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de residuos de Oxido de Zinc Eugenol
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Resumen

El propdsito de este estudio fue comparar la filtracion marginal de la obturacicn definitiva con resina
cuando se limpia la cavidad con tres diferentes agentes utilizados para la remocion de fenoles después
de realizar la obturacion de los conductos radiculares con conos de gutapercha y un cemento con base
en oxido de Zinc-eugenol (ZOE). Se tomd una muestra de 60 premolares intactos a los que se les
realizo apertura cameral y obturacion temporal con cemento de 6xido de Zinc Eugenol para luego dividir
la muestra en forma aleatoria en tres grupos cada uno de 20 dientes a los cuales se les retiré el Eugenato
y se les limpid los residuos de Eugenol de la apertura cameral con 3 sustancias diferentes, alcohol,
solucién salina y dcido poliacrilico. Posteriormente se realizo la obturacion definitiva con resina P60 y
finalmente todas las piezas fueron colocadas en fuschina y termocicladas, para después observar la
filtracion marginal en cada uno de los grupos con un microscopio 500X. Los resultados mostraron que
hay una diferencia significativa al limpiar la cavidad con Solucidn Salina y Alcohol, siendo la Solucicn
Salina la que presenté menor filiracion (X 4.1mm), mientras que al limpiar la cavidad con el Aicohol yel
Acido Poliacrilico no se encontré una diferencia significativa estadisticamente en la filtracién. El estudio
concluye que con los tres agentes de limpieza hay filtracion, y que el Alcohol, que es el agente mas
utilizado en la clinica de manera empirica es el que mayor filfracion presentd. Palabras claves: Filtra-
cion marginal, obturacion temporal, cemento de Oxido de Zinc Eugenol (ZOE).

Abstract

The purpose of this study was to compare marginal microleakage of post-endodontic composite restorations
after using three different agents for cleaning the cavity preparation. Alcohol, safine solution and polyacrylic
acid were compared in teeth which were filled with gutta-percha and ZOE intermediate base. Teeth were
placed in fuscine solution and afterwards thermocycled in order to assess microleakage. Results indicated
that there was significantly less microleakage with the use of saline solution when compared to alcohol
(x 4.72mm). No statistical differences were observed between alcohol and polyacrylic acid. in conclusion,
microleakage was observed with the use of all three agents, however alcohol, which is the most commonly
used clinically, presented greater microleakage than saline solution and polyacrylic acid. Key words:
Marginal microleakage, temporary fining, zinc-oxide cement.

Introduccion

l a endodoncia es la ciencia y el arte que cui-
da la profilaxis y el tratamiento del complejo

pulpo dentinal y de la region apical y periapical. El
complejo pulpo dentinal esta representado por la
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dentina, la cavidad pulpary la pulpa, mientras que
la region apical y periapical esta constituida por
los tejidos de sostén del diente, que constituyen y
rodean el apice radicular, y que son el cemento, la



Articulos Originales

membrana periodontal, la pared y el hueso alveo-
lart. Al realizar el tratamiento endoddntico es muy
importante hacer un control de todos los procedi-
mientos para evitar filiracion que pueda llevar a la
penetracién de bacterias y a la pérdida de la salud
de los tejidos del complejo pulpo dentinal y de la
region apical y periapical.

Convernicionalmente, la obturacion de los conduc-
tos radiculares se realiza con conos de gutta-per-
cha y cemento con base de Oxido de Zinc-Eugenol
(ZOE). En este procedimiento la apertura cameral
queda impregnada del cemento, por lo tanto que-
dan residuos de Eugenol sobre la superficie
dentinaria y dentro de los tibulos dentinarios. An-
tes de hacer la restauracion definitiva con resina
se deberia entonces limpiar el cemento, porque el
Eugenol inhibe la polimerizacion de la misma?3. Ac-
tualmente en las clinicas se utiliza empiricamente
el alcohol para dicha limpieza. El cemento ZOE
también se podria limpiar con otras sustancias
como la solucion salina y el acido poliacrilico?.

Se requiere por lo tanto, evaluar la efectividad de
diferentes sustancias en la remocién de residuos
de cemento de oxido de zinc Eugenol, con el fin de
garantizar una adecuada adhesién de la resina,
como material de restauracion definitiva y evitar la
filtracion marginal.

Se define filtracion marginal como el paso de
microorganismos y fluidos a través de la interfase
entre una restauracion y las paredes de la prepa-
racion de la cavidad. Esta filtracién puede progre-
sar através de la dentina al piso de |la preparacion
y hacia la pulpas. La filtracion puede contribuir a la
pigmentacion del margen, a caries secundaria, a
la sensibilidad postoperataria y contaminacion
microbiana.

El objetivo de este estudio fue comparar la filtra-
ciéon marginal de la obturacion definitiva con resina
cuando se limpia la cavidad con tres diferentes
agentes utilizados para la remocién de los fenoles,
después de realizar la obturacién de los conduc-
tos radiculares con conos de gutta-percha y un
cemento con base en Oxido de Zinc-Eugenol
(ZOE).

Materiales y métodos

Se realiz6 un estudio de tipo cuasiexperimental en
una muestra por conveniencia de 60 dientes, pre-
molares extraidos por razones ortodoncicas los
cuales tenian buena integridad coronal y radicular,
sin historia de caries, fracturas o restauraciones.

En los 60 dientes se realizo la apertura cameral y
la obturacion temporal con el cemento de Oxido
de Zinc-Eugenol por 30 dias, luego se dividid la
muestra de forma aleatoria en tres grupos cada
uno de 20 dientes. En el primer grupo de dientes
se limpiaron los residuos de Eugenol de la apertu-
ra cameral con Acido Poliacrilico, este procedimien-
to se realizd por 15 segundos, luego se lavo la aper-
tura con Solucion Salina y se secé por 5 segun-
dos, el procedimiento se realizo dos veces en cada
diente. En el segundo grupo se limpiaron los resi-
duos de Eugenol con Alcahol y en el tercero con
Solucion Salina. En los tres grupos se realizo la
limpieza de igual manera y en forma estandarizada.
Luego a toda la muestra se le realizé la obturacion
definitiva con resina P60, utilizando la técnica de
polimerizacion incremental triangular, los dientes
se sumergieron una semana antes y después del
termociclaje en fuschina basica al 1%:. Después
de realizado el termociclaje se hicieron cortes
longitudinales (buco-lingual) en cada diente con el
ISOMET, terminado esto se abservo la filtracion
marginal en la interfase resina diente en un mi-
croscopio de 500x. Figura 1.

Figura 1. Corte longitudinal realizado en un premolar. donde
se puede observar la obturacion definitiva con resina. la
gutapercha blanca y el wapon apical que se realizo con resina.
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Para analizar los datos se utilizé la prueba de
ANOVA para comparar el promedio de filtracion
marginal de los 3 agentes, para este analisis se
utilizé la prueba de Bartlet para chequear la ho-
mogeneidad de las varianzas y la prueba de
Kolmogrov Smirnov para chequear la normalidad
de la distribucién de los datos de la variable filtra-
cion marginal. Para conocer cudl agente difiere
del otro, se realizo un anélisis de rangos multiples
utilizando la prueba de Turkey, se utilizé el progra-
ma de Epi-Info version 6,06 de la OMS y el pro-
grama estadistico SPSS para realizar el andlisis
matematico de los resultados.

Resultados

Después de realizar la medicién de la filtracién
marginal de la resina en los tres grupos de dien-
tes, se encontrd que todos presentaron algun gra-
do de filtracion independiente del agente limpia-
dor que se hubiera usado. Los resultados mos-
traron que el grupo que fue limpiado con Solucion
Salina presentd el menor grado de filtracion, con

un promedio de 4,1 mm, por el contrario el de ma-
yor grado de filtracion fue el del Alcohol, con un
promedio de 4,7 mm, el Acido Poliacrilico presen-
té un promedio de filtracion de 4,5 mm (ver
gréfica 1).

Al comparar la filtracion marginal entre los 3 agen-
tes limpiadores se encontré una diferencia esta-
disticamente significativa con un valor de p=0,04
(prueba de ANOVA).

El analisis de rangos multiples mostré que al com-
parar el Acido Poliacrilico con la Solucién Salina
se encuentra un valor de p=0,08, lo que significa
que no hay diferencia estadisticamente significa-
tiva entre la filiracién que se presenta al limpiar
con Acide Poliacrilico y Solucion Salina.

Al comparar el Alcohol con la Selucion Salina, se
encuentra un valor de p=0,02, lo cual significa que
hay diferencia estadisticamente significativa en-
tre la filtracién al limpiar con el Alcohol y la Solu-
cion Salina, presentandose mayor filtracion al lim-
piar can Alcohol.
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Grafica 1. Filiracién al limpiar los residuos de ZOE con Solucién Salina, Acido

Poliacrilico y Alcohol.
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Cuando se compara el Alcohol con el Acido
Poliacrilico, se encuentra un valor de p=0,43, lo que
significa que no hay diferencia estadisticamente
significativa en la filtracién al realizar limpieza con
Alcohol y con Acido Poliacrilico.

En la Grafica 1 se muestra que con los 3 agentes
limpiadores hubo una filtracion mayor de 4mm, lo
cual significa que ninguno de los agentes remueve
eficientemente los residuos de Eugenol.

Discusidon

En los procedimientos restauradores con resina en
los que anteriormente se hayan utilizado
cbturaciones temporales con ZOE, se deben lim-
piar los residucs de este cemento de la cavidad
porgue inhiben la pelimerizacion de la resina’.

En las cavidades que han sido tratadas con mate-
riales que contengan cementos con Eugenol se ob-
serva disminucion de la fuerza de unién de ia resi-
na al dientes.

La limpieza de una cavidad que haya sido obtura-
da con ZOE previo a la colocacién de una resina,
consta de dos pasos: Disolucion o dispersion y
arrastre. En la disolucion el solvente disuelve al
soluto y en la dispersion el soluto flota sobre el
solvente. Luego se debe realizar un arrastre me-
canico ya sea del sclvente con el soluto diluido o
del solvente mas el soluto.

En esta investigacion, el soluto son los residuos
camerales de cemento temporal o Eugenato que
esta compuesto por ZOE vy los solventes son los
tres agentes limpiadores: Alcohol, Acido Poliacrilico
y Solucion Salina.

El Alcohol es una sustancia que disuelve el
Eugenal', se evapora facilmente y es un liquido
poco viscoso, permitiendo su introduccion mas fa-
cilmente en la dentina y quedando residuos del
cemento temporal en el tejido dentinario.

Ademas al disolver el Eugenol en el Alcohol se pre-
senta un mayor angulo de contacto entre la solu-
cion y la superficie dentinal, creandose una mayor
tension superficial, lo que limita la humectacion del

adhesivo, disminuyendo asi la unién mecanica de
este con la estructura dentaria.

Estas son unas de las posibles explicaciones al
resultado que arrojo este estudio en cuanto hay
una mayor filtracion al realizar la limpieza de la ca-
vidad con Alcohol, revaluandose lo dicho por Leal
Leonardo y Simoes Filho en el libro “Sciencia of
dental materials™ los cuales recomiendan remo-
ver los residuos del cemento ZOE con una torun-
da de algedon humedecida en Alcohol.

El Acido Poliacrilico tiene una masa molecular alta
y su cadena entrelazada hace que se dificulte su
penetracion dentre de los tlibulos dentinarios?, es
una sustancia muy viscosa y dificilmente
evaporable. La Solucién Salina al contrario es poco
viscosa y dura mayor tiempo que el Alcohol para
evaporarse.

La Sclucién Salina y el Acido Poliacrilico causan
dispersion del Eugenato, en el momento del arras-
tre hay un efecto en el solvente mas el soluto jun-
tos por lo que se eliminan los residuos de Eugenol
junto con el solvente, no siendo este diluido ni pe-
netrando aun mas dentro de la dentina®. Por esta
razoén, el Eugenol se removié mas eficientemente
con estos agentes con los que se observé una
menor filtracion, sobre todo con la Solucién Salina
que es menos viscosa que el Acido Poliacrilico que
es de dificil manejo.

Esta explicaciéon se comprueba o se refuta con la
prueba de determinacion de solubilidad. Esta prue-
ba indica qué tanto disuelven los agentes el
Eugenol.

El agente de limpieza que presenté menor filtra-
cion de la resina después de limpiar la cavidad fue
la Solucién Salina, sin embargo no se encontrd
una sustancia que removiera eficientemente los
residuos de Eugenol y que por lo tanto inhibiera
por completo la filtracién de la resina. Ademas la
filtracion es uno de los problemas que ha tenido
que enfrentar la resina por su contraccidn durante
la reaccién de polimerizacion®.
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Conclusiones

- Conlos tres agentes limpiadores evaluados se
presentd una filtracion mayor de 4mm, lo cual
muestra que ninguno de los agentes limpiado-
res evita la filtracion marginal de la resina.

- Se presenta una menor filtracion marginal al
limpiar los residuos de Eugenol con Solucion Sali-
na.

- Elmayor promedio de filtracion marginal se pre-
sento en los dientes limpiados con Alcohol.

- Ladiferencia en la filtracion marginal presenta-
da entre los agentes limpiadores, Alcohol y Aci-
do Poliacrilico no es estadisticamente signifi-
cativa.
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