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1. INTRODUCCION
1.1. Pulpotomia

La pulpotomia consiste en la remocion de la pulpa
coronal, incluyendo una zona expuesta afectada, y el
mantenimiento de la pulpa radicular remanente® % Es el
procedimiento terapéutico indicado en dientes temporales
cuando se producen exposiciones pulpares mecanicas por
traumatismos o durante la remocion de caries extensas, si no
existe evidencia de patologia radicular® *. Pueden utilizarse
medios fisicos (electrocoagulacion, laser) o agentes quimicos
en la camara pulpar para el mantenimiento asintomatico de la
pulpa radicular®.

Se consideraba que el agente utlizado tras la
extirpacion de la pulpa coronal, debia cumplir una serie de
requisitos (Fuks, 2002)°:

- Ser bactericida.

- No dafar la pulpa y los tejidos circundantes.

- Fomentar la cicatrizacion de la pulpa radicular.

- No interferir en el proceso fisiolégico de resorcion
radicular.

En la actualidad (Revision Cochrane, 2014)° se
comparan los estudios sobre los efectos de las técnicas y
materiales para el tratamiento de la pulpa coronal en molares
temporales en funcion de sus:

* Resultados primarios: fallo clinico y radiolégico a los 6, 12y

24 meses; y

* Resultados secundarios, siguiendo la clasificacion de Smail-
Faugeron de 2013":
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- Fallo total,

- Resultados/Fallos clinicos secundarios: dolor, patologia de
tejidos blandos, movilidad patologica, movilidad del tejido
adyacente, restauracion defectuosa (clinicamente), caries
secundaria en el margen (clinicamente), formacion de bolsa
periodontal, ansiedad/fobia dental, pérdida prematura del
diente, signos de exfoliacién, mal olor;

- Resultados radiolégicos secundarios: radiolucidez
patoldgica, reabsorcion radicular patolégica, obliteracion del
canal pulpar, formacion de puente de dentina, reabsorcion
radicular fisiologica, restauracion defectuosa
(radiograficamente), caries secundaria (radiograficamente),
anomalia del material de relleno.

De los estudios disponibles sobre tratamientos
pulpares en molares temporales en la bases de datos
MEDLINE, Cochrane Oral Health Group’s Trial register,
Cochrane Central Register of Controlled Trials (CENTRAL),
EMBASE, Web of Science, OpenGrey; y US National
Institutes of Health Trials Register and WHO International
Clinical Trial Registry Platform; la revisién Cochrane de 2014°
seleccion0 47 estudios para su analisis: 19 metaanalisis y 27
articulos de comparaciones simples (no metaanalisis). Del
total, 33 ensayos (70%) comparaban pulpotomias con
distintos materiales (25 comparaciones), resultando de
interés:

- 14 estudios que comparan MTA con formocresol,
obteniendo el primero menores fallos clinicos y radiogréaficos
y mejores resultados secundarios, pero sin significaciéon
estadistica excepto en el caso de la reabsorcién radicular
patoldgica a los 24 meses y formacion de puente de dentina
a los 6 meses.

- 2 estudios que comparan MTA con hidréxido de calcio,
siendo el primero el que produce mejores resultados en
todos los parametros, pero con diferencias estadisticamente
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significativas solo en el caso del fallo radiolégico a los 12
meses.

- 3 estudios que comparan MTA con sulfato férrico, dando el
primero menos fallos radiogréficos, clinicos y totales,
diferencias con significacion estadistica so6lo a los 24 meses.

- 7 estudios que comparan formocresol con hidroxido de
calcio, existiendo diferencias estadisticamente significativas
en los resultados primarios clinicos a los 6 y 12 meses; y
radiograficos a los 6, 12 y 24 meses.

- 7 estudios que comparan formocresol con sulfato férrico sin
encontrar diferencias estadisticamente significativas.

Para el resto de comparaciones entre medicamentos
usados en pulpotomias, el bajo numero de estudios y la
inconsistencia de los resultados imposibilita cualquier
interpretacion. Los autores de la revision Cochrane sobre
tratamiento pulpar en denticién temporal (2014)° concluyen
gue: no existe evidencia para identificar un material y técnica
superiores para pulpotomia: MTA y sulfato férrico son los
materiales de eleccion. El coste del MTA puede impedir su
uso, en cuyo caso puede recurrirse al del sulfato férrico. Es
necesario realizar un balance entre el coste y efectividad de
ambos materiales.

El formocresol constituye el material de referencia o
“Gold Standard” (Dumus y Tanboga, 2014)% por la amplia
difusion de su uso y por su éxito clinico y radiografico. Se
utiliza para comparar otros materiales y medios (Deery, 2005;
Loh et al., 2004; Peng et al., 2006; Peng et al., 2007; Rao et
al., 2009)**3. Contiene formaldehido en su composicién, que
fue reclasificado de probable (Grupo 2A) a conocido
carcinbgeno humano (Grupo 1) en 2004 por la Agencia
Internacional para la investigacion en Cancer (IARC); siendo
en 2012 catalogado como potencialmente carcinbgeno en
humanos (Carc. 1B) en lugar de como conocido carcind6geno
humano (Carc. 1A) por el Comité de Valoracién del Riesgo
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(RAC) de la Agencia Europea de Quimicos (ECHA). El
desacuerdo entre las agencias reguladoras americana y
europea se debe a la interpretacion y difusion de un estudio
de cohortes del Instituto Nacional de Cancer (NCI) de
Estados Unidos, que en 1994 que relacionaba la exposicion
a formaldehido con la mortalidad por cancer nasofaringeo,
pero cuyos resultados de seguimiento en 2004 no fueron
concluyentes (Marsh et al., 2014)*,

International Agency for Research on Cancer

V@v World Health
W uOrganlzatlon

| 1=established Animals
24 = probably I : . :
2B = possibly
3 = unclassifiable SuMiclent Limited inadequate| o a9e>1"d
4 = probably not
Sufficient
w
i Limited
[ ]
E
I 28 3 3
Inadequate (1.2, 3) e 3 i
Suggesting 3
lack ol - = -~

Figura 1. Clasificacion de la carcinogenicidad de las sustancias quimicas
segun la Agencia Internacional para la Investigacién en Cancer de la OMS.
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IARC classification of carcinogenic substances
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1 carcinagenic o humans

e | protaliy cute g eslc o haraai’

B possibly carcinogenic to humans

3 | nol classiffable as 1o Hs cancinogenicity 1o humans

4 probably nal cascinogenic to humans

Figura 2. Clasificacion de la carcinogenicidad de las sustancias quimicas
segun la Agencia Europea de Quimicos.

El sulfato férrico (SF) y el Agregado Trioxido Mineral
(MTA) suponen alternativas clinicas viables no invasivas al
uso del formocresol (Lewis, 2009)*, siendo los Unicos
medicamentos que han dado buenos resultados clinicos a
corto y largo plazo (Cochrane: Smail-Faugeron et al, 2014)°.
El MTA obtiene un éxito clinico y radiologico similar e incluso
superior (Shirvani y Asgary, 2014)* al formocresol y al
sulfato férrico. Pero, si se tiene en cuenta el coste de una
pulpotomia para el paciente en nuestro medio, su precio
contintia siendo elevado (Zealand et al., 2010)*".
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1.2. Sulfato férrico
1.2.1. Uso en Odontologia

El sulfato férrico es un compuesto quimico inorganico,
de formula Fex(S04)3, con un pH inferior a dos. Se presenta
como sal cristalina amarilla rombica soluble en agua, o como
liquido de color marrdn rojizo; y se obtiene a partir de mineral
de hierro, &cido sulfurico “virgen”, oxigeno liquido y agua. Se
produce por la reaccion del &cido sulfdrico caliente con una
solucion de sulfato ferroso, utilizando un agente oxidante
como acido nitrico o perdxido de hidrégeno (Encyclopaedia
Britannica, 2014)*.

En el ambito médico se viene utilizando desde hace
mas de un siglo como astringente y hemostéatico (Lemon,
Steele y Jeansonne, 1993)'°. Dentro de la odontologia se
utiliza en prostodoncia durante tallados; y en obturaciones
cervicales o interproximales para lograr retraccion gingival
s6lo o impregnado en hilos de retraccién (Fischer, 1987;
Bailey y Fischer, 1995)*** asi como en cirugia periapical
para controlar la hemorragia 6sea (Gallini, Merlini y Fischer,
1986; Rubinstein y Kim, 1999; Jensen et al., 2010)*?* y por
altimo, es usado en pulpotomias (Fei et al., 1991; AAPD,
2014)*  para lograr hemostasia tras la eliminacion de la
pulpa cameral.

Las pulpotomias con sulfato férrico presentan un éxito
clinico y radiografico, y erupciébn del premolar sucesor
similares y en algunos casos superiores al formocresol (Fuks
y Papagiannoulis, 2006; Markovic, Zivojinovic y Vucetic,
2005; Nadin et al., 2003; Casas et al., 2005)**?° y tiene un
coste bajo (Fuks, 2008)*. Tras mas de dos décadas de
aplicacion de esta técnica (Fei, Udin y Johnson, 1991)%, una
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revision sisteméatica de la evidencia cientifica disponible (Loh
et al., 2004)° y metaandlisis (Peng et al., 2007)%
demuestran niveles de éxito clinico y radiografico promedios
del 91'6% y 73'5%, respectivamente, en seguimientos de al
menos 1 afo, similares o superiores a los obtenidos con
formocresol.

No existen pautas de aplicacion claras vy
consensuadas para la aplicacion de sulfato férrico en
pulpotomias: se han utilizado distintas concentraciones (15%,
20% y 22%, principalmente), distintos tiempos de aplicacion
que varian desde los 15 (Casas et al, 2003; Huth et al., 2005;
Ibricevic y Al-Jame, 2003)**3? a los 5 minutos (Land, 1996;
Ayo-Yusuf, Driessen y Botha, 2005)* 3* o hasta el control de
la hemorragia (Salako et al., 2003)%®; distintas pautas de
lavado posterior con agua sola, spray de agua o secado con
torunda de algodén. Existe un protocolo establecido para el
Sistema Nacional de Salud inglés (NHS) que recomienda el
sulfato férrico como material a usar en pulpotomias mediante
aplicaciones de 15 segundos de sulfato férrico hasta un
maximo de 2 aplicaciones. Si no se consigue hemostasia,
aconsejan remover mayor cantidad de tejido pulpar y volver a
aplicar otros 15 segundos hasta hemostasia. Si no se
consiguiera con estas 3 aplicaciones, se procedera a realizar
una pulpectomia o extraccién de la pieza temporal (Patchett,
Srinivasan y Waterhouse, 2006)>°.

En Espafa, la presentacion mas extendida es
Viscostat®, de la casa Ultradent. Viscostat® es una solucion
de sulfato férrico al 20%, con un pH de 1, de consistencia
viscosa y color marron. Cuenta con el sello de la FDA. Los
fabricantes recomiendan la aplicacion de éste en
pulpotomias. Esta presentacién en forma de gel parece ser
mas dificil de eliminar de la dentina que la solucién acuosa
gg)’Keefe et al., 2005; Ultradent; Tarighi y Koroushi, 2014)3"
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1.2.2. Mecanismo de accién

La utilizacién de sulfato férrico en pulpotomias en
dientes temporales se basa en sus cualidades como
procoagulante de las proteinas sanguineas mediante la
reaccion con los iones férrico y sulfato; y hemostatico por su
pH acido (lbricevik, al-Jame, 2000; Srinivasan, Patchett y
Waterhouse, 2006)* “°. Se forman tapones que ocluyen los
capilares (Lemon, Steele, Jeansonne, 1993)* lo cual
previene y reduce la formaciébn de coagulos, con una
respuesta inflamatoria reversible de los tejidos blandos
(Shaw et al., 1983)*. De ese modo se previene la
reabsorcion y se induce la precipitacion de una barrera
proteica. No hay constancia en la literatura dental o médica
sobre efectos toxicos o dafiinos del sulfato férrico (Tarighi y
Koroushi, 2014)%.

Es necesario un pH &cido de la solucién para
mantener la efectividad y estabilidad de los agentes
hemostaticos (Bailey y Fischer, 1995)*. Diversos autores
consideran que el bajo pH de la solucién puede interferir en
la adhesion a la dentina que ha sido tratada con sulfato
férrico, dependiendo o no del tiempo de exposicion y de la
concentracion del agente hemostatico (Ayo-Yusuf, Driessen y
Botha, 2005; Kuphasuk et al., 2007; Land, 1994 y 1996;
Mcnally, Kimmes, Barkmeier, 2008)% 3% 4%  Tras su
aplicacion mediante frotado hasta la coagulacion, se
recomienda el lavado de la superficie con spray de agua
durante 15 segundos para eliminar los posibles residuos,
secando con spray de aire las superficies otros 15 segundos
tras el lavado y/o la aplicacién de enjuagues que contengan
surfactantes como el digluconato de clorhexidina (Ultradent;
Tarighi y Koroushi, 2014)% 3°,
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1.3. Restauracion de molares pulpotomizados

El sulfato férrico es considerado un agente bactericida
sin toxicidad sistémica que produce una curacion evidente
por formacién de tejido fibroso. Como ocurre con el
formocresol, no induce la formacién de nueva dentina. El
diente temporal se mantiene asintomatico hasta su normal
exfoliacion. Pero para que se produzca dicha curacién es
fundamental que en la restauracion posterior exista un buen
sellado cavitario. En los procedimientos de pulpotomia, tiene
una importancia fundamental el sellado marginal final® y la
ausencia de microfiltracién bacteriana (AAPD, 2014)*, siendo
fundamentales para la supervivencia del tejido pulpar y la
ausencia de radiolucidez periapical (Hafez et al., 2000;
Zulfikaroglu, Atac y Cehreli, 2008)*® *'.

La contaminacion de las superficies adhesivas
conduce a la microfiltracion. El efecto de la microfiltracion se
ve como una discoloracion, progresando desde los margenes
de las restauraciones estéticas. El concepto de adhesion a
dentina “humeda” lleva a algunos clinicos a asumir
erroneamente que el absoluto control de los fluidos orales en
las restauraciones adhesivas no es necesario. La adhesion
“humeda” a dentina quiere decir a dentina humeda (con
agua), limpia. La presencia de alguna humedad, limpia o de
otro tipo (Borges et al., 2007)*®, como podria ser el caso de
contaminada por restos del sulfato férrico aplicado en
pulpotomias, entre la dentina imprimada y/o sellada con
resina (capa hibrida) conducira a un fallo de la adhesién con
resina (Prabhakar y Bedi, 2008; Saunders y Saunders,
1994)%9>°,

Actualmente, la mejora en las fuerzas adhesivas,
resistencia y la estética de los materiales de resina
compuesta han permitido un cambio en la seleccion de los
materiales dentales para restaurar dientes primarios con
lesiones cariosas extensas y poco tejido dentario de soporte
(Baghdadi, 2003; Nakornchai, 2005)>" >2.
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Esta justificado e indicado el uso de restauraciones de
composite en molares temporales a los que se les ha
practicado una pulpotomia y, por tanto, son una alternativa
con calidad clinica para restaurar la anatomia y funcion de
dichos molares temporales (Caceda, 2007)>3, aumentando la
resistencia a la fractura de dichos dientes (El-Kalla y Garcia-
Godoy, 1999)** y suponiendo una solucién estética superior
al vidrio ionémero y compémeros (Pinto et al., 2014)°°.

La revisiobn sistematica en base a los criterios de
Cochrane (Yengopal, 2009)*° de los materiales usados para
la restauracion de dientes temporales no encontré diferencias
significativas entre las distintas soluciones restauradoras,
pero solo 3 estudios clinicos aleatorizados cumplieron los
requisitos exigidos para ser incluidos en la revisién. Las
resinas compuestas muestran una supervivencia mayor que
los cementos de ionédmero de vidrio debido a sus mejores
propiedades mecanicas en cuanto a resistencia al desgaste,
mayor microdureza y superficie mas lisa, lo cual determina un
mejor comportamiento de las restauraciones de composite
cuando se someten a estrés oclusal (mecénico) y quimico.
No obstante, el tamafio, extensién y tipo de preparacion, asi
como el medio y determinadas caracteristicas individuales
como el riesgo de caries o factores socioeconémicos influyen
asimismo en la longevidad de las restauraciones (Dos Santos
etal., 2014)>".

1.4. Efectos del SF en la dentina

La mayoria de los hemostéticos que se utilizan son
acidos, con valores de pH que van de 0'8 a 3 (Land, 1994;
Tarighi, 2014)* *®, Este bajo pH es necesario para mantener
la efectividad y estabilidad de los astringentes como el SF
(Bailey y Fischer, 1995)*, pero puede producir efectos en la
dentina en contacto.
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Se ha observado en la dentina permanente expuesta a
SF una remocién de la capa de barrillo dentinario (Woody,
Miller y Staffanou, 1993; Kuphasuk, 2007; O’Keefe, 2005)>"
42 %8 ‘que va de parcial a completa, permaneciendo los
tubulos dentinarios ocluidos (30 segundos), parcialmente
ocluidos (2 minutos) o abiertos (5 minutos), segan aumente el
tiempo de contacto de la solucion con los tejidos dentarios
(Land, 1996)*, pudiendo producirse con tiempos superiores
a 5 minutos un grabado significativo de la dentina adyacente.

No obstante, los efectos de grabado se creen limitados
(Ayo-Yusuf, Driessen y Botha, 2006)%*, debido segun los
fabricantes de Viscostat® a los agentes de recubrimiento que
minimizan el efecto acido y lo hacen menos agresivo que
otros agentes hemostaticos (Bailey y Fischer, 1995).

1.5. Efectos del SF en la adhesién

Aungue no existe evidencia fisica directa de la
responsabilidad del sulfato férrico (Astrigedent®) en ciertos
casos clinicos de despegamiento de las restauraciones
adhesivas, autores como Bertolotti®® han sugerido esta
hipotesis. En dentina permanente, la adhesién con sistemas
de grabado total parece no verse afectada por el SF u otros
astringentes (Kimmes et al., 2006; Kuphasuk et al., 2007)**
% Cuando se utilizan adhesivos autograbadores, se encontré
una reduccién significativa en las fuerzas de adhesion
cuando el sulfato férrico no era grabado antes de la
aplicacion del sistema adhesivo (O’Keefe, 2005)*".

En la dentina temporal, los valores de las fuerzas
adhesivas disminuyeron drasticamente tras la inmersién de
las muestras en SF 48 horas tanto si se utilizan adhesivos de
grabado total (Salama, 2005)®*, como con el uso de
autograbadores (Prabhakar y Bedi, 2008)*°.
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Dado que contindan existiendo preocupaciones sobre
los efectos de los hemostaticos en la adhesién (McNally,
IADR, 2008; Fathpour, 2013; Tarighi, 2014)%* % ® se
recomienda eliminar los posibles residuos mediante spray de
aire-agua durante al menos 10 segundos si se ha usado un
sistema de grabado total (Fischer, 1998; Fischer, 2003;
McNally, 2008)** ®3 %4 o el uso de una solucién que contenga
surfactante tal como la clorhexidina al 2% si se utilizan
sistemas autograbadores (Consepsis Scrub, Ultradent;
Tarighi, 2014)% %

HIPOTESIS DE TRABAJO

Por ello, nos planteamos la hipétesis de que la
contaminaciéon con Viscostat® aplicado a tiempos clinicos,
podria inducir una desmineralizacion de la dentina primaria.
Por otro lado, debido a su persistencia, residuos del producto
podrian contaminar la dentina primaria, a pesar de la
eliminacion del mismo mediante lavado y/o aplicacion de
Clorhexidina. La contaminacion de la dentina primaria por
Viscostat® podria relacionarse con cambios fisicoquimicos en
la superficie destinaria con una posible disminucion de la
fuerza de adhesion de distintos tipos de adhesivos a la
dentina primaria, haciendo asi peligrar la estabilidad de las
restauraciones estéticas.

Las hipétesis nulas serian la ausencia de efectos
evidenciables sobre la dentina primaria, la ausencia de
alteraciones fisicoquimicas y la ausencia de alteracion en las
fuerzas adhesivas de los adhesivos convencionales.
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2. MATERIALES Y METODOS

En este estudio experimental, transversal, in vitro se
utilizaron 101 molares temporales, extraidos por prescripciéon
ortodoncica o por caries. El criterio de inclusion fue que
tuvieran un grosor suficiente de dentina remanente de al
menos 1 mm, adecuada para la adhesion. Los pacientes
tenian entre 8 y 12 afios de edad, se encontraban en el
periodo de denticion mixta tardia. Se obtuvo consentimiento
informado de los menores y de sus padres o tutores legales,
para que sus dientes fueran utilizados en esta investigacion.
Todos los molares se conservaron en una solucion de timol
0'1% durante menos de un mes, hasta su uso. Esta
investigacion ha sido aprobada por el Comité Etico de
Investigacion Humana de la Universidad de Granada con
namero de registro 355 (Anexo I).

2.1. Pruebas preliminares

2.1.1. Determinacién del pH

El pH del sulfato férrico Viscostat® (Ultradent
Products; South Jordan, UT, USA) aportado por el fabricante
en la ficha de datos de seguridad del producto es de 1. No
obstante, se determind el pH en una pequefia cantidad del
producto a utlizar mediante el pH-metro Micro pH 2000
(Crisol, Alella, Spain).
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2.1.2. Andlisis elemental/Calorimetria

Para el microanalisis elemental por combustion se
utilizaron 3 molares temporales extraidos por motivos
ortodéncicos o por caries. Se elimind el esmalte mediante
fresa de diamante montada en turbina a alta velocidad,
comprobandose bajo lupa a 40 aumentos (Olympus PT
estereoscopio, Olympus Optical Co., Ltd., Tokio, Japan) que
no quedara remanente de esmalte. Las muestras de dentina
obtenidas se fijaron a un soporte mediante el uso de cera de
abeja y fueron cortadas en laminas de 1mm de grosor en
microtomo (Struers Accutom-50, Hard Tissue Microtome,
Struers, Ballerup, Denmark), y posteriormente adelgazadas
con discos de carburo de silicio de grano decreciente hasta
obtener un grosor aproximado de 10 micras. A los dos
especimenes de control no se les aplicd ningun tratamiento.
El resto de especimenes fueron sumergidos en una solucion
de sulfato férrico al 20% Viscostat™ durante una hora,
procediendo a continuacién al lavado con jeringa de spray de
aire-agua durante 15 segundos y secado de las mismas con
jeringa de aire comprimido durante 15 segundos. Todas las
muestras se conservaron en estufa de calor a 37°C durante
24 horas y fueron trituradas en mortero de agata para ser
sometidas a andlisis elemental por combustion en el
Laboratorio de Andlisis Elemental del Centro de
Instrumentacion Cientifica (CIC) de la Facultad de Ciencias
de la Universidad de Granada. Mediante este andlisis se
obtuvo la concentracion de nitrégeno, carbono e hidrogeno
en dentina temporal sin tratar y en dentina temporal tras la
inmersién 1 hora en sulfato férrico al 20%.



Tabla 1.Grupos de estudio, materiales y procedimientos aplicados.

Tratamientos de la dentina

agua durante 15s.

IAplicado durante 15 s,
lavado con agua destilada

Grupo 330 s, lavado con espray de
agua durante 15s.

IAplicado con bolita de algod6n
durante un minuto. Sin lavado.

durante 15 s.

Secado suave.

GRUPOS SEM/EDS y MO SEM/EDS y UTBS
Viscostat™(Ultradent Clorhexidina al 2% (Hibimax®, Acondicionamiento de la Adhesivo
Products, UT, USA) AstraZeneca, Madrid, Spain) dentina
SF 30 s, lavado con espray de|No No No
agua durante 15s.
Grupo 1|No No Acido ortofosférico al 37%  |Excite® (Ivoclar Vivadent, Schaan, Liechtenstein)
(Dentaflux, José Ripoll SL,
(Grupo 2|30's, lavado con espray de [No Madrid, Spain) JAplicado, secado suavemente, polimerizado durante 20 s*

Composicion :< 11 % acrilato de acido fosférico ;< 15 % HEMA <53 %
Dimetacrilatos; <20 % Alcohol; SiO,, iniciadores, estabilizadores.

Grupo 4 |No

No

JAutograbador Adper|
Scotchbond (3M ESPE Dental

Grupo 530 s, lavado con espray de
agua durante 15s.

No

Products, MN, USA) (primer):
Liquido A. Aplicacion,
extendido durante 10 s,

Grupo 630 s, lavado con espray de
agua durante 15s.

IAplicado con bolita de algodén
durante un minuto. Sin lavado.

secado durante 10's.

Composicion: Agua, HEMA,
surfactante, colorante rosa)

IAutograbador Adper Scotchbond. Adhesivo acido: Liquido B. Aplicado
|durante 10 s hasta que desaparece el color rosa (liquido A). Polimerizacion
durante 10 s*.

Composicion: UDMA, TEGDMA, TMPTMA (trimethacrilato hidrofdbico)
HEMA, fosfatos, MHP (fosfatos de metacrilato). Nanorelleno de zirconia
adhesiva. Sistema iniciador basado en canforoquinona.

. o s ® . . ) ) )
En las pruebas microquimicas (FT-IR and XRD), se aplicé Viscostat = durante una hora. * Lampara Astralis 10 (700mW/cm2; Ivoclar/Vivadent, Schaan, Liechtenstein).
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2.2. Efectos del SF en la dentina de molares temporales
2.2.1. Microscopia 6ptica (MO)

Con el fin de determinar los efectos del SF en la
dentina primaria, se utilizaron 6 molares sanos. Se utilizaron
dos molares para evaluar la descalcificacion y otros dos para
detectar la presencia de iones férricos residuales mediante
microscopia optica. A todos los dientes se les realiz6 una
apertura cameral, utilizando una turbina a alta velocidad
(Kavo Dental GMBH & Co., Biberach, Alemania) y una fresa
de diamante numero 30 con refrigeracion por agua (Sonmez
et al., 2008)%. Cualquier resto de tejido pulpar remanente fue
eliminado manualmente. En los especimenes
experimentales, se aplico6 SF en la camara pulpar durante 30
segundos. Las muestras fueron lavadas profusamente con
agua pulverizada durante 15 segundos. Un molar adicional
sirvié para como control para cada técnica de tincion y no se
aplicé ningun tratamiento en la dentina.

Imagen 1: Sulfato férrico Viscostat® (Ultradent Products; South Jordan,
UT, USA).
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Todos los especimenes se almacenaron en agua
destilada a 37 ° C durante 24 h. Se obtuvieron dos cortes
centrales de cada molar de aproximadamente 1 mm de
grosor por medio de un microtomo de precision (Accutom-50,
Struers, Ballerup, Denmark). Las muestras se fijaron a un
portaobjetos utilizando el adhesivo fotopolimerizable
Technovit 7210VLC (Heraus Kulzer GMBH & Co., Werheim,
Germany), después se sometieron a desgaste con discos de
carburo de silicio (WS-Flex 18-B, Struers, Ballerup, Denmark)
de grano decreciente: 800, 1000, 1200, 2500 y 4000 hasta
obtener un grosor aproximado de 10 uym, tal como se
describen Bolafios et al., 2006%°.

Struers Accutom-50

SR e

Imagen 2: Microtomo Struers Accutom-50.
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Imagenes 3, 4, 5 y 6: Lamina de dentina tratada de 1mm de grosor.
Adhesivo de cianocrilato Technovit 7210VLC, Rodaja de dentina de molar
temporal obturada en portaobjetos. Portaobjetos con rodaja de dentina
siendo fotopolimerizado. Medicién del grosor para su desgaste.
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Imagenes 7 y 8: Pulido de las muestras con discos de carburo de silicio
(WS-Flex 18-B, Struers, Ballerup, Denmark) de grano decreciente: 800,
1000, 1200, 2500 y 4000 hasta 10 um de grosor. Microscopio 6ptico.

La tincion tricromica de Masson tiene una alta afinidad
por los elementos catiénicos del colageno tipo | mineralizado
normalmente, que se tifie de color verde. El grabado de la
dentina con acido ortofosférico u otro compuesto &cido
elimina estos elementos de las cadenas peptidicas de
colageno, lo que produce una coloracion roja (Churukian,
2013)%".

La tincion de Perls colorea selectivamente los iones
férricos azules. El ferrocianuro de potasio cambia a
ferrocianuro férrico o azul de Prusia en presencia de hierro
férrico, por la accion del &cido clorhidrico que actia para
desencadenar la reaccion (Lille, 1976)%.
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Todos los especimenes fueron examinados mediante

MO (BH-2 Olympus, Tokio, Japan), a 100 aumentos,

fotografiados con camara acoplada al microscopio Olympus

C35AD4 (Olympus, Tokio, Japan)y digitalizados con escaner

Agfa Twin 1200 (AGFA Gevaert N.V., Mortsel, Belgium) y

analizados con el software de imagen Tps Dig (Suny, Stony
Brook, NY State University, USA).

En las muestras sometidas a la tincion de Masson se

determiné:

La continuidad de la banda roja: valorandola como +,
++ o0 +++ cuando se observaba en 1/3, 2/3 o la
totalidad del campo Optico, respectivamente.

La presencia de formaciones cOnicas o imagenes en
embudo en las entradas pulpares de los tubulos
dentinarios: 1/3, 2/3 o 3/3 del campo 6ptico.

Apertura de los tdbulos dentinarios: +, ++ 0 +++
cuando se observaba en 1/3, 2/3 o la totalidad del
campo oOptico, respectivamente.

Tincién de la dentina peritubular: en términos de Si/No

Grosor de la banda desmineralizada. Mediante el
software de analisis de imagenes Tps Dig (Suny, Store
Brook, NY State University, USA) se dividié en dos el
campo Optico y se realizaron 3 medidas de la
profundidad de dentina desmineralizada en una zona
equidistante de 2 tdbulos dentinarios contiguos,
tomando como referencia una estructura conocida de
50 pum de longitud.
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En las muestras en las que se aplicé la tincién de
Perls se evaluo la presencia o ausencia de tincion azul y la
entrada de dicha tincion en los tubulos dentinarios.

2.2.2. VP-SEM/EDS

Se procesaron tres molares: uno de control (dentina
sin ningun tratamiento) y dos molares tratados con SF. Se
eliminaron las raices, y se obtuvieron superficies planas de
dentina secundaria oclusal con fresa de diamante montada
en turbina a alta velocidad (Kavo Dental GMBH & Co.,
Biberach, Alemania). Estos se pulieron con discos de carburo
de silicio (WS-Flex 18-C, Hermes Abrasivos Ltd., Virginia
Beach, VA, EE.UU.), de tamafio de grano decreciente (800,
1000, 1200 y 2500). Se aplico SF como se ha descrito
anteriormente. No se colocaron obturaciones. Los
especimenes fueron fijados durante 12 horas en una solucién
de glutaraldehido tamponado al 2'5% a 4°C, lavados en la
misma solucion durante 1 hora, en 3 recipientes diferentes
consecutivamente, y en agua destilada durante 1 minuto. A
continuacién se deshidrataron en soluciones de etanol a
distintas concentraciones durante 20 minutos (24, 50 y 75%),
30 minutos en una solucién de etanol al 90% y 1 hora en una
solucién de etanol al 100%; y se sumergieron 10 minutos en
una solucién de hexametildisilazano (Perdigao et al., 1995)%.
Finalmente fueron montados en soportes de aluminio, y se
realizé bombardeo idnico recubriéndolos con carbono en una
atmosfera de argén (P = 0,1 torr).

Todos los andlisis se realizaron en el Centro de
Instrumentacion Cientifica (CIC) de la Universidad de
Granada con un microscopio electrénico de barrido de
presion variable Zeiss DSM 950 Leo 1430VP (LEO
Microscopia Electronica Ltd, Cambridge, Reino Unido)
equipado con un espectrémetro de energia dispersiva (EDS)
Inca 350 V.17 (Oxford ISIS, Highway Combe, Inglaterra) que
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opera a 20 kV. De cada superficie de la dentina se obtuvieron
espectros microanaliticos en éareas seleccionadas de los
especimenes: tres de dentina intertubular y el mismo niimero
de dentina peritubular y de las entradas tubulares.

2.2.3.FT-IR

Se obtuvieron finas laminas de dentina coronal de
aproximadamente 300 micras de diez molares primarios
sanos (Microtomo Accutom 50, Struers, Ballerup, Denmark).
La dentina se examind bajo lupa a 40 aumentos (Olympus
PT estereoscopio, Olympus Optical Co., Ltd., Tokio, Japan) y
cualquier resto de esmalte fue eliminado con turbina a alta
velocidad. Las laminas se obtuvieron puliendo con discos de
papel de carburo de silicio manualmente las muestras hasta
obtener un grosor de 120 micras aproximadamente (Calibre
digital 350-MHN1-25-DM, Mitutoyo, Tokio, Japén). Dos o 3
laminas fueron asignadas aleatoriamente a cada uno de los
grupos experimentales (Grupos 2, 3, 5 0 6; Tabla 1). Algunas
permanecieron sin tratar y sirvieron para obtener el espectro
de la dentina primaria. Ademas, dos espectros se incluyeron
como controles: SFy 2% CHX.

En una estudio exploratorio previo no se detectaron
cambios significativos en la estructura microquimica de la
dentina tras la aplicacion de sulfato férrico a tiempos clinicos.
Por ello, en todos los grupos tratados con SF, las muestras
se sumergieron en un vaso de precipitados de vidrio que
contiene SF durante 1 h.

Las muestras tratadas se lavaron en agua destilada
bajo agitacion mecanica (ultrasonidos magnético MS3000,
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BOECO, Hamburgo, Alemania) durante 1 min, 3 veces. El
agua se cambié después de cada periodo de agitacion. En
los grupos 2 y 3, se aplicé acido fosforico (AF) al 37% en
ambas superficies de las ldminas de dentina durante 15 s, a
continuacion, se lavo durante 15 s. Se aplicé un primer de
autograbado (grupos 5 y 6) en ambos lados de las laminas
de dentina primaria durante 10 s y después se secaron
suavemente. En los grupos 3 y 6, se aplicé CHX al 2% por
inmersién durante 1 min, después se lavaron durante 15 s
como se describié anteriormente.

Todos los especimenes permanecieron en un horno a
37 ° C durante 48 h, después se trituraron mediante el uso de
mortero de 4gata hasta obtener un polvo fino, que se separé
en cuatro fracciones de tamafio 250, 200, 150 y 100 micras
usando tamices de malla. Las fracciones de 150 y 200 micras
fueron seleccionadas para el estudio. Se obtuvieron dos mg
de cada polvo tratado pesandose en una balanza electronica
(AX26 DeltaRange microbalanza Mettler Toledo AG,
Greifensee, Suiza), que se mezclaron con 95 mg de polvo de
bromuro potésico. A continuacion se prensaron a 8 toneladas
meétricas durante 3 minutos en una prensa SPECAC, para
ser examinados mediante FTIR.

Los espectros de FTIR se analizaron en el
Departamento de Quimica Inorganica de la Facultad de
Ciencias de Ila Universidad de Granada, en un
espectrofotometro  Thermo Nicolet IR 200, utlizando el
software EZ-OMNIC (Thermo Nicolet Corporation, Madison,
WI, EE.UU.), en el modo de absorbancia en el rango de 400
a 4.000 cm-1, resoluciéon de 2 cm-1, y 256 scans por
muestra. Se utilizé una pastilla de referencia con una
composicion constante (95 mg de BrK) para corregir la linea
de base y de fondo, correspondiente a didxido de carbono y
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agua. Las bandas espectrales fueron asignadas de acuerdo
con la conocida de los espectros de dentina (Badiel y Berry,
1996; Chang y Tanaka, 2002)"% .

Imagenes 9 y 10: Prensa SPECAC y espectrofotdmetro Thermo Nicolet
IR 200.
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2.2.4. DRX

El resto de polvo de dentina tratada fue utilizado para
su andlisis mediante difraccion de rayos X (DRX). Los
espectros de difraccion de rayos X se obtuvieron usando un
difractometro  de cristal Gnico de rayos X (Bruker D8
Advance, Bruker Optica, Karlsruhe, Alemania) con un
detector de dos dimensiones. Este equipo utiliza un pequefio
haz de rayos X (0,5 mm) que permite analizar los puntos
seleccionados de la muestra, por la radiacion MoKa. Los
patrones de difraccion se procesaron utilizando el software
XRD2DScan (Alejandro Rodriguez Navarro, Universidad de
Granada, Espafia) para identificar los diferentes
componentes minerales y organicos mediante la
comparacion con los espectros de referencia de la base de
datos PDF2 (Centro Internacional de Difraccion DataTM, Ph,
EE.UU.).

2.3. Efectos del SF en la interfase adhesiva
2.3.1. Microscopia 6ptica (MO)

Para visualizar los efectos del acondicionamiento en la
adhesién a la dentina primaria tratada con SF, se prepararon
24 molares primarios, 4 por grupo, tal como se describi6
anteriormente y se sometieron al procedimiento asignado a
cada uno de los grupos experimentales 1 al 6 (Tabla 1). Los
molares que iban a ser sometidos a la tincion de Masson
(MD) se obturaron con Tetric EvoCeramTM (lvoclar /
Vivadent, Schaan, Liechtenstein), sin ninguna aplicacion
adicional de grabado &acido o adhesivo. En las muestras
destinadas a ser sometidas a la tincion de Perls, la cavidad
se obturd con Fuiji Il LC (GC Corp., Tokio, Japén).
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2.3.2. VP-SEM/EDS

Para examinar la interfase adhesivo-dentina primaria
tratada con SF, se utilizaron 12 molares primarios adicionales
(2 molares por grupo experimental, del 1 al 6). Se obtuvieron
superficies planas de la dentina coronal intermedia como se
describié anteriormente. La dentina se tratd como se
especifica en la Tabla 1, y los adhesivos se aplicaron y
fotopolimerizaron con una lampara hal6gena Astralis 10
(lvoclar Vivadent, Schaan, Liechtenstein) a 700 mwW/cm2
durante 20 s. Se polimeriz6 un incremento, de unos 2 mm de
espesor, de composite Tetric EvoCeramTM (lvoclar /
Vivadent, Schaan, Liechtenstein) durante 20 s. Las muestras
se almacenaron en agua destilada, durante 24 horas a 37 °
C. Después, los molares fueron fijados a un soporte de
acrilico con cera pegajosa (Kerr Corporation, Orange, CA,
EE.UU.) y se cortaron en sentido mesiodistal para ser
examinados bajo VP-SEM/EDS. Las superficies mediales de
cada espécimen de muestra se procesaron tal como ha
descrito anteriormente. Se seleccion6 una superficie de cada
molar para microanalisis.

2.3.3. Microtensién por compresion (MTBS)

Se procesaron 42 molares temporales (siete por
grupo, grupos 1 a 6) de la misma manera que la descrita para
el andlisis VP-SEM / EDS. Para comprobar la resistencia de
la union, se afiadieron dos incrementos adicionales de
composite hasta construir un cilindro de resina de unos 5 mm
de alto (color Al) y otro similar (color A4) en el lado apical,
tras la limpieza de las camaras pulpares con cucharillas
excavadoras. De este modo se dio consistencia a los
especimenes, ya que al tratarse de dientes temporales el
remanente de dentina y por tanto de diente era escaso para
su manipulacion tanto al cortarlo como a la hora de manejar
las barritas para la prueba de microtension.
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Los especimenes se conservaron 24 horas en
ambiente humedo a 37°C en estufa de calor, reproduciendo
asi en parte las condiciones intraorales. La metodologia
seguida en este ensayo ha sido descrito en otros estudios
previamente (Ozok et al., 2004; Bolafios et al., 2006)%® %
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Imagenes 11, 12 y 13: Montaje de los cilindros con los especimenes en
soporte mediante cera y corte de los mismos en micrétomo Struers
Accutom-50.
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Imagenes 14, 15, 16 y 17: Barritas de 1 mm® de composite-dentina-
composite, conservacion de las mismas en humedad. Instron 3345 con
soporte y mordaza con las barritas de dentina durante la prueba de
microtensién por compresion.

Los cilindros que contenian los especimenes que iban
a someterse a la prueba de microtension por compresion se
cortaron en el microtomo Accutom-50 en barritas de
alrededor de 1 mm? Las barritas de composite/ dentina /
composite obtenidas de cada espécimen fueron fijadas con
un gel adhesivo de cianoacrilato (Henkel Adhesivos SL,
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Barcelona, Espafa) a una mordaza y se sometieron a
pruebas de microtensién por compresion (Instron 3345,
Instron Corporation, Norwood, MA, EE.UU.) a una velocidad
de crucero constante (0,5 mm / min), siguiendo el disefio de
Ozok et al. (2004)?, hasta que se produce el despegamiento.

Las superficies fracturadas fueron examinadas a 40
aumentos en un estereoscopio (Olympus PT, Olympus
Optical Co., Ltd., Tokio, Jap6n) para determinar el modo de
fallo. Las fracturas fueron clasificadas como adhesivas,
mixtas, o cohesivas resina o de cohesivas en dentina. Sélo
se consideraron las superficies fracturadas adhesivas o
mixtas para el andlisis estadistico (Scherrer, Cesar y Swain,
2010)".

Imagenes 18 y 19: Lupa estereoscopica Olympus PT, donde se colocaron
las barritas de muestra para el andlisis de la superficie de fractura.
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Analisis estadistico

Se utilizé el software SPSS 12.05 (SPSS, Chicago, IL)
para el analisis estadistico. Una vez comprobada la
normalidad (test de Kolmogorov-Smirnov) de la distribucién
de datos, se aplic6 un modelo factorial de andlisis de la
varianza ANOVA (sistema adhesivo: grabado total o auto-
grabado, tratamiento de la dentina: ninguno, SF o SF +
CHX). Se utiliz6 un ANOVA con un factor para realizar la
comparacion entre los grupos que utilizan el mismo sistema
adhesivo. El test de Tukey permitié realizar multiples
comparaciones post-hoc entre grupos. Se utilizo el test t de
Student para comparar las medias entre los adhesivos. La
prueba de Chi cuadrado se aplicé para comparar el modo de
fallo entre los grupos de estudio. Se consideraron
significativos valores de p <0,05.
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3. RESULTADOS
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3. RESULTADOS

3.1. Pruebas preliminares
3.1.1. Determinacion del pH

En la medicién del pH de Viscostat® se obtuvo un valor
de 0,69.

Imagenes 20 y 21: pH-metro Micro pH 2000 (Crisol, Alella, Spain):

pH=0'69 para Viscostat®.
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3.1.2. Anélisis elemental/Calorimetria

Muestra 1: dentina: N 3'5'%, C 11'88%, H 2'89%.
Muestra 2: dentina: N 3'41%, C 11'79%, H 2'92%.
Muestra 3: dentina + sulfato férrico 1h: N 2'99%, C 9'37%,
H 2'61%.

Se produce una disminucion del contenido de
nitrégeno, carbono e hidrégeno de las muestras tras la
inmersién de las mismas en sulfato férrico durante 1 hora,
esta disminucion es mas marcada en el contenido de
carbono (2'5% menos).

3.2. Efectos del SF en la dentina primaria

3.2.1. Microscopia Optica
3.2.1.1. Tincioén tricrémica de Masson

Tal como puede observarse en las imagenes 22 a la
27, la aplicacién de SF produjo una desmineralizacion de la
dentina subyacente en las muestras tratadas. Dicha
desmineralizacion se caracteriza en la tincion de Masson
como una banda roja en todas las muestras excepto en las
de control, que aparece tanto en las muestras en las que se
aplicé solo sulfato férrico (Imagenes 24 y 25), como en
aquellas en las que se aplico clorhexidina (imagenes 26 y
27), frente a las muestras de control en las que dicha banda
no esta presente (imagenes 22 y 23).
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Imagenes 22-24: Dentina control, dentina tratada con SF y dentina
tratada con SF y clorhexidina, respectivamente, sometidas a la
tincion de Masson y visualizadas bajo Microscopia 6ptica.

3.2.1.2. Tincién de Perls

La tincibn de Perls revela la presencia de iones
férricos (Fe®**) que se muestran como una banda azul en la
dentina intertubular y peritubular. En todas las muestras
tratadas con SF se observo tincion azul. Con frecuencia (2/3
de cada campo visual) penetraba en el interior de la luz
tubular. La distribucion de los iones férricos fue irregular. No
son arrastrados por el lavado con spray de agua. En los
especimenes tratados con SF y clorhexidina continla
observandose tincion azul, demostrando esta Uultima no
elimina totalmente la solucién de SF, pues se detectan iones
férricos tras su aplicacion.
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Imagenes 25-30: 25 y 26 corresponden a dentina control sin
tratamiento: la tincién de Perls no detecta iones férricos libres; 27 y
28 muestran dentina tratada con SF y lavada con spray de aire y
agua: puede observarse tincién azul peri e intertubular que penetra
en la luz tubular; 29 y 30 se aprecia dentina tratada con SF y CHX:
la tincion azul corresponde a iones férricos libres, que la
clorhexidina no ha sido capaz de eliminar totalmente.

3.2.2. VP-SEM/EDS

En las imagenes de microscopia electronica de barrido
de presion variable de dentina tratada con SF durante 30
segundos no se observd capa de barrillo dentinario. Se
visualizaron las entradas tubulares abiertas y ocluidas
parcialmente por tapones de barrillo. Se detectd hierro en la
superficie de dentina, especialmente en las entradas
tubulares.

El microandlisis por energia dispersiva de rayos X
(EDS) de la superficie de dentina mostro la presencia de Ca,
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C, P, Mg y Fe en las muestras tratadas con SF durante 30
segundos. Ademas se detectaron cantidades menores de Na
y Zn.

20um

Imagen 31: Superficie de dentina tratada con SF visualizada con
VP-SEM/EDS. No hay capa de barrillo, si tapones ocluyendo
algunos tubulos dentinarios.
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20pm

Imagenes 32-38: Mapping de superficie de dentina tratada con SF
y visualizada mediante VP-SEM/EDS. Las imagenes resaltan
respectivamente los contenidos de C (32), P (32), Ca (34), Mg
(35), Zn (36); y Fe (37). La imagen 38 corresponde a la suma de
los espectros anteriores, resaltando el contenido de hierro en rojo.
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Imagen 39: Superficie de dentina tratada con SF y visualizada
mediante VP-SEM/EDS. Figuras 1-6: Microanalisis por EDS que
mostré Ca, P y Mg en todos los puntos seleccionados. Determin6
ademas la presencia de Fe en el interior de los tubulos dentinarios
-espectros 1, 2,5y 6-.
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Imagen 40: Corte sagital de dentina tratada con sulfato férrico
visualizada bajo VP-SEM y su andlisis mediante EDS (figuras 7-
12): no se observa capa de barrillo, si tags en los tubulos
dentinarios. El microandlisis elemental revela la presencia de C,
Ca, P, Fe; asi como menores cantidades de Mg y Si.
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Figura 13: Composicion de imagenes de dentina control (ay ¢) y
dentina tratada con SF (b y d), sometida a las tinciones de Masson
(ay b)y Perls (c y d), visualizada mediante microscopia Optica. La
dentina tratada con sulfato férrico muestra una zona de
desmineralizacién que penetra en la luz tubular (b) frente a la
imagen de control (a); iones férricos resaltados en azul formando
una banda en la superficie y en el interior de los tubulos (d).
Imagenes e y f de VP-SEM/EDS muestran la superficie de dentina
tratada con SF con los tubulos dentinarios abiertos y parcialmente
ocluidos por barrillo, resaltando en rojo el contenido de hierro y
microanalisis elemental (g) de dicha superficie.
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3.2.3. FT-IR

Las bandas que se observan en espectrofotometria de
infrarrojos son un conjunto de numeros de onda, que
contienen un pico o numero de onda principal que se
relaciona con las moléculas que constituyen los grupos
funcionales de materiales organicos como la dentina (Wang,
2002). Los picos detectados y utilizados en este trabajo
correspondian a los componentes, que se muestran en la
tabla 2: hidréxido v (OH) en 3.500 a 2.900 cm™; componente
organico: amida |, amida Il y amida Ill en 1655, 1560 y 1280
a 1380 cm™, respectivamente; componentes inorganicos:
carbonatos v (COs%) en 1459-1420 cm™ y fosfatos, vs
(PO*) y vi (PO4*) a nimeros de onda 1097, 1035 y 960 cm’

, respectivamente.
POSICION DE LA BANDA (cm™) ASIGNACION
3500-2900 v (OH)
1655 6(OH"), amida |
1560 Amida ll
1459-1420 v(CO5%)
1280-1380 Amida Il
1097, 1035 v3(PO4%)
960 v1(PO4)

Tabla 2: Principales bandas que aparecen en la dentina y nimeros
de onda a las que se detectan y grupos funcionales a los que
caracterizan.
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Figura 14: Espectros obtenidos mediante FTIR, correspondientes a
, SF y dentina control sin ningun tratamiento.

Los espectros obtenidos se analizan en modo de
absorbancia, se suavizan corrigiendo la linea base y el fondo,
correspondiente a los grupos hidréxido y al agua. El espectro
correspondiente a dentina control muestra las bandas fosfato
a 960 y 1035 cm™ como muestra un fragmento de dicho
espectro en la siguiente figura:
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Figura 15: Fragmento del espectro FTIR de dentina control.
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Figura 16: Fragmento del espectro FTIR de la muestra del grupo 2.
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Figura 17: Fragmento del espectro FTIR de la muestra del grupo 3.
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Figura 18: Fragmento del espectro FTIR de la muestra del grupo 5.
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Figura 19: Fragmento del espectro FTIR de la muestra del grupo 6.
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Figura 20: Espectros correspondientes a clorhexidina, sulfato
férrico, dentina control sin tratamiento, dentina tratada con SF 1 h,
y los grupos 2, 3, 5y 6. El segundo registro correspondiente al SF
muestra las bandas sulfato tipicas a 1104 y 630 cm™, que
aparecen también en todos los grupos tratados con SF, asi como
un aumento en las bandas de las amidas | y Il a 1650-1550 cm™,
sobre todo en los grupos tratados con clorhexidina (3 y 6), pues se
superponen al espectro de clorhexidina y una disminucién de la
banda de amida Ill.

En el espectro control de FT-IR (dentina primaria sin
ningln tratamiento quimico), se observaron diferentes
bandas que corresponden a grupos quimicos de
hidroxiapatita. El espectro de SF mostré las bandas de
sulfato tipicas vs (SO4%) a 1104 cm™y v, (SO4%) a 613 cm™.
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Tras la aplicacion de SF durante 1 hora, los espectros
de todos los grupos de dentina tratada demostraron el
aumento de la absorbancia en la bandas de amida |
(1655cm™) y amida Il (1560 cm™), y una ligera disminucién
de la absorbancia de la banda amida 11l (1280-1380 cm™).

Se detectaron bandas de sulfato (SO4?) libre
adsorbido, mostrandose como picos a 1104 cm™y 630 cm™,
mas pronunciados en las muestras tratadas con CHX (grupos
3y 6) que en los grupos 2 y 5, sin CHX, donde se muestra
como un ligero hombro.

La banda de amida Il (1560 cm™) también fue méas
evidente en los grupos 3 y 6, superpuesta a las bandas
espectrales de CHX.

0134
(PR
0114

0104

Absorbance

Figura 21: Comparativa de un fragmento de los espectros de FTIR
de dentina control (rojo), grupo 2 (amarillo) y grupo 3 (morado).
Puede observarse como hay un mayor pronunciamiento en las
bandas de sulfato (SO4?) libre adsorbido a 1104 cm™y 630 cm™ y
la banda de amida | a 1650 cm™ en el grupo 3.
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Figura 22: Comparativa de un fragmento de los espectros de FTIR
de dentina control (rojo), grupo 5 (verde) y grupo 6 (azul). En los
grupos 5y 6 se observan las bandas de sulfato a 1104 y 630 cm™,
asi como un aumento en las bandas de amida | (1650 cm™) y Il
(1560cm™), mas marcada en el grupo tratado con clorhexidina

(grupo 6).

3.2.4. DRX

La DRX nos permiti6 explorar cualquier posible
alteracion de la estructura cristalina de la dentina primaria en
las condiciones experimentales del estudio. ElI SF
deshidratado fue identificado como parabutlerita. Después de
1 h de exposicion a SF, el hallazgo méas relevante fue la
presencia de yeso junto a los cristales de hidroxiapatita. El
yeso fue evidente en la dentina tratada con SF y, en una
cantidad menor, en el resto de los grupos, aunque era mas
escasa en el grupo 3:
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Figura 23: Espectro de DRX del SF Viscostat®.

Figura 24: Espectro de DRX de dentina control.
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Figura 25: Espectro de DRX de dentina tratada con SF.
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Figura 26: Espectro de DRX del grupo 2.
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Figura 27: Espectro de DRX del grupo 3.
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Figura 28: Espectro de DRX del grupo 5.

Figura 29: Espectro de DRX del grupo 6.
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Figura 30: Composicion con los espectros de DRX de los distintos
grupos, asi como el grupo control de dentina sin tratamiento y
dentina tratada Unicamente con SF. Las principales diferencias
entre los grupos se producen en el contenido de yeso que es
mayor en la dentina sola y en la dentina tratada con SF, frente al
grupo 3 que presenta poco yeso; y el resto de grupos que
presentan muy poco yeso. En todos los grupos se detectd
hidroxiapatita.

3.3. Efectos del SF en la interfase adhesiva

3.3.1. Microscopia Optica

3.3.1.1. Tincién tricrémica de Masson

En cuanto a las observaciones sobre las
caracteristicas del area de desmineralizacion y de la
superficie de dentina en contacto con el SF y los distintos
agentes adhesivos, se han valorado la continuidad de la
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banda roja, presencia de formaciones conicas o imagenes en
embudo en las entradas pulpares de los tubulos dentinarios,
apertura de los tubulos dentinarios y tinciéon de la dentina
peritubular en cada muestra. Se encontré que dos tercios de
las entradas tubulares estaban abiertas, continuando la
banda roja en el interior de las paredes tubulares,
produciendo las tipicas imagenes en embudo.

Imagenes 45-48: Grupo 3.
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Imagenes 49-52: Grupo 5.

Imagenes 53-56: Grupo 6

3.3.1.2. Tincién de Perls

En los grupos de grabado total, se detectd tincion por
el colorante azul de Prusia (ferrocianuro de hierro) en los
especimenes tratados con SF y 4cido a los que no se habia
aplicado clorhexidina (grupo 2), mostrando un patrén en
banda alrededor de la dentina circumpulpar que habia estado
en contacto con el SF; y penetrando dicha tincion en el
interior de los tdbulos dentinarios. Sin embargo, en las
muestras a las que se aplicd clorhexidina tras el grabado
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total no se encontré tincion azul o ésta fue muy escasa, soélo
en el interior de algunos tubulos.

En las muestras de MO que fueron sometidas a la
tincion de Perls a las que se aplicaron autograbadores
(grupos 5y 6) se observé una clara banda de tincion azul, asi
como la presencia de colorante en el interior de los tubulos,
afectando por tanto a la dentina peri e intertubular. Por tanto,
los &cidos débiles del sistema autograbador, que no se lavan
y la aplicacion de clorhexidina no fueron capaces de eliminar
los iones feérricos.

En ninguno de los controles, que no habian sido
tratados con SF (grupos 1 y 4) se visualizé coloracién azul
con la tincion de Perls.

: pRER T
- ‘
A

S Ty

Imagenes 61 y 62: Grupo 3.
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Imagenes 63 y 64: Grupo 4.

Imagenes 67 y 68: Grupo 6.

3.3.2. VP-SEM/EDS

Las imagenes de VP-SEM en los grupos de grabado
total mostraron la formacién de tags y los efectos evidentes
del &cido fosforico al 37% (15 s de grabado) sobre la dentina
primaria, produciendo interfases gruesas con bordes
festoneados. Los datos de microandlisis elemental por EDS
de la parte inferior de la capa hibrida sugieren un alto grado
de desmineralizacion. Se encontraron C, Ca, P, O y una
discreta presencia de Si. En el grupo 3 se observaron
ademas picos de S.

Con el uso de adhesivo autograbador, la capa hibrida
obtenida fue fina y regular. En el grupo 5, se detectd hierro
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(Fe) tanto en la parte superior de la capa hibrida como en la
dentina intertubular y en la interfase tag/dentina peritubular e
incluso en el interior de la luz tubular (Fig. 4; grupo 5 A, By
C). En el grupo 6, el pico de Fe no fue tan alto como en el
grupo 5, y su distribucién era mas irregular. No obstante,
permanecio tras el lavado con clorhexidina.

Cl y S estaban presentes con frecuencia en la parte
superior de la dentina. Otros elementos fueron Mg, Sy Si. El
Pt como componente de adhesivos autograbadores se
detecté con frecuencia en los grupos 4, 5y 6; también se
encontraron W, Yb y Ba.

Los resultados concuerdan con los observados con
microscopia Optica, como puede observarse en la siguiente
figura.
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Figura 31 : Composicidon que muestra los grupos tratados con SFy
sistemas adhesivos de grabado total y autograbadores con y sin
clorhexidina, sometidos a la tincion de Masson y de Perls y
visualizados mediante microscopia electronica, asi como bajo VP-
SEM/EDS y microandlisis elemental de los puntos seleccionados.
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3.3.3. Microtension por compresion (UTBS)

La tabla 3 muestra los resultados de la prueba de
microtension por compresion/uTBS. Los fallos pre-test no se
incluyeron en el andlisis estadistico. Estos se produjeron en
todos los casos en la superficie adhesiva (superficie pulpar)
no tratada con SF, identificada con composite de un tono
mas oscuro. Supusieron un 11'8% del total de los
especimenes, y se eliminaron del estudio.

No se produjeron fallos adhesivos en ninguno de los
grupos tratados con SF, independientemente del sistema
adhesivo utilizado. Los fallos se clasificaron en adhesivos y
mixtos (adhesivos y cohesivos en resina).

No se encontraron diferencias estadisticamente
significativas al comparar las muestras tratadas y los grupos
de control. Si aparecieron diferencias entre grupos de
grabado total y autograbadores al introducir la variante de la
aplicacion de clorhexidina, lo cual se demostr6 mediante
modelo factorial de andlisis de varianza ANOVA (p <0,05) y
de la interaccion del sistema adhesivo con el tratamiento (p =
0,001) en la microtensién por compresion/uTBS.

Ademas las comparaciones post hoc mostraron que el
sistema de auto-grabado dio valores de fuerza de adhesién
mas altos que el sistema de grabado total (p <0,05). El test
de Tukey mostr6 fuerzas adhesivas significativamente
mayores (p <0,02) cuando se utilizo CHX (grupo 3) con
respecto al grupo control (grupo 1).

Las comparaciones entre grupos de adhesivos de
autograbado mostraron diferencias significativas, con un
mejor rendimiento del adhesivo en el grupo de control (grupo
4) con respecto a los grupos 5 (p <0,05) y 6 (p <0,05), que
presentaron valores de fuerza de adhesién similares. Las
comparaciones entre los sistemas adhesivos en el grupo de
grabado total revelaron diferencias significativas solo en el
grupo de control, con mejores valores de fuerza de adhesién
cuando se utilizé el sistema de auto-grabado (p <0,001).
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4. DISCUSION

El SF puede influir en la adhesion bien por su bajo pH
que podria afectar a la superficie®* ** y a la estructura
mineral de la dentina; o bien por permanecer éste 0 sus
derivados tras el lavado, afectando a largo plazo,
produciendo tincién vy filtracién en la interfase® 2,

El SF utilizado en este trabajo (ViscoStat®) tenia un
pH de aproximadamente 0,7, similar al obtenido por Land et
al. (1994)* La alta acidez de los astringentes y hemostaticos
no deberia resultar automéaticamente en un grabado de la
estructura dentinaria®®. Un pH bajo es necesario para
mantener la efectividad y estabilidad de todos los quimicos
astringentes.

Algunos autores®* defienden que Viscostat® contiene
mas aglutinantes y agentes de recubrimiento que otras
formulaciones de SF, que minimizan el efecto &cido
disminuyendo los efectos negativos en la dentina; y que
hacen que se mantengan los tapones de barrillo dentinario
incluso con tiempos de exposicion muy superiores a los
recomendados por el fabricante y que difieren también de los
tiempos de aplicacion clinicos (exposicion de hasta 8
minutos). Estas observaciones no coinciden con las
obtenidas en el presente estudio y discrepan también con las
de otros estudios realizados con distintos tiempos de
aplicacion de SF en dentina permanente. Los hallazgos de
Ayo-Yusuf et al.* y los de Land et al.*®* *® muestran
diferencias en los efectos del SF en la superficie de dentina
en funcién del tipo de fluido empleado tras prolongados
tiempos de exposicion (1-5 minutos).

Ademas, Fischer®® defiende en la patente que el
agente quimico que reduce la acidez del SF en Viscotat™ es
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un agente de recubrimiento que se une de forma débil al
hemostético. Postula que dicho agente hemostético, que es
silice (Si;0), se une al SF formando una sal férrica,
terminando con grupos de silanol (SiOH) en la superficie de
las particulas. Los grupos hidréxidos del silanol tienen
afinidad por los iones hidronios presentes en la solucion
acuosa de sal férrica, uniéndose a éstos débilmente. La
unién de dicho hidrégeno podria en teoria ayudar a disminuir
la naturaleza agresiva acida de la solucién de sales férricas,
aumentando esta actividad si es compuesto es agitado.
También defiende que la silice actia como una esponja por
sus propiedades mecanicas, absorbiendo fisicamente al
agente hemostatico. La solucion contiene también una
macromolécula de polietilenglicol que actia como lubricante,
siendo un agente de recubrimiento organico, supresor del
potencial acido mientras esta unido al SF. Asi, al pasar la
solucion de la jeringa que la conserva a la jeringa aplicadora
(“Dentoinfusor”), el SF se separaria del vehiculo quimico que
lo transporta, produciendo hemostasia, pero siendo
posteriormente en teoria menos reactivo sobre el diente que
otras presentaciones de SF.

Al tratarse el SF de un agente acido, se podria esperar
qgue su aplicacion antes de la adhesion produzca una mayor
desmineralizacion, o haga ésta mas profunda que si solo se
aplicara acido. Este hecho dificultaria la adecuada infiltracion
de mondémero, quedando fibras de coldgeno expuestas en la
base de la capa hibrida™, que podrian estar expuestas a
degradacion a largo plazo™. Las fibras de colageno infiltradas
incompletamente pueden sufrir degradacion hidrolitica y
enzimatica, incluyendo aquella derivada de las
metaloproteasas de la matriz a lo largo del tiempo ®.

Segln estudios anteriores®* **, usando una misma
presentacion de este agente, los efectos del SF en la
dentina permanente varian segun el tiempo de aplicacion.
Con el objetivo de reproducir las condiciones que se dan en
la préctica clinica, Viscostat® se deberia aplicar durante 15
segundos, pues éste es el tiempo recomendado para
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producir hemostasia en la realizacién de pulpotomias. En el
presente estudio, el tiempo de aplicacion de SF fue de 30
segundos, el doble de lo recomendado; no obstante, se ha
usado este tiempo de exposicion intencionalmente, con el
objetivo de maximizar sus efectos y la posibilidad de
contaminacién. La aplicacion de SF durante 30 segundos
refleja una situacion clinica en la que podria ser necesaria
una segunda amputacién de la pulpa o aplicacién de SF*. Si
la finalidad del estudio es explorar la capacidad del material
(SF) para desmineralizar la dentina en contacto con el
mismo, puede ampliarse el tiempo de aplicacion, tal como
realizaron otros estudios sobre la influencia del SF en unién a
la dentina primaria, en los que se sumergieron las muestras
de dentina en solucién acuosa SF 15% durante 48 horas™.
En la dentina permanente se ha investigado con diferentes
periodos de exposicion a SF al 15%, que van desde 30 s a5
min®* %% 0 al 20% en gel de SF, de 20 s* a 1 min*. Las
comparaciones entre los resultados obtenidos por los
distintos autores deben realizarse teniendo en cuenta
variables como la presentacion y el tiempo de aplicacion del
agente.

Los fabricantes de Viscostat® *® recomiendan la

aplicacion del producto mediante el uso del “Dentoinfusor”.
Se trata de una jeringa con un pincel de aplicacion en la
salida que facilita la colocacion del material en el sitio
requerido. El uso de este dispositivo, junto con la naturaleza
viscosa de la presentacion, actia disminuyendo la
contaminacién de las superficies. No obstante, en la
realizacion de pulpotomias en molares temporales el tamafio
de la camara y de las entradas radiculares pulpares, y la
edad del paciente, dificultan que no se produzca
contaminacion de la superficie dentinaria. En el presente
trabajo se aplica SF en toda la superficie de dentina
disponible para la adhesién.

Es necesario que el SF se aplique en el sitio deseado
para que se obtenga una adecuada hemostasia. Tras ésta, el
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lavado con spray de aire-agua por si sélo o combinado con la
aplicacion de clorhexidina deberia eliminar completamente
los restos de material o de los posibles subproductos del
mismo. La contaminacion de las superficies adhesivas
conduce a la microfiltracion. Esta microfiltracion se aprecia en
forma de tincién, que progresa por los margenes de las
restauraciones estéticas. Si bien es deseable para la
adhesion que la dentina esté hidratada, un exceso de
humedad o la presencia de residuos conducira sin duda a un
fracaso en la formacion de la capa hibrida y por tanto en la
unién de la superficie de dentina con la resina compuesta®.

El sellado cavitario depende de la adecuada adhesién,
en relacion con el sustrato y los sistemas adhesivos; y con la
ausencia de crecimiento bacteriano en la interfase. El SF
tiene propiedades antibacterianas’’ deseables para el éxito
de la pulpotomia a corto plazo, y de ésta y de la restauracion
a largo plazo. Este efecto antibacteriano, podria sumarse al
de la clorhexidina’®, asegurando el éxito de la restauracién a
largo plazo, si los valores de las fuerza adhesivas son
adecuados.

Las diferentes técnicas analiticas utilizadas en el
presente estudio permiten caracterizar microquimica y
estructuralmente la superficie de dentina que ha estado en
contacto con el SF y con los distintos sistemas adhesivos,
con y sin clorhexidina, y determinar los efectos de la
combinacién de todos estos productos en la superficie
dentinaria y en la adhesion con resinas compuestas.

La banda roja observada en los especimenes
sometidos a la tincion de Masson y observados bajo MO
corresponde a la red de colageno expuesto®” y revela el
efecto desmineralizador del SF en la dentina de molares
temporales. La dentina observada era circumpulpar, donde
los restos de pulpa se habian eliminado manualmente
mediante  cucharilla excavadora. Es posible que
permanecieran algunos restos no visibles
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macroscopicamente de la capa de odontoblastos vy
predentina, zona que es rica en colageno® y podria ser mas
sensible a la tincion de Masson.

El uso de la ME y las técnicas de espectroscopia de
rayos X marcaron un avance tecnolégico en la
instrumentacién, pues ambas técnicas combinadas son
ideales para detallar la morfologia e identificar la
composicién de la superficie de dentina (Gwinnet)’®. Dentro
de las limitaciones de estas técnicas, como son: la presencia
de una capa de contaminacion que podria impedir la
deteccion de ciertos elementos de numero atomico (Z) alto,
como el hierro; o la aparente concentracion de elementos
atribuible al secado; son técnicas relativamente rapidas y no
destructivas®.

Un aumento de los picos de C con respecto a los de
Ca y P, indican la presencia de un mayor componente
organico®® observable en los espectros de EDS;
correspondiéndose, por tanto, con la desmineralizacion de la
dentina. Estos hallazgos en el presente estudio, concuerdan
con los observados con el resto de técnicas analiticas; y
demuestran la capacidad del SF para desmineralizar de
dentina de molares temporales, afectando a su estructura
microquimica. Podemos negar, por tanto, la hipétesis nula.

Un estudio similar al presente®, documenté mediante
MEB la presencia de una capa de precipitado amorfo en la
superficie de dentina permanente tras la aplicacion de SF de
1 a 5 minutos; asi como la formacion de cristales en la
dentina peritubular tratada con SF y grabada con &cido
ortofosforico. Estos hallazgos difieren de lo observado en
nuestro estudio. Estas discrepancias pueden atribuirse a la
preparacion de las muestras, al menor tiempo de exposicion
al SF, o a diferencias en el sustrato. En nuestro estudio una
fina capa de barrillo podria estar presente debido al pulido de
la superficie antes de ser tratada con los agentes a estudiar.
El tiempo de exposicion al SF fue de 30 segundos y la
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dentina, a diferencia de la usada en el estudio de Ayo-Yusuf
et al.®*, correspondia a dentina coronal de molares
temporales, que se espera tenga un menor contenido
mineral.

La identificacion de restos de hierro se efectuo
mediante el uso de microscopia éptica con la tincién de Perls
y VP-SEM/EDS y mapeo de la superficie contaminada de
dentina primaria. Ambas técnicas detectaron la presencia de
iones férricos en la superficie dentinaria, en las entradas
tubulares y, con el uso de MO, en el interior de los tubulos,
demostrando que este elemento permanece tras el lavado
del agente hemostatico Viscostat® con spray de agua.

Al no haber encontrado diferencias entre los espectros
de las muestras de polvo tratadas y las de control al aplicar
SF a tiempos clinicos (30 s)®°, se ampli6 intencionalmente el
tiempo de aplicacion de SF, sumergiendo los especimenes
en la solucién durante 1 hora, para determinar mediante FTIR
si el agente es capaz de producir cambios en la estructura
molecular de la dentina. Principalmente, se detectaron
nuevas bandas de absorbancia espectral correspondientes al
sulfato libre, adsorbido sobre la dentina, y un aumento de la
amida | y amida Il con una reduccion relativa de la banda
amida Ill con respecto al control.

Los cambios en las bandas de amida | y Ill, podrian
indicar cambios secundarios en la estructura de la hélice de
colageno de la dentina y / o ruptura de algunas uniones
intrafibrilares®. El pico de la banda amida I, se solapa con
picos espectrales de CHX, en torno a 1450-1645 cm™, por lo
gue debe interpretarse con cautela, como muestra un estudio
previo con CHX®,

La deteccion de bandas de sulfato (SO4*) libre
adsorbido, a 1104 cm™ y 630 cm™, podrian deberse a la
composicién de la solucién de clorhexidina utilizada®®, en
concreto al colorante rojo de la misma, azorrubina, pues
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estos picos fueron mas pronunciados en las muestras
tratadas con CHX (grupos 3 y 6) que en las no tratadas

(grupos 2y 5).

Las muestras de polvo para DRX también provenian
de especimenes sumergidos en SF durante una hora.
Sirvieron para determinar la formacion de nuevos
compuestos. Se encontraron nuevos picos identificados
como yeso (sulfato de calcio dihidratado) en la dentina
tratada con SF en comparacion con las muestras de control.
Dicho compuesto puede corresponder al precipitado amorfo
descrito por Ayo-Yusuf et al® y que estos autores
especularon que podria corresponder a fosfato célcico. La
deteccion de sulfato de calcio fue menor en el grupo 3, esto
podria deberse a que la clorhexidina y el acido fosférico®
produzcan una mayor limpieza de los subproductos del SF.
Aunque, como se ha comentdé al hablar de la FTIR, el
colorante de la presentacion de clorhexidina utilizada actué
como una fuente externa de sulfato, éste permaneceria
adsorbido sobre la superficie y no formaria compuestos, o
en caso de formarlos, éstos no serian detectables mediante
DRX.

No se identificaron compuestos férricos con DRX; lo
qgue parece corroborar la adsorcién de Fe en la superficie de
la dentina.

Los tests adhesivos de microtension por compresion
(uTBS) fueron introducidos por Sano et al.®* Estos tests
utilizan una interfase adhesiva del orden de 1mm? lo cual
ofrece una distribucion del estrés mas uniforme que los tests
convencionales, y suelen ser usados para comparar
diferentes sistemas adhesivos®.

Las ventajas del uso de tests de microtension por
compresion superan ampliamente a los inconvenientes de
este método®®. En este ensayo, ademas de la mejor
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distribucién de la fuerza aplicada, podemos destacar el mejor
aprovechamiento de la muestra, ya que se trata de molares
temporales cuya superficie de dentina para la adhesion es
pequefa, y con el uso de esta técnica se obtiene un mayor
namero de especimenes.

Cuando se utlizan sistemas adhesivos de grabado
total, el SF no empeora los valores de microtension por
compresién obtenidos en dentina permanente®. Estos
resultados coinciden con los encontrados en el presente
trabajo al aplicar SF y un sistema de grabado total a la
dentina de molares temporales.

Sin embargo, cuando se trata de evaluar los efectos
del SF en las fuerzas adhesivas obtenidas con sistemas
autograbadores, los resultados son que el hemostético
empeora la adhesién®®, al menos cuando se utilizan
autograbadores considerados “suaves”. Los sistemas
adhesivos de auto-grabado "fuerte”, como el utilizado en este
estudio, tienen un pH que deberia ser lo suficientemente bajo
como para promover la disolucion del barrillo dentinario y
acondicionamiento del tejido mineralizado (Ferrari, 1997)%, y
deberian disolver también el SF y sus productos de reaccion,
formando una capa hibrida similar a los adhesivos de
grabado total. Mine et al.®® describen el comportamiento de
Adper Scotchbond SE siendo mas parecidos al de los
adhesivos de auto-grabado “intermedio-fuerte’, con un pH
entre 1 y 2% También se podria esperar que la capa hibrida
fuera mas gruesa al producirse un "sobre-grabado" por la
aplicacion de dos agentes acidos (SF y primer del sistema
autograbador). Por el contrario, los hallazgos de VP-SEM
muestran una capa hibrida fina y la presencia de iones
férricos, como subproductos del SF remanentes, que podrian
influr en los peores resultados de microtension por
compresion obtenidos en los grupos tratados con SF y
sistema autograbador al comparar los con los controles de
autograbador.

Ademas del pH de los materiales aplicados, varios
factores afectan a la adhesion a dentina in vitro® % tales
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como el tipo y edad del diente, el grado de mineralizacion
dentinaria, la superficie de dentina disponible para la
adhesioén, el tipo de test de fuerza adhesiva, el medio de
conservacion, la humedad ambiental relativa en los sustratos
y las condiciones de testado. Todo ello explicaria una
desviacion estandar alta y rangos amplios obtenidos en los
valores de fuerzas adhesivas®.

Las diferencias en los valores de fuerzas adhesivas
entre los dientes temporales y los permanentes se relacionan
con diferencias en la estructura y composicién quimica; en
concreto, con el menor contenido mineral (Johnsen et al)* y
la menor concentracién de calcio y fésforo (Courson et al)®?
de la dentina peri e intertubular que se ha observado en la
dentina temporal. Asimismo, se ha atribuido a que presenta
menores concentraciéon (Nor et al)® y diametro tubulares
(Koutsi et al.)®, y por tanto menor permeabilidad; al mayor
contenido acuoso, por la proximidad pulpar; y a diferencias
en la reactividad a las soluciones acidas (Burrow et al)®®.

En el presente trabajo se usaron primeros y segundos
molares temporales. Se espera, por tanto, una gran
variabilidad en el contenido mineral y cristalinidad,
coincidiendo con lo observado por otros autores, que han
documentado que los cambios en el contenido mineral de los
dientes primarios podria ser mayor que en los dientes
permanentes*®.

El acido ortofosférico usado en este estudio se aplico
durante 15 segundos, aunque algunos autores aconsejan
disminuir el tiempo de exposicién de la dentina temporal al
gsrabado &cido por el menor contenido mineral de la misma®”

que produciria una alta susceptibilidad de este sustrato a
los agentes grabadores en comparacion con los dientes
permanentes®™, y a su mayor susceptibilidad al grabado
écidogz, 97, 100.
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Se especula que se produciria una capa hibrida de
menor grosor con una penetracion de la resina mas
completa’®, teoria refutada por otros autores® que
encontraron que la capa hibrida en dentina temporal era
comparativamente mas gruesa que la producida en la
dentina permanente y que la reactividad de la dentina
temporal es similar a la de la dentina permanente, primando
la calidad sobre el grosor de la capa hibrida. Luego, la
mayor profundidad de desmineralizacion de la dentina
primaria utilizando los mismos tiempos de grabado acido que
en dientes permanentes podria facilitar la degradacién de la
adhesion resina-diente, arriesgando la longevidad de la
restauracion.

La reduccion del tiempo de aplicacion del &cido
ortofosforico podria mejorar los resultados de las fuerzas de
adhesién a largo plazo'®, pero no hay un acuerdo total sobre
sus beneficios directos en las mismas % 74 96102103

El menor grosor de la capa hibrida observado con VP-
SEM al combinar SF y adhesivos autograbadores se
correspondié con una reduccion significativa de la fuerza
adhesiva, asi como con la presencia de Fe y la formacion de
yeso, mas marcadas. Al aplicar un sistema autograbador
sobre dentina tratada con SF, el remanente de iones férricos
se detectdé principalmente acumulado en las entradas
tubulares. Cuando ademéas se aplic6 CHX, ésta solucion
pudo, mediante su accién catiénico quelante™, dispersar
parcialmente los residuos férricos, mostrando los
especimenes del grupo 6 una menor acumulacion de hierro.
Este, permaneceria en forma de iones férricos, adsorbido en
la superficie de dentina, sin formar compuestos con la
dentina subyacente. No se obtuvo en el presente estudio una
restauracion de los valores de microtension por compresion
al introducir la variable de la aplicacion de CHX cuando se
utilizan autograbadores, en contra de lo observado por otros
autores®’.

No se conoce la concentracion de clorhexidina en la
dentina temporal en el presente trabajo. Una elevada
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concentracion de este antiséptico, mucho mayor que aquella
que inhibe las MMPs'®, al tratarse de un compuesto que no
es desplazado por el HEMA ni por el etanol de los adhesivos
autograbadores®®, podria afectar a la estabilidad de la capa
hibrida'®, produciendo el fallo de las restauraciones a largo
plazo.
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5. CONCLUSIONES

1. El SF desmineralizé la dentina primaria y se mantuvo en la
superficie de la dentina después del lavado y persisti6 incluso
después del lavado con CHX durante 1 min o el
acondicionamiento para el proceso adhesivo.

2. Los cambios elementales demuestran la presencia de Fe
adsorbido sobre la superficie de la dentina.

3. Los cambios microquimicos consistieron en la
desmineralizacion de la superficie de la dentina, y después
de un tiempo de aplicacion largo, la presencia de sulfato libre
y yeso, y la afectacion de la estructura molecular del
colageno.

4. El SF disminuy¢ la fuerza adhesiva del adhesivo de auto-
grabado a la dentina pero no del adhesivo de grabado total.

RELEVANCIA CLINICA

El sulfato férrico es un agente de desmineralizacion potente y
este hecho debe ser tenido en cuenta para el procedimiento
adhesivo.
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ANEXO I: INFORME FAVORABLE DE APROBACION DE
LA INVESTIGACION POR EL COMITE DE ETICA EN
INVESTIGACION DE LA UNIVERSIDAD DE GRANADA

P s

I ¥

u | L
g r
l

Univercidad de Granadsa
Vicerrectarado de Poltica

Cienrificy & Investigacidn

COMISICN DE ETICA FN INVESTIGACION
DE LA UNMIVERSIDAD DE GRANADA

La Consizidn de Etica en hrrestigacian de la Universidad de Grazada, cido el
irforme preliminar del Frezidents del Comzite en Imestizacion Himnana, emite
informe favorable a la metodalogia en la imvestigacide titslada “Ffectos del
ulfxe forico en la denting de molares temporales” que dirise D.Difia.
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