
0 100 161 506 5404 1068
3 100 197 396 EERT) 836
2 1.00 150 495 1723 348
£X) 100 103 333 2108
3 102 164 3.00 776
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HIGH TECHNOLOGY LABORATORY CERTIFICATE

IE-071-2021 EDICION N° 2 Pagina 3 de 6
Especmen | ESPESOR | DIAMETRO AREA MAXMA | ~ADHESION
(N) (Mpa)
35 1.00 1.71 392 10.48 267
36 1.05 1.89 4.51 B.46 1.87
7 1.02 1.71 3.96 30.79 7.77
38 1.05 2.00 495 26.84 542
39 1.03 1.68 333 4410 13.22
40 1.05 1.91 309 40.52 1311
41 1.02 1.78 392 36.39 928
42 0.99 1.63 4.5 56.06 12.42
43 0.99 1.69 3.96 14.98 3.78
44 0.99 2.3 495 11.54 233
45 1.01 1.58 3313 11.51 345
45 1.02 2.00 3.09 10.90 3.53
47 1.0 214 392 7.04 1.80
48 1.00 2.04 4.51 37.06 8
49 0.99 228 3.96 10.56 267
50 1.00 2.2 4.95 13.39 271
a1 1.01 1.58 333 7.25 2.18
52 1.02 149 309 7.64 247
53 1.03 1.77 392 29.50 7.52
54 1.05 1.68 4.5 19.45 431
55 1.02 1.78 3.96 25.48 6.43
56 1.03 1.41 4.95 4354 8.80
57 1.02 1.74 333 2404 s
58 1.02 213 3.09 28.42 9.19
59 1.00 226 392 10.39 265
60 1.00 1.68 4.51 17.63 39
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Grupo 2 AN
espécmen | ESPESOR | DIMETRO AReA MAXMA | ADHESION
(N) (Mpa)
1 1.02 157 503 9724 11.38
2 1.00 189 594 6836 11.51
3 1.00 210 6.60 58.95 5.94
4 1.00 1.82 6.03 8238 13.66
5 1.01 1.62 5.14 85.64 17.24
6 1.02 21 6.76 54 34 8.04
7 1.00 219 6.68 55.54 8.07
8 1.00 21 6.63 26.58 40
9 1.00 1.91 6.00 48.07 5.1
10 1.02 139 445 3328 747
11 1.03 1.20 3.88 30.54 787
12 1.01 22 6.98 54.47 7.80
13 1.00 202 6.35 47.66 7.5
14 1.02 1.54 6.22 8522 13.71
15 1.01 240 762 58.72 77
16 1.02 1.35 433 2265 524
17 1.02 177 567 54.84 9.67
18 1.01 16 5.08 53.36 10.51
19 1.00 201 6.31 7818 1238
20 1.01 1.82 577 37.05 6.41
| 1.00 162 509 3424 6.73
2 1.00 1.75 5.50 25.78 523
23 1.00 128 402 30.18 751
24 1.02 1.35 433 4208 9.73
25 1.02 207 6.63 2811 424
26 1.01 23 7.30 2986 4.09
27 101 18 6.03 14.28 237
28 1.01 164 520 13.06 251
29 1.01 14 4.44 9.45 213
30 1.03 1.38 447 32
3 1 1.78 5.59 53.68
32 1 2M .31 43.80
33 1.02 1.81 5.80 34.03
3 1.01 167 530 3175
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HIGH TECHNOLOGY LABORATORY CERTIFICATE

IE-071-2021 EDICION N° 2 Pagina 5 de 6
Especmen | ESPESOR | DIAMETRO AREA MAQMA | ADHESION
(N) (Mpa)
35 1.01 1.31 4.16 38.03 9.15
36 1 1.96 6.16 3453 5.61
37 1.02 238 763 95.97 12.58
38 1.00 1.71 537 3627 6.75
39 1.02 1.92 6.15 67.88 11.03
40 1.01 18 571 19.84 347
41 1.0 202 6.41 67.30 10.50
42 1.03 172 557 22 80 410
43 1.02 1.38 4.42 37.58 8.50
44 1.01 1.66 5.33 46.29 8.68
45 1.02 1.57 5.03 23.80 473
46 1.01 1.89 6.00 23.81 3.97
47 1.01 14 4.44 13.39 3.0
48 1.02 1.38 442 14.87 3.36
49 1.00 17 09.34 7750 14.51
50 1.00 1.41 443 7275 16.42
51 1.02 1.67 5.35 61.25 11.45
52 1.02 142 4 55 61.41 13.50
53 1.02 1.52 4.67 12.44 255
54 1.01 148 470 45 06 9.60
55 1.01 1.51 479 11.22 234
56 1.01 18 571 2306 4.04
a7 1.0 1.76 52.58 11.80 21
58 1.02 225 [ 35.52 4.93
o9 1.0 219 6.95 4239 6.10
60 1.03 1.74 5.63 36.63 6.51
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7. CONDICIONES AMBIENTALES

TEMPERATURA: 22 °C  HUMEDAD RELATIVA: 72 %

8. VALIDEZ DE INFORME

VALIDO SOLO PARA LA MUESTRA Y CONDICIONES INDICADAS EN EL INFORME
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