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RESUMEN

Objetivo: Comparar la estabilidad dimensional de las siliconas de adicion y
condensacion tomando la impresion con cubetas con y sin perforaciones.
Materiales y métodos: se tomaron 20 impresiones a un modelo maestro de
acero inoxidable con silicona de condensacion y silicona de adicién en moldes
de acero inoxidable con y sin perforaciones. Dividiendo le en 2 grupos Ay B
cada uno subdividido en grupo A1l silicona de condensacion con cubetas con
perforaciones y A2 silicona de condensacién con cubetas sin perforaciones, y
el grupo B2 subdividido en Bl en silicona de adicion con cubetas con
perforaciones y subgrupo B2 con silicona de adicibn con cubetas sin
perforaciones. Se compar6 la estabilidad dimensional de las 2 siliconas de
forma inmediata, a los 2 dias, y a los 5 dias. Todas estas mediciones se
pudieron comparar con los 6 didmetros de los 2 mufiones del patrén de acero
inoxidable.

Resultados: para el estudio de las muestras obtenidas en la fase experimental
registros en la base de datos en el programa SPSS al realizar 6 medidas del
patrén maestro de acero inoxidable y a las muestras Grupo A, subdividido en
Al silicona de condensacion con perforaciones y subdividido en A2 silicona de
condensacion sin perforaciones, Grupo B, subdividido en B1 silicona de adicion
con perforaciones y el subgrupo B2 silicona de adicidn sin perforaciones, para
la medicion de 6 diametros a diferentes periodos de tiempo, inmediatamente, a
las 2 dias y 5 dias, en total sean procesado un aproximado de 2220 datos de
mediciones. Se tomo los datos Estadisticos Descriptivos donde el Grupo A
silicona de condensacién con cubetas perforadas en la medicion inmediata es
mayor que el grupo B silicona de adicion con cubetas perforadas con un
diferencia de 0.124 umm, para la medicién a los 2 dias tiene una diferencia de
0.161 umm y para la medicién a los 5 dias la diferencia es 0.243 pmm, para el
siguiente proceso el grupo A, silicona de condensacion con cubetas lisas en la
medicién inmediata es mayor al grupo B silicona de adicién con cubetas lisas
con una diferencia de 0.040 umm, a los 2 dias tiene una diferencia de

0,106pumm y para la medicion a los 5 dias una diferencia de 0.174 pmm.



Conclusiones: la silicona de adicion con cubetas lisas a los 5 dias presenta
mayor estabilidad dimensional al comparar con la media de 15.512 pmm con
respecto al modelo maestro de 15,542 mm con una diferencia de 0.030 pmm.
La silicona de condensacion con cubetas lisas o perforadas a los 5 dias
presenta menor estabilidad dimensional al comparar la media del modelo
maestro de 15.512 umm; silicona de condensacion con cubetas perforadas la
media es de 15.247umm con una diferencia de 0.296 pmm con cubetas
perforadas y con cubetas lisas, la media de 15,341 umm con una diferencia de
0,202 pumm. Causando problemas en la precision en el modelo definitivo

provocando desadaptaciones en el margen gingival.

Palabras claves: Alteracion dimensional, materiales de impresion dental,

elastomeros de silicona, cubetas rim-lock, cubetas perforadas.



ABSTRACT

Objective: To compare the dimensional stability of the silicones of addition and
condensation taking the impression with buckets with and without perforations.
Materials and methods: 20 impressions were taken to a master model of
stainless steel with silicone condensation and silicone addition in stainless steel
molds with and without perforations. Dividing it into 2 groups A and B each
subdivided into group Al silicone condensation with buckets with perforations
and A2 silicone condensation with buckets without perforations, and group B2
subdivided into B1 into silicone addition with buckets with perforations and
subgroup B2 with addition silicone with buckets without perforations. The
dimensional stability of the 2 silicones was immediately compared, at 2 days,
and at 5 days. All these measurements could be compared with the 6 diameters
of the 2 trunnions of the stainless steel standard.

Results: For the study of the samples obtained in the experimental phase
records in the database in the SPSS program by performing 6 measurements of
the stainless steel master pattern and samples Group A, subdivided into Al
silicone condensation with perforations and subdivided into A2 non-perforated
condensation silicone, Group B, subdivided into B1 addition silicone with
perforations and subgroup B2 addition silicone without perforations, for the
measurement of 6 diameters at different periods of time, immediately after 2
days and 5 days, in In total, an approximate 2220 measurement data is
processed. The Descriptive Statistics data were taken where the Group A
silicone condensation with perforated cuvettes in the immediate measurement
is smaller than the group B silicone addition with perforated cuvettes with a
difference of 0.124 umm, for the measurement at 2 days has a difference of
0.107umm and for the measurement at 5 days the difference is 0.243 umm, for
the next process group A, condensation silicone with smooth buckets in the
immediate measurement is less than group B addition silicone with smooth
buckets with a difference of 0.040 umm at 2 days has a difference of 106 pmm

and for the measurement at 5 days a difference of 0.171 pmm.



Conclusions: The addition silicone with smooth cuvettes after 5 days presents
greater dimensional stability when compared with the average of 15,512 pumm
with respect to the 15,542 umm master model with a difference of 0.030 pmm.

Condensation silicone with smooth or perforated cuvettes after 5 days’ presents
less dimensional stability when comparing the average of the 15,512 pmm
master model; The average condensation silicone with perforated cuvettes is
15,247 umm with a difference of 0.296 pmm with perforated cuvettes and with
smooth cuvettes, the average of 15,341 umm with a difference of 0.202 pmm.
Causing problems in the precision in the definitive model causing mismatches in

the gingival margin. mm

Keywords: Dimensional alteration, dental impression materials, silicone

elastomers, rim-lock cuvettes, perforated cuvettes.
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1. INTRODUCCION

1.1 Planteamiento del problema

En la consulta diaria se presentan problemas de inestabilidad dimensional al
momento de realizar las impresiones con la silicona de condensacion o de
adicidon con el uso de cubetas con perforaciones. Es por este motivo que se
desea determinar cdmo reducir esta variacion dimensional que afecta a la
rehabilitacién oral, asi como a la elaboracién de prétesis. Las impresiones
dentales forman parte esencial del tratamiento de rehabilitacion oral, al
transferir la informacion clinica al laboratorio por medio de los modelos
definitivos, si estos no son precisos alteran la informacién fracasando la
rehabilitacién oral, es decir que las impresiones dentales son la clave para
obtener éxito en la elaboracion de protesis fija sin presentar distorsién en los
modelos definitivos al igual que la eleccion del tipo de silicona y el tipo de

cubeta se utilizara. (Vargas, Fernandez, 2009).

Los materiales mas utilizados en las impresiones dentales son los polimeros al
permitir reproducir todos detalles necesarios en protesis fija. Este tipo de
siliconas al utilizar en la toma de impresiones dentales, permiten obtener una
buena adaptacién en las restauraciones sobre las piezas dentales, es muy
importante elegir el tipo de material impresion. Para lograr esta correcta
adaptacion es importante elegir con qué tipo de material se trabajard, al igual
gue el tipo de cubeta. En las siliconas se debe seguir las indicaciones del
fabricante tanto en proporcién, manipulacién, retencion de la cubeta, espesor
del material de impresion, técnica de impresion, tiempo de polimerizacion para
de esta manera garantizar el futuro trabajo tanto clinico como a nivel de
laboratorio, solo asi se logra una buena adaptacion de los margenes, rebordes
sin distorsiones, sin tener que repetir las impresiones, sino al contrario deben
reproducir la anatomia dental al momento de vaciar. Al elaborar una protesis
fija se desea reproducir de forma precisa los tallados dentales, margen gingival

es por eso que es fundamental elegir el tipo de material para la impresién,



eleccion correcta del tipo de cubetas para realizar la toma de impresiones
dentales, técnica de impresion, de esta manera se reproduce tanto tejido
blando como tejido duro de la cavidad bucal. El éxito de rehabilitacion oral es
la exactitud, la adaptacion de la restauracion final, garantizando la durabilidad
de las proétesis fijas al obtener la reproduccién precisa de los margenes de la
preparacion al realizar una impresion definitiva, solo de esta manera se logra
obtener una buena calidad a nivel marginal. (Kulkarni, Pr, et-al. 2017). (Cesero
et al., 2013)

1.1.1 Formulacion del problema

¢,Cuales son las variaciones dimensionales de las siliconas de adicion y de

condensacion tomando la impresion con cubetas con y sin perforaciones?

1.2 Objetivos

1.2.1 Objetivo general

e Identificar la estabilidad dimensional de las siliconas de adicion y
condensacion tomando la impresibn con cubetas con y sin

perforaciones.

1.2.2 Objetivos especificos

e Determinar la importancia de la presion hidraulica producida en la
estabilidad dimensional de la silicona de adicion y condensacién al
momento de ejercer presion usando cubetas con y sin perforaciones

e Analizar la variacion dimensional en el uso de las siliconas de adicién y
de condensacion.

e Comparar la estabilidad dimensional de las siliconas de adicion y de
condensacion al realizar la impresion inmediatamente, a los 2 dias y a

los 5 dias con cubetas con sin perforaciones.



1.3 Justificacién

En la odontologia actual se utiliza las siliconas como material de impresion en
los diferentes tratamientos odontolégicos al momento de realizar la
rehabilitacion en la cavidad oral. Los materiales de impresién nos permiten
obtener una imagen en negativo de las piezas dentales, estructuras
adyacentes, de ahi la importancia del presente trabajo para determinar la
estabilidad dimensional de las siliconas de adicion y las siliconas de
condensacion, a través del tiempo, al realizar impresiones con cubetas con y
sin perforaciones se desea determinar como reducir la distorsién en el material
de impresion, problemas de adaptacion en la impresion definitiva, mejorar la
comunicacién entre el laboratorio y el odont6logo, es importante obtener

impresiones funcionales precisas.

Las siliconas presentan caracteristicas como precision, fiabilidad, estabilidad
dimensional, ajuste adecuado de las restauraciones de proétesis fija, se evita
desadaptacion de las prétesis fijas que causa problemas periodontales, caries,
pulpitis, descementado de la restauracion, falta de retencion, alteraciones

oclusales fracasando en el tratamiento realizado.

En los consultorios odontolégicos son muy pocos los que poseen Su propio
laboratorio dental es por eso que se debe trabajar con materiales de impresiéon
gue nos brinden estabilidad dimensional, reproduccion exacta como las
siliconas de adicion y de condensacion antes de realizar el vaciado después
de tomar las impresiones con cubetas con y sin perforaciones, ya que al enviar
al laboratorio dental no se determina con certeza cuando realizaron el
respectivo vaciado, siendo causa principal de la alteracién de la exactitud, o
por demoras en el envid de la impresion al laboratorio, siliconas mal
manipuladas, el no respetar los tiempos de polimerizacion de cada silicona, no
sostener la cubeta con el material de impresion en la cavidad bucal durante el
proceso de polimerizacion de las siliconas. Estos factores son determinantes

que pueden alteran la estabilidad dimensional de las siliconas siendo



importante que cada profesional conozca el tiempo de manipulacion, tiempo de
polimerizacion y el tiempo fraguado posee cada silicona para poder realizar el

respectivo vaciado para obtener el modelo definitivo.

1.4 Hipo6tesis

1.4.1 Hipétesis Alternativa (H1)

La estabilidad dimensional de las siliconas de adicibn es mayor que las
siliconas de condensacién con cubetas sin perforaciones que con cubetas con

perforaciones.

1.4.2 Hipé6tesis Nula (HO)

La estabilidad dimensional de las siliconas de adicion es menor que las
siliconas de condensacion con cubetas sin perforaciones que con cubetas con

perforaciones.

2. MARCO TEORICO

2.1 Historia

En el siglo XIX se introdujeron los primeros conceptos de presién atmosférica,
al igual que la extension maxima en el area de trabajo de las diferentes
protesis, logrando de esta manera ejercer una presion de forma equilibrada.
En el afio de 1900-1929 evoluciona las cubetas de impresién para poder llevar
los diferentes materiales de impresién a la cavidad bucal de forma exacta.
Estas cubetas se caracterizaban por poseer agujeros que permiten liberar el
material de impresibn o como via de escape para evitando acumulacion
excesiva del material de impresion. Al colocar la cubeta con el material de
impresion se realiza una presién selectiva y realizando movimiento de chupar y

tragar. (Rao, Chowdhary, y Mahoorkar, 2010).



Los materiales de impresion que se utilizan son los hidrocoloide reversible
luego el Oxido de zinc y eugenol, o0xido de cinc y aceite de clavo, los
compuestos de modelado y los yesos. Se realiza impresiones como impresion
minima, impresién fisiologica que realiza movimientos de tragar y chupar.
(Rao,, et-al. 2010).

En el aflo 1966 se describe 2 técnicas de impresiones como presion
atmosférica y la presion subatmosférica conocida como técnica vacustatica que
se obtiene al realizar una presion en sentido vertical y lateral en los tejidos de la
cavidad bucal. La diferencia entre estas 2 presiones es que la presion
atmosférica se encuentra fuera de la cubeta y la presion subatmosférica se
encuentra dentro de la cubeta, provocando un vacio entre los tejidos de la boca
y la cubeta. (Rao, et-al. 2010).

2.2 Materiales de impresion clasificacion

Tabla 1. Clasificacion de los materiales de impresion.

Yesos

Rigidos Masas termoplasticas. Se utiliza para impresiones.
Pastas cinquendlicas.
Elastdémeros acuosos. (Agar) hidrocoloide reversible.

(Alginato) hidrocoloide irreversible.

Polisulfuro en desuso.

Elasticos Poliéteres.

Elastémeros no acuosos. | Siliconas:

Silicona de adicidn (polivinilsiloxano)
Siliconas de condensacion

Los elastdmeros aparecen después de la segunda guerra mundial ya que los
hidrocoloides presentaban deficiencias en las propiedades mecanicas,
problemas en la estabilidad dimensional. Los elastbmeros se caracterizan por
ser flexible, tanto para tejidos duros y blandos. Mantener la estabilidad
dimensional en las impresiones. Este tipo de material de impresion son
polimeros que poseen presentacion de 2 pastas, es decir base y catalizador
gue al mezclarlos se polimerizan. (Cova, 2010, pp.56 — 67)



Entre los elastdbmeros existen 4 tipos de materiales como el polisulfuro, silicona
de condensacion, silicona de adicion y poliéter. Presentan precision, estabilidad

dimensional mucho mejor que los hidrocoloides. (Kumar y Aeran 2017).

Los primeros elastomeros al poseer cualidades tanto en la estabilidad,
precision inicia con el uso de los polisulfuros en 1950, luego continua con las
siliconas de condensacion en el afio 1955, seguido de los poliéteres en el afio
de 1960 -1970, de la misma forma que las siliconas de adicion en 1970 hasta la
actualidad por sus propiedades han ganado aceptacion en la realizacion de
impresiones para los tejidos duros y blandos. (Johnson, Mancl, Schwedhelm,
Verhoef, y Lepe, 2010).

En el afio 1955 aparecen las siliconas de condensacion o polidimetilsiloxano se
caracteriza por poseer propiedades mecénicas, fisicas y quimicas que permiten
reproducir las estructuras dentales de forma precisa, costo accesible el
inconveniente es el corto tiempo para realizar el vaciado, ya presenta la
liberacion de subproductos como el alcohol. (Monteiro, Claudio, Damasceno,
Vasconcelos de Castro, Leite, Vieira y Oliveira, (2018).

En el aflo de 1960 — 1970 aparecen los poliéteres con composicion de éter,
grupo de terminales ciclicos, rellenos y reguladores en su consistencia. El
reactor que causa la ruptura de los anillos es el sulfato alquilico que provoca el
entrecruzamiento y la polimerizacion. Se caracteriza su precision, estabilidad
dimensional, bajo peso molecular. El principal inconveniente es su rigidez
causando problemas de desgarre en la impresion, lesiones en los dientes
afectados periodontalmente, costo elevado. (Nassar, Oko, Adeeb, El-Rich, y
Flores-Mir, 2013).

El poliéter posee propiedad hidrofilicas que permite contacto intimo en la
cavidad oral sin alterar la reproduccion de las estructuras dentales, la precision
en la estabilidad dimensional brindando un ajuste exacto. (Jacob, Nayar,
Vidyashree, 2012). (Re, et-al. 2015).


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Kumar%20V%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23997465
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Aeran%20H%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23997465

Los elastbmeros desde su aparicibn han ido mejorando sus propiedades,
modificando las desventajas en su uso al incorporar surfactantes provocando
propiedades hidrofilicas, es por eso que en que hoy en la consulta clinica las
siliconas mas utilizadas son las de adicion y las siliconas de condensacion.
(Galarreta-Pinto y Kobayashi-Shinya, 2007).

Las siliconas de polivinilsiloxano posee relleno de silice que le proporciona ser
plastificante, humectabilidad excelente. Se utiliza en rehabilitacion oral como
protesis fija, removibles, estética, implantologia. Posee caracteristicas
mecanicas como elasticidad al recuperarse de forma excelente, precision
exacta de las superficies tanto de tejidos blandos y duros, estabilidad
dimensional, facilidad en la manipulacion del material. (Hitendra, Jain., et al.
2018). (Guzman, pp. 104-110, 2013). (Pawar, Chavan, S.2017).

Los elastdmeros como la silicona de adicion (PVS) y el poliéter por poseer
caracteristicas hidrofilicas en la actualidad han reemplazo a los hidrocoloides,
logrando de esta manera estabilidad dimensional, reproduccion precisa de las
estructuras dentales al realizar en las impresiones. Actualmente los materiales
gue se usan por sus altas tasas de éxito son polivinilsiloxano y los poliéter.

(Menees, Radhakrishnan, Ramp, Burgess, y Lawson, 2015).

2.2 Presién hidréaulica

2.2.1 Definicién de presién

La presion es la fuerza que se ejerce sobre una superficie, esta fuerza se
distribuye perpendicularmente, es medible. Al realizar una presion tanto vertical
y lateral se aplica una presion que es controlada es decir técnica vacustatica,
donde se encuentra la presion atmosférica y la presion subatmosférica. La
primera fuerza es la direccion al insertar la cubeta con el material de impresion
es decir se empuja desde la cara oclusal hacia los margenes es decir es la

presion atmosférica se localiza afuera, permitiendo la colocacion central de la



cubeta de impresion en el asiento basal conservando la posicion estética. La
segunda presion es el resultado de la primera, es decir que se transmite
lateralmente desde las paredes internas de la cubeta hacia el centro, es decir
es la presion subatmosférica se encuentra en el interior de la cubeta.
Obteniendo una impresion funcional, negativa de las estructuras de la cavidad
bucal al vacio, este espacio vacio lo encontramos entre la cubeta de impresion
y los tejidos duros y blandos, permitiendo que el material de registro fluya en el
estado liquido por las diferentes estructuras hasta el espacio de evacuacion, de
esta manera envuelve a las estructuras de la cavidad bucal al utilizar las
consistencia pesada y fina de las siliconas de adicién y siliconas de
condensacion, sin causar distorsion, tensiones, cambios de estabilidad. (Rao,
S., et-al. 2010).

Pascal con la ley hidraulica, determina que los fluidos que se encuentran
cerrados pueden trasmitir presion en todas las direcciones. La mucosa bucal
esta formada con un 80 % de liquido, es decir que se comportaria como un
liquido contenido en un recipiente cerrado. (Milo, V, Kubalek, D, T, Bert, C,
Buffington. D. 1966). (Rao, S., et-al. 2010).

Figura 1. Presién atmosférica
Tomado de (Sicuso, 2014).


https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/002239136690076X#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/002239136690076X#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/002239136690076X#!

Figura 2. Presion subatmosférica
Tomado de (Sicuso, 2014).

En la cavidad bucal existe una relacién de equilibrio entre los tejidos blandos
como mejillas, labios, lengua y los tejidos duros entre ellos los dientes y hueso,
formando de esta manera la matriz capsular que se encuentra cerrada,
compuesta por diferentes compartimientos que son biofuncionales intraorales,
en este lugar se genera la presion intraoral diferente a la presion atmosférica
externa. Esta presion se ve alterada por diferentes causas entre ellas caries,
trauma, enfermedad periodontal, reabsorcion 6sea afectando el equilibrio de los
tejidos blandos, imposibilitando realizar presiones intraorales en la toma de
impresiones negativas correctas. (Fuentes, Fuentes, Engelke, Cantin y Soto,
2014).

En las preparaciones dentarias es importante respetar el ancho biolégico que
comprende de estructuras localizadas en la porcion coronal a la cresta 0sea, el
mismo que se encuentra constituido por tejido conectivo supracrestal, epitelio
de unidn, surco gingival es decir un espacio promedio de 2,73 mm. El espesor
biolégico se forma por el tejido conectivo y el epitelio de unién formando un
promedio de 2,04 mm, es por eso que al momento de rehabilitar con protesis
fija no altere el espesor tanto del epitelio de unién o de tejido conectivo para

evitar problemas de inflamacion de las encias. (Sepulveda y Garzén, 2016).
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2.2.1.1 Desplazamiento gingival o retraccién

En la retraccion gingival se desea separar de forma reversible en direccion
lateral los tejidos gingivales de las piezas dentales preparadas, permitiendo de
esta manera el ingreso de manera no traumética del material de impresién
mas alld de los margenes del pilar o pilares, logrando obtener un espacio
suficiente para el ingreso del material de impresiéon de manera adecuada y
poder copiar los detalles de las estructuras dentarias, proporcionando rigidez ,
evitando distorsiones, desgarro del material de impresion, el espacio adecuado
del surco ensanchado es de al menos 0,2 mm para obtener un espesor ideal
del material de impresion, si se obtiene un espacio insuficiente en el margen
gingival se obtiene una impresion pobre, inadecuada que causa problemas a
nivel estético, funcional al no presentar una adaptacion marginal de los bordes

de las restauraciones. (Sepulveda y Garzon, 2016).

Al realizar una impresion definitiva se debe realizar el desplazamiento gingival
deformando el tejido gingival, ya que involucra 4 fuerza, es decir las fuerzas de

separacion, desplazamiento, colapso y recaida.

m) Separacion o retraccion
m) Recaida o relapso
) Desplazamiento

= Colapso

Figura 3. Fuerza durante la técnica de retraccion o desplazamiento de la encia
en la toma de impresion.

Tomado de (Sepulveda y Garzén, 2016)
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Fuerzas de separacion. - son creadas de forma mecanica o por
procedimientos quimiomecanicos, de esta manera permitir el desplazamiento
de la encia de las piezas dentales preparadas hacia abajo y hacia afuera, esta
fuerza se realiza antes de realizar la impresion, pero desaparece al momento
de retirar el hilo que se encuentra retrayendo las encias. (Sepulveda y Garzén,
2016).

Fuerza de desplazamiento. - esta fuerza se genera al realizar el
procedimiento de la impresion causa el desplazamiento del tejido gingival hacia
abajo, al obtener la impresion con material de impresién de consistencia
pesada que fluye desde la pieza dental preparada hacia el surco, lleva el tejido

gingival hacia abajo. (Sepulveda y Garzén, 2016).

Fuerza de colapso. - en esta fuerza provoca que el margen gingival se
aplaste al usar las cubetas de impresion, especialmente las cubetas
personalizadas que se adaptan de forma estrecha, es mejor utilizar la
retraccion mecanica como matrices o cofias, evitando de esta manera el
colapso que se produce al realizar la presién con la cubeta y el material de
impresion. Es por eso que al utilizar siliconas de consistencia liviana dentro del
surco de los materiales de consistencia pesada causa un aumento en las

fuerzas de colapso.

Fuerza de recaida o relapso. - el tejido gingival tiene la tendencia de volver a
la posicidon normal, gracias a la elasticidad y capacidad de memoria del margen
gingival y las fuerzas de rebote de la encia adherida adyacente que fue
comprimida al realizar la separacion. Esta fuerza o rebote es suave, aunque
puede variar en la encia contra las piezas dentales adyacentes por el hilo de
retraccion. El material de consistencia liviana no sustenta un apoyo para evitar

esta recaida. (Sepulveday Garzon, 2016).

Los tejidos gingivales poseen la caracteristica de poseer una reaccién de

viscoelasticidad, es decir que al aplicar fuerzas y retirarlas tiene el efecto de ser
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reversible, ya que posee un tiempo de recuperacion mucho mayor en los
tejidos que el tiempo que se aplica la fuerza en la toma de impresion, pero si se
causa un trauma demasiado traumatico causando alteraciones irreversibles en

tejidos periodontales delgados.

Fuerza y tiempo de desplazamiento. - es importante que en el momento del
desplazamiento y realizar la toma de impresiones dentales deben ser lo menos
traumético, esto se logra con la colocacién correcta insercion del hilo dentro del
surco, valoraciéon correcta del biotipo, ya que los biotipos que son delgados
sufren lesiones tanto en el epitelio de union y en el tejido conectivo supracrestal
gue cicatriza de 5 a 14 dias. Al utilizar fuerzas pesadas causa injurias a las
fiboras periodontales causando problemas en el suministro de sangre,
destruyendo hasta las fibras de sharpey provocando recesiones gingivales
hasta causar perdida en la insercion. Benari y cols, determinaron que la fuerza
gue genera un hilo retractor es de 1 N/mm2 pero que al momento de colocar la
técnica de doble hilo requiere una fuerza de 2,5 N/mm2, pero al encontrarse
anestesiado el paciente se aplica mas fuerza al no sentir ni presion, ni dolor el

paciente.

Es importante diagnosticar el tipo de biotipo, el nimero de preparaciones, de
esta manera se logra el desplazamiento minimo del tejido gingival, se
recomienda 4 minutos antes de realizar la impresion para conseguir el espacio
suficiente en la anchura del surco. El surco se cierra después de retirar los hilos
de retraccion en el primer minuto obteniendo un ancho de surco de 0,2 mm
pasado os 30 segundos, este espacio es suficiente para permitir la entrada del
material de impresion, pasado este tiempo ya presenta el tejido gingival una

recaida de este espacio a la mitad. (Sepulveda y Garzon, 2016).

Existen diferencias entre los materiales de impresion y el espesor del relieve de
las superficies que se van a reproducir, ya que interviene diferentes factores
para controlar la presién al realizar la toma de la impresion como las siliconas

gue posee caracteristicas de visco elasticidad, la colocacién correcta de la
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cubeta y el asentamiento adecuado al realizar la presion, retencién y contorno
de la cubeta en la superficie seleccionada. Existen diferentes tipos de presion
como la presion funcional, fisioloégica o dinamica, presion selectiva, impresion

sin presion. (Fuentes, et-al. 2014).

Al realizar impresiones funcionales o fisiolégicas deber reproducir fielmente
cada detalle, extension y la estabilidad en su dimensidn. Entre las impresiones
fisiologicas se realiza puede realizar con maxima presion, minima presion o con

presion selectiva. (Fuentes, et-al. 2014).

En protesis fija la presion que se utiliza es la presion selectiva con el objetivo
de obtener una impresién combinada de presién en las zonas que se desea
realizar las restauraciones orales como en el caso de desdentados o en las
brechas, donde la impresion es minima, en zonas donde presenta dientes
remanentes. Se los conoce como impresidn combinada ya que casi siempre

necesita mas de un material para realizar la impresion. (Fuentes, et-al. 2014).

2.2.2 Biomecéanica

Al realizar la impresion existe la presencia de la biomecanica por presentar
dientes, tejidos blandos, las siliconas de adicion, siliconas de condensacion y la
cubeta. Al realizar impresiones encontramos dos tipos de fuerzas. La primera
fuerza esta en direccion a la insercion de la cubeta, causando que el material
sea empujado desde la superficie oclusal hacia los margenes de las piezas
dentales. La segunda fuerza se produce como consecuencia de la primera
fuerza al ser trasmitida de forma lateral desde las paredes de la superficie
interna de la cubeta hacia el centro de la preparacién dental. Este sistema
biomecéanico debe estar equilibrado tanto en el tamafio de la cubeta, la técnica
de impresion y los materiales adecuados para realizar la toma de impresion. Al
no realizar una correcta fuerza en sentido vertical por parte del operador,
causando una compresion lateral provocando el cierre del surco gingival. En el

sistema biomecéanico no equilibrado cuando mayor es la fuerza que se ejerce,



14

menor sera la capacidad de ingresar el material fluido en el contorno del
margen cervical. La fuerza del operador debe ser suave, constante ya que esta
aplicando una presion dinamica, es importante evitar una compresion excesiva
a causa de una fuerza lateral, se evita con el borde de la cubeta con el espacio
adecuado. (Sicuso, 2014). (Engelke, Jung y Knosel, 2011)

fddo

Material de bvgvesii

Figura 4. Fuerzas no equilibradas en las impresiones
Tomado de (Sicuso, 2014).

Figura 5. Fuerzas equilibradas en las impresiones
Tomado de (Sicuso, 2014).

La presion selectiva es una técnica satisfactoria al poseer alivios que reducen
la presion indeseable en areas seleccionadas, logrando proteger la mucosa
gue se localiza debajo de la cubeta, elimina el dolor, estabiliza a la protesis

evitando de esta manera fracturas. Al proporcionar una distribucion uniforme


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Engelke%20W%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=20127264
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Jung%20K%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=20127264
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en el momento de aplicar la presion en la toma de impresiones en las
diferentes rehabilitaciones orales. Las dificultades que puede presentar en el
momento de realizar la impresion dental definitiva, en el momento de combinar
presiones son sobreextension, falta de extension, compresion excesiva, es

decir sobrecompresién o desplazamientos.

El principal proposito de la rehabilitacion oral es obtener éxito tanto en la
estética de las restauraciones y un manejo adecuado de los tejidos gingivales,
manteniendo una apariencia normal de tejido periodontal. Es importante
realizar una buena impresion dental, reproduciendo de manera precisa las
preparaciones dentales, localizacion del margen de terminacion de la
restauracion constituyendo un paso importante en la sobrevivencia y éxito en

las restauraciones. (lwasaki, Kawara, Inoue, Komiyama, lida, y Asano, 2016).

2.3 Cubetas

2.3.1 Definicion

Cubeta de impresién es un recipiente que se encarga de transportar los
diferentes materiales de impresion dentro de la cavidad oral hasta su
endurecimiento. Es una herramienta utilizada en odontologia ya que se adapta
a la anatomia de la cavidad bucal sean pacientes dentados, desdentados o
parcialmente desdentados, al permitir adaptarse tanto a los arcos dentarios y
rebordes alveolares. Al permitir el transporte de diferentes materiales de
impresion se puede controlar la cantidad adecuada de cada material para
impresion, verificacion del tamafio de cada cubeta. Al utilizar en impresiones
con siliconas en la cavidad oral se espera hasta la polimerizacion luego se
remueven hasta realizar el vaciado con los diferentes yesos. (Cova, 2010,
pp.56 — 67)
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2.3.2 Caracteristicas de la cubeta

Las cubetas se presentan en diferentes tipos de material de fabricacion, asi
como algunos tamafos tanto para adultos y nifios. Las presentaciones que
podemos obtener son cubetas plasticas, personalizadas, metélicas con y sin
perforaciones. Se caracterizan por ser rigidas, estables evitando distorsiones
del material de impresién, es decir presentan estabilidad dimensional, espacio
suficiente entre la cubeta y los tejidos, garantizando el espesor uniforme del
material de impresién, retenciébn adecuada. (Sanchez, 2012). (Vargas Y
Fernandez, 2009)

Cubeta estandar, prefabricada o comercial, existiendo una gran variedad de
tamanos tanto para nifios y adultos. Estas cubetas comerciales las podemos
encontrar plasticas, metalicas sélidas o perforadas. Las cubetas plasticas se
caracterizan por ser flexibles. Las cubetas metalicas son las mas utilizas al
realizar las impresiones con siliconas, ya que proporcionan alta seguridad en la
estabilidad dimensional al no existir deformaciones por parte de las cubetas. Al
ser cubetas metdlicas son rigidas, presentando estabilidad durante la insercién
y retiro de la impresion al colocarlo en la cavidad bucal sin deformaciones. Las
cubetas metalicas soportan las fuerzas que se realiza durante la impresion, sin
presentar distorsiones, al contrario, permite una mejor distribucion del material
de impresion con espesor uniforme. La diferencia entre las cubetas con y sin
perforaciones es la presion o la fuerza que se aplica en los tejidos de la cavidad
bucal. (Shisheyan, et-al, 2016). (Vargas, Ky Fernandez, O, 2009)

Las cubetas sélidas o sin perforaciones tienen bordes con los relieves en las
superficies internas, permitiendo asegurar el material de impresion, estas
cubetas se las conoce con el nombre rim-lock. Este nombre de RIM-LOCK se
adapta a la anatomia de la cavidad bucal al poseer las varillas en su superficie
interna, proporcionando retencion. Al utilizar este tipo de cubetas soélidas se
debe aplicar un adhesivo para lograr retener el material de impresion, evitando

gue se distorsién en las siliconas causando separacion de la cubeta y la
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impresion. L a cubeta lisa al no presentar perforaciones, la via de escape del
material de impresion se mueve de dentro hacia afuera, permite que la
contraccion de polimerizacion de las siliconas se dirija hacia la superficie del
diente tallado, evitando distorsién del material de impresion, de esta manera
proporciona estabilidad dimensional al realizar la impresién con la silicona de
adicién o de condensacion. Este tipo de cubetas se las utiliza cuando se desea
ejercer una gran presion en areas de reabsorcion, tejidos adyacentes que
interfieran o no permitan realizar la reproduccion de las superficies de trabajo al
momento de la impresion. Al realizar la presion con la mano al no poseer
perforaciones permite que el todo el material que se utilizé para la impresion se
proyecte en el area que se desea reproducir al desplazar los tejidos blandos,
de esta manera brinda seguridad al ingresar sea en superficies talladas,
reborde residual alta o baja, piezas dentales adyacentes con completa
comodidad a los pacientes. (Shisheyan, Amrai, Fotoval, Puriyani y Shirshahi,
2016).

Las cubetas perforadas se caracterizan por poseer hoyos en toda la superficie
interna y fondo de la cubeta, de esta manera ayuda al material de impresion a
retenerse al fluir en el hoyo. Poseen un grado de retencién mayor, pero causa
mayores distorsiones independientemente del tipo de material, ya que este tipo
de cubetas dirige la contraccién de polimerizacion del material de impresiéon
hacia las perforaciones de la cubeta y no hacia los dientes pilares que se
prepararon. Este tipo de cubetas se utiliza en técnica de presion selectiva
logrando obtener una presion Optima al presentar orificios de escape entre 1,0
mm o mas. Las cubetas perforadas se utilizan cuando se desea ejercer una
presion menor evitando la deformacion de tejido como en escaso de tejidos
flacidos sea en las zonas de soporte ya sea primarias 0 secundarias. (Sanchez,
2012).
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2.3.2.1 Las cubetas de plastico son desechables y econdmicas.

Las cubetas individuales son hechas a la medida de cada paciente, este tipo de
cubetas se elaboran en laboratorio con materiales de curado quimico,
fotocurables o conocido como resinas termoplasticas en los modelos de yeso.
Pueden ser elaboradas de acuerdo a las caracteristicas de la cavidad bucal de
cada paciente las cubetas personalizadas, pero con una base de cera de 1,40
mm logrando conseguir un espaciador con el espesor de la cera. (Techkouhie y
Hamalian, 2011).

El espesor del material de impresion es la distancia que existe entre la
superficie interna de la cubeta y la superficie externa de la impresion, es por
eso que cada cubeta tiene que ser correctamente seleccionada, ajustada,
colocada en boca antes de colocar el material de impresion proporcionando de
esta manera un espesor minimo, uniforme, de esta manera se logra disminuir
la distorsion que ocurre en los cambios dimensionales al producirse la
contraccion de polimerizacion de las siliconas, especialmente en los casos que

no se realiza un vaciado inmediato.(Duran, 2002)

La velocidad con la que se realiza la impresion se determina en la clinica al
ejercer la presion maxima. Se recomienda el retiro de la cubeta con la
impresion dental con movimientos rapidos, bruscos, secos, sin torcer la cubeta,
evitando de esta manera distorsion permanente en la impresion, si se retira de
forma lenta puede causar distorsiones causando modelos inexactos. (Kawara,

Iwasaki, lwata, Komoda, Inoue, Komiyama y Hashizaki, 2015).

2.4 Materiales de impresién

Existen diferentes materiales de impresiones en la cavidad oral, son productos
gue se caracterizan por reproducir de manera precisa en negativo los tejidos
blandos y duros a nivel oral. La impresién dental debe tener una extension

adecuada, colocacion correcta de la cubeta es decir en el centro, no presentar
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perforaciones, superficie uniforme y lisa, mezcla homogénea del material de
impresion, presion adecuada, estabilidad dimensional, espesor uniforme. Al
obtener una impresion precisa posteriormente se realizara el vaciado con yeso
y de esta manera tener el modelo de trabajo respectivo. (Techkouhie y
Hamalian, 2011).

Las siliconas se caracterizan por reproducir de forma exacta los tejidos
intraorales por su fluidez permite adaptarse a las diferentes estructuras de la
cavidad bucal, gracias a su viscosidad se puede colocar las siliconas en la
cubeta hasta realizar la impresion correspondiente. El tiempo de polimerizacion
es de 4 a 6 minutos, luego que se retira de la cavidad bucal no debe
deformarse o desgarrarse. La estabilidad dimensional depende del tipo de
cubeta, silicona que se utilice y el tiempo de vaciado. Incluso se mantiene la
estabilidad dimensional después de realizar el vaciado para poder utilizar la
impresion las veces que sean necesarias. Las siliconas de condensacion y
adicion son biocompatibles. Es un paso muy importante para obtener
restauraciones con buena adaptacion marginal (Cova, 2010, pp.56 — 67),
(Techkouhie y Hamalian, 2011).

Al utilizarlos clinicamente los elastomeros como las siliconas de condensacion
y las siliconas de adicion, presentan estabilidad dimensional, la diferencia se
presenta en el tiempo de trabajo al realizar su respectivo vaciado. Las siliconas
de condensacion presentan cambios por la liberacion de alcohol etilico al ser
un subproducto en el proceso de polimerizacion, causando pérdida de peso
provocando contraccion del material en la impresién. No debe pasar mas de 1
hora para realizar el vaciado. En cambio, la silicona de adicion libera como
subproducto hidrégeno o nada, esto va a depender de la marca comercial, ya
gue algunas le han agregado un surfactante como el paladio y platino, lo cual
evita la formacion de burbujas. De tal manera liberan subproductos de forma
insignificante, logrando evitar la contraccion del material brindando una

impresion estable. (Markovic¢ et al. 2012).
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La estabilidad dimensional de las siliconas se deben algunos factores como: -
contraccion en el momento de la polimerizacion, - liberacion de subproductos
sea de agua o alcohol, - contraccion térmica al retirar la impresion de la cavidad
bucal, existe temperatura de la cavidad bucal y la temperatura ambiente, -
inhibicién por diferentes liquidos sea agua, desinfectante, recuperacion elastica
incompleta después de sufrir deformacion, - tipo de cubeta, - presencia o no de

un material adhesivo. (Amini, Rahpeyma y Hejazi, 2017).

La exactitud de las siliconas segun ADA (American Dental Association), al ser
materiales de impresion utilizados para reproducir y obtener precision en la
fabricacién de las coronas, puentes, deben reproducir detalles finos de 25 ym
de los pilares dentales. Las siliconas de adicion (PVS) reproducen de 1 a 2 um.
(Techkouhie y Hamalian, 2011), (Rudolph, et al, (2015).

2. 4.1 Requisitos

Tiempos de fraguados adecuados, consistencia adecuada, textura satisfactoria,
estabilidad dimensional en los diferentes periodos de trabajo, facil manejo
clinico, no téxicos, no irritantes, olor y sabor agradable, elasticidad, flexibilidad
y resistencia en la cavidad bucal, costos accesibles. Los elastbmeros son
materiales de impresion segun ADA que no los clasifican por su composicion
guimica sino por los cambios dimensiones después de realizar la impresion a
las 24 horas del fraguado y por sus propiedades de elasticidad. Este tipo de
material son viscoelasticos, al fraguar en boca, se los remueve de forma rapida
causando el aumento de la resistencia al desgarre y de la misma manera
disminuye la deformacion de la impresion. (Cova, 2010, pp.56 - 67)
(Techkouhie y Hamalian, 2011).
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2.4.2 Categorias de viscosidad

Para poder determinar qué tipo de consistencia presenta los elastomeros se los
a clasificado de 0 a 3. Lo que determina la viscosidad es la cantidad de relleno
inerte que posee este tipo de material.

Tipo 0: viscosidad muy alta. masilla

Tipo 1: viscosidad alta. Silicona de consistencia pesada, < 35 mm. Impresion
en 1o 2 pasos.

Tipo 2: viscosidad media. Consistencia regular, mediano, 31 y 41 mm.
Impresion en un solo paso

Tipo 3. viscosidad baja. Consistencia liviana, = 36 mm. Presentacion en

jeringas, tubos. (Cova, 2010, pp.56 — 67)

Determinar el tipo de viscosidades es preciso para poder reproducir las
estructuras dentales en las diferentes preparaciones. Al ser menor la
viscosidad mejor reproduce los detalles finos. Las pastas pesadas no permiten
reproducir detalles de 25 uym de las piezas dentales preparadas, registra
detalles de 75 pm. (Techkouhie y Hamalian, 2011).

2.5 Siliconas

Los elastobmeros son materiales que se utiliza para realizar impresiones, son
elasticos, presentan una base de polidimetil siloxanos y polivinil-siloxano, por la

presencia de oxigeno y silice en su estructura.

-O-SI-0-SI-O-SI-0-SI-0

Son materiales de impresién exactos por sus cualidades muy similares al
caucho. Se los utiliza en odontologia para rehabilitaciones orales, en la toma de
impresiones para poder seguir con los procedimientos en la construccion de
materiales metalicos fundidos, restauraciones de ceramica, implantes, puentes,

esqueleto de dentaduras parciales, completas, registro de mordida, protesis
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totales o parciales. Depende mucho de la técnica que se vaya a utilizar.
(Techkouhie y Hamalian, 2011).

Los elastomeros mas usados son poliéteres, las siliconas de adicion y las
siliconas de condensacion. Poseen una reaccion de polimerizacion en comun
involucrando la formacion de cadenas largas de polimeros e intercambio de
cadenas. Los elastdomeros no se adhieren de manera estable a los metales
sélidos o a las cubetas termoplasticas en la impresion. Es necesario colocar
adhesivo. Las siliconas de adicién se caracterizan por presentar estabilidad
dimensional alta tanto en tiempo y temperatura, al poseer excelente
recuperacion elastica. Christensen en el afio 1997 determino las mejoras de los
elastbmeros utilizados para la elaboracion de prétesis dentales. (Cova, 2010,
pp.56 — 67) (Techkouhie yHamalian, 2011).

2.5.1 Clasificacion

Las siliconas se clasifican por su consistencia, composiciéon. Por la composicion
se clasifican en las siliconas de adicién y en las siliconas de condensacion. Por
Su consistencia, se encuentra en 4 tipos de cuerpo como liviano, mediano,
pesado, extrapesado. (Cova, 2010, pp.56 — 67) (Viera, 2007).

2.5.1.1 Silicona por adicion

Polivinilsiloxano (PVS), aparece en el aifio 1970 es una silicona que se
caracteriza por su reproduccion detallada, precisa, reparacion elastica de forma
adecuada al no liberar subproductos en el momento de la polimerizacion,
gracias a este tipo de reaccion brinda estabilidad dimensional, es inodoro, sin
sabor y comodo para el paciente. Posee algunas viscosidades. (Techkouhie y
Hamalian, 2011).
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2.5.1.1.1 Composicion

Polimero: polivinilsiloxano, activador: acido cloro platinico (catalizador), relleno:
silice coloidal, agente entrecruzado de cadenas: siloxano, plastificante:

dibutiltalato, color depende de los fabricantes.

2.5.1.1.2 Reaccién quimica

Las siliconas de adicion es una reaccion quimica copolimerizacién, es decir que
su componente principal es el polimero que termina en grupos de vinilos,
oligbmero de siloxano necesarios para poder realizar el entrecruzamiento del
polimero con catalizadores y sus particulas de relleno. Este tipo de reaccion
guimica se produce entre el hidrégeno y los grupos vinilicos. No produce
subproductos al ser una polimerizacion iénica, logrando obtener menos

cambios en la dimension en este tipo de siliconas. (Cova, 2010, pp.56 — 67)

Al polimerizarse no se contrae, logrando de esta estabilidad dimensional en las
impresiones, reproduccion precisa del area que se desea reproducir al poseer
una variedad de viscosidades. (Joshi, Bhat y Shenoy, 2009). (Techkouhie y
Hamalian, 2011).

2.5.1.1.3 Propiedades

Las siliconas de adicion presentan algunas propiedades como:

e Tiempo de trabajo, tiempo de polimerizacion.
El tiempo de trabajo y de polimerizacibn es mayor al comparar las
siliconas de condensacion y los polisulfuros. Se lo utiliza para la toma de
impresion sea 1 o varios dientes para poder determinar el tiempo de
trabajo y la polimerizacion va a depender de las indicaciones del
fabricante y el endurecimiento en la cavidad bucal. (Cova, 2010, pp.56 —
67)

e Fluidez



24

Al hablar de fluidez o humectabilidad en las siliconas es determinar la
capacidad de fluir en areas pequefias para poder reproducir de forma
precisa, de forma minuciosa, evitando desgarros, huecos en la
impresion realizada. El rango de fluidez es de 20 a 70 ym para
reproducir y elaborar coronas, puentes. Para determinar la fluidez de la
silicona de adicion depende de la consistencia de la marca comercial.
(Cova, 2010, pp.56 — 67) (Techkouhie y Hamalian, 2011).

Tixotropia.

La presentacion de las siliconas de adicion de consistencia liviana se
distribuye en jeringas permitiendo fluir al colocar la pasta de adicion de
consistencia pesada controlando de esta  manera el lugar que se
desea reproducir. La silicona de adicibn no presenta fluidez al ser
colocada en la cubeta, pero presenta fluidez al realizar cualquier
presion en los diferentes tejidos de la cavidad bucal sea en el margen
gingival, espacios interdentales permitiendo reproducir de manera
precisa. (Cova, 2010, pp.56 — 67) (Techkouhie y Hamalian, 2011).
Recuperacidn eléastica.

En las impresiones con siliconas es la capacidad de poder devolver las
dimensiones originales sin cambios significativos al ser retirado en boca
después de la polimerizacion la recuperacion elastica de las siliconas es
del 100 por ciento de recuperacion elastica. Las siliconas de adicion
poseen 99 % de recuperacion en su elasticidad. Al mezclar tanto el
catalizador y la base de las siliconas de adicion debe realizarse una
mezcla rapida. Al recuperar la capacidad de recuperacion elastica
permite soportar la tension (Cova, 2010, pp.56 — 67) (Techkouhie y
Hamalian, 2011).

Flexibilidad.

Presenta menor flexibilidad en las siliconas de adicion obteniendo un
material rigido, dificultando la remocion de este material en relacion con
las siliconas de condensacion. Es importante determinar qué tipo de
viscosidad se utiliza para poder reproducir las areas deseadas al fluir de

forma completa. (Techkouhie y Hamalian, 2011).
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e Reproduccién de detalles.
Al desprender hidrogeno causa problemas al realizar el vaciado de
forma inmediata presentando perforaciones, este inconveniente se
puede evitar al incorporar paladio y platino permitiendo eliminar gases
de hidrégeno. De esta manera se puede realizar el vaciado después de
esperar un tiempo de 1 horas después de retirar la impresion de la
cavidad bucal sin producir cambios en la estabilidad dimensional en la
silicona de adicion. (Techkouhie y Hamalian, 2011). (Rameez, Razi,
Farhan, Kumar, Rashid y 2018).

e Toxicidad.
No presenta toxicidad para el paciente, al presentar el catalizador acido
cloroplatinico. Las siliconas de adicidn son fisiologicamente neutras.

e Propiedades hidrofilicas.
La afinidad entre un liquido y un soélido, se conoce como humedad, es
decir hidrofobicidad de los materiales de impresion es la relacion entre el
grado en el cual una gota se esparce en una superficie sélida y puede
ser cuantificado al observar el &ngulo de contacto. La humectacion se
determina con el método de medicién del angulo que se encuentra en
contacto. Este angulo se encuentra internamente es decir es la gota de
liquido que se encuentra en contacto con una superficie soélida. Es decir,
el equilibrio de las fuerzas entre la fase sélida, la fase liquida y la fase
gaseosa 0 de evaporacion, representado en la ecuacion de young.
(Zgura Beica, Mitrofan, Mateias, Pirvu y Patrascu, 2010). (Gupta,
Narayan y Balakrishnan, 2017).

Liquid Vapours

Solid Tsr Tey

Figura 6. Equilibrio de las fuerzas entre el plano de una superficie y del
sustrato.
Tomado de (Zgura, et-al. 2010)
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En este esquema se observa que el angulo de contacto que forma el liquido es
menor a 90°es decir la no es humectante, al poseer los elastomeros la
propiedad de humectacion presenta mayor 90° en una extensién de 0°, es decir
angulos mayores indican baja humedad, mientras que un angulo de cero

grados es perfecto. (Zgura, et-al. 2010).

Permitiendo al material de impresion fluir, adherirse en el tejido periodontal,
estructuras dentales. Al poseer la propiedad de hidrofilia se realiza impresiones
con siliconas de adicién (PVS) desplazando la saliva, sangre, agua adhiriendo
se de forma ideal a toda la superficie bucal sin alterar la precision de la
impresion, no altera el vaciado de la impresién, no produce poros, no presenta
orificios en margenes, agujeros o lugares retentivos. Los materiales de
impresion son aceptables cuando reproducen detalles de 20 micras o menos.
Clinicamente la precision que se desea debe ser satisfactoria en el medio oral.
(Pawar, y Chavan, 2017).

Después de realizar la impresion se realiza la desinfeccion respectiva se puede
realizar los vaciados con el yeso, obteniendo de esta manera mejores
vaciados, menos poroso al permitir ser compatible con el yeso humedo por
poseer las siliconas de adicion surfactantes. (Balkenhol, Haunschild, Lochnit y
Wadstmann, 2009).

Este tipo de material al encontrarse en contacto en la cavidad bucal tanto
tejidos duros, saliva, sangre posee la propiedad de ser hidrofilico para poder
brindar mayor precision permitiendo trabajar en un ambiente himedo como la
cavidad bucal, sin perder esta propiedad. Brinda una mejor precision en las

impresiones y se reduce el riesgo de burbujas. (Techkouhie y Hamalian, 2011).

En la naturaleza de las siliconas de adicion intrinsecamente son hidrofobos
causando vacio en la adaptacion marginal la presencia de burbujas, pero

actualmente los fabricantes de las siliconas adicion han afadido surfactantes
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permitiendo a las siliconas de adicion mejorar la hidrofilia, mejorando la
humectacion, reduccion del angulo de contacto entre el agua y la superficie del
material. (Re, De Angelis, Augusti, Augusti, Caputi, D’Amario, y D’Arcangelo,
2015). Kotsiomiti, Tzialla y Hatjivasiliou, (2008).

Tabla 2. Presentacion de las siliconas de adicion

Sistema de| . . Técnica Aplicacion Tiempo de T'e"?po .(,je Tiempo T|elmpol .,de
Producto - viscocidad ... ""|manipulacién|en boca|polimerizacion
suministro recomendada|recomendada |polimerizacion |, . . o
(min:s) (min:s)  [(min:s)
Elite HD+
Mezcla - mana Doble N 20000 [3:30:00 [5:30:00
Putty omezcla putty imoresion Prétesis fija Normal set 1:30 230 200
Soft autoatica 5:1 P ' ' '
Eite HD+ Mlezcla manual o Impre§|on
Light Dispenser 1:1 Light simultanea Prétesis fiia Normal set 2:00 3:30:00 |5:30:00
J Doble ' 13000 [230  |400
Body , ) . -
Dispenser 1. impresion

2.5.1.1.4 Ventajas

Las siliconas de adicion presentan ventajas como presenta mejor estabilidad
dimensional, reproduce detalles finos, variedad de las siliconas de adicion en
las diferentes marcas comerciales al presentar diferentes consistencias, facil
manipulacion, facilidad al remover de la cavidad bucal, menos riesgo de
lesionar dientes con dafos periodontales, implantes, olor al igual que el sabor
agradable, excelentes propiedades al ser elasticos, resistencia a los desgarros,
1.5 minutos tiempo de manipulacion, polimerizacion de 4 a 6 minutos, material
hidrofilico, es decir compatible con agua, permite una correcta desinfeccion,
permite varios vaciados, menor contraccion, no causa irritacion a los tejidos, no
toxico, presenta sistemas de automezclado asi evitamos errores se emplea 1/3
del material. (Cova, 2010, pp.56 — 67) (Heidari, Vafaei, Izadi, Saleh, Dehbani,
Khazaei, 2013). (Naumovski y Kapushevska, 2017).

2.5.1.1.5 Desventajas

Facil contaminacion por azufre o por compuestos de azufre, no permite una

correcta polimerizacion al manipularlos con guantes de latex, por poseer sulfuro


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Naumovski%20B%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=28991761
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Kapushevska%20B%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=28991761
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y en algunas veces hemostaticos que causa la contaminacion del catalizar en

el proceso de polimerizacion, diques de goma. (Techkouhie y Hamalian, 2011).

2.5.1.1.5.1 Inhibicion de la silicona de adicion a la polimerizacién
por latex.

La silicona de adicion posee una base y catalizador, este activador en su
composicién tiene acido cloroplatinico que al mezclarse con los guantes de
latex causa la inhibicién, ya que este tipo de guantes por poseer sulfuros libres.

(Diaz-Romeral,L6pez, Veny y Orejas, 2007).

2.5.1.2 Siliconas por condensacion

Polidimetil siloxano.

2.5.1.2.1 Composicion

La silicona de condensacidon posee una base y un acelerador. La base se
compone de polidimetil siloxanos, silicato ortoalquilico, silice y el acelerador se
posee octoato de estafio, dialurato de butilo, estafio y aceite. La funcién del
dimetil siloxano se caracteriza de ser la base de las siliconas, presenta un bajo
peso molecular, encontramos grupos hidroxilos (OH) al ser reactivos. El silicato
es decir silicato etilico se caracteriza por ser un agente de entrecruzamiento al
unir las cadenas liberando alcohol que es el subproducto, el mismo que se
vapora provocando contraccion aproximada de 0,1 % a 1 % en 24 horas,
recuperacion elastica del 99%, flexibilidad del 7,8 %. El relleno le permite darle
cuerpo. Contiene carbonato de cobre o puede contener silice entre 2 a 8 u. El
octoato de estafo es el catalizar, viene en diferentes presentaciones sea pasta
o de forma liquida. (Cova, 2010, pp.56 — 67)
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2.5.1.2.2 Reaccidon quimica
Silicato ortoalquilico
Polidimetil siloxano + Octoato de estafio polidimetil siloxano +

alcohol etilico

El elastdmero se forma al entrecruzarse de los grupos terminales como los
hidréxidos y el grupo de los silicatos alquilicos obteniendo el alcohol etilico en
la reaccion quimica. Se puede ver afectada la reacciéon por la humedad y la
temperatura. Después de la polimerizacion libera alcohol causando
contraccién del material en la impresion. De la misma manera si no se utiliza
las proporciones adecuadas al momento de realizar la mezcla se ve afecta en
el tiempo de trabajo y polimerizacién alterando las impresiones. (Cova, 2010,
pp. 56 — 67) (Techkouhie y Hamalian, 2011).

2.5.1.2.3 Propiedades

Entre las propiedades fisicas y biol6gicas se menciona:

e Tiempo de trabajo: entre 3 a 4 minutos

e Tiempo de polimerizacion: de 3 a 6 minutos, puede variar por la
temperatura al ser elevada, o por la cantidad del catalizador causa
aceleracion en la polimerizacion.

e Estabilidad dimensional: presentan contraccion al polimerizarse
causando la liberacién de alcohol etilico de forma volatil, provocando
alteracion en la estabilidad dimensional del material. Al perder
alcohol en la polimerizacion el material de impresion presenta
estabilidad dimensional maximo 1 hora, es importante realizar el
vaciado en este tiempo. (Diaz-Romeral, et-al. 2007).

e Recuperacion elastica: 99 %

e Fluidez: menor fluidez.

e Flexibilidad: mas flexible que los poliéteres.

e Reproduccion de los detalles: de forma detallada.

e Toxicidad: no toxico.
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Tabla 3. Presentacion de las siliconas de condensacion

Sistema  defviscocida [Técnica Aplicacion | Tiempo de Tlempo .(,je Tiempo Tle.mpo‘ ”de
Producto L .~ "[manipulacidn|en  boca|polimerizacion

suministro d recomendada |recomendada|polimerizacion |, . . o

(min:s) (min:s)  |(min:s)
Zetaplus |Mezcla manual |putty Doble ., Prétesis fija  {Normal set 115 315 4:30
impresion

Oranwash . Dobl s

Mezcla manual  [Light .Obe., Protesis fija ~ [Normal set 1:30 3:30 5:00
L impresion

2.5.1.2.4 Ventajas

Estabilidad dimensional en periodos cortos, facil manipulacion, elasticidad,
agradables en el sabor y olor, preparacion en diferentes consistencias, no se

desgarra al retirar de boca. (Naumovski y Kapushevska, 2017).

2.5.1.2.5 Desventajas

Dificultad en el manejo en comparacion con las siliconas de adiciéon por su
presentacion de 2 pastas de base y catalizador, mezcla manual con espatula,
alterando los tiempos de trabajo, polimerizacion, mezcla irregular,
polimerizacion incompleta en algunas zonas, presencia de burbujas, estabilidad
dimensional reducida, sensibles a altas temperaturas, en impresiones multiples,
tiempo de trabajo corto, corta vida util, en el almacenamiento presenta altas
contracciones, hidrofobica, contraccion en poco tiempo de la impresion,
reaccion alérgica en algunos casos por causa del catalizador. (Naumovski
y Kapushevska, 2017), (Diaz-Romeral, et-al.2007).

Las siliconas de condensacién se los utiliza de forma general por poseer
caracteristicas de forma eficaz, costos accesibles, entre los inconvenientes que
presenta la silicona de condensacién durante su polimerizacion es la
eliminacion de subproductos volatiles como alcohol etilico causando
contraccion en la impresion realizada provocando cambios dimensionales en su
estabilidad. Es importante tomar en cuenta el tiempo del vaciado. (Monteiro,
et-al. 2018).



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Naumovski%20B%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=28991761
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Kapushevska%20B%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=28991761
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Naumovski%20B%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=28991761
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Naumovski%20B%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=28991761
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Kapushevska%20B%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=28991761
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2.5.2 Caracteristicas de las siliconas de condensacion y de adicion

Tabla 4. Caracteristicas de las siliconas.

Caracteristicas

Silicona de condensacion

Silicona de adicién (PVS)

MANIPULACION

Remocion facil

latex y no afecta la polimerizacion.

Se puede mezclar con guantes de

Remocion facil
No mezclar con guantes de
latex por afectar la

polimerizacion.

SABOR Algunas Algunas

OLOR Algunas Algunas

COLOR Varios Varios

TIEMPO DE | 3- 4 minutos 4-6 minutos
FRAGUADO

TOXICIDAD Nula Nula

COSTO Accesible Moderamente costoso

Propiedades de las siliconas de condensacion y de adicion.

Viscosidad baja

Tabla 5. Propiedades de las siliconas.

Propiedades

Silicona

condensacion

de

Silicona de adicién

Resistencia al momento | 1.6 2.4

del desgarre

Recuperacion elastica % | 98 -97 99.9-99.6
Polimerizacion 0.4-0.6 0.14-0.17

(contraccion)

2.5.3 Manipulacion de las siliconas

Al manipular los elastomeros de forma correcta es muy importante para obtener

una impresion exacta de las estructuras anatémicas. Para obtener una

impresion exacta se debe realizar una distribuciéon adecuada de la base y el

catalizador hasta obtener una masa uniforme. Al momento de colocar en la

cubeta seleccionada la silicona sea de adicion o de condensacion debe poseer
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un espesor uniforme. Los elastomeros al polimerizarse producen reacciones en
las unidades monomeéricas hasta formar enlaces poliméricos. El espesor de un
material de impresién es la distancia entre la superficie interna de la cubeta y la
superficie externa de la impresion. Una cubeta debe ser seleccionada, ajustada
y colocada en boca para observar si hay espacio minimo, uniforme del material
de impresioén, el espesor adecuado es de 2 um y 4 mm aproximadamente, el
espesor del material de impresion para obtener resultados 6ptimos. Solo asi se
logra disminuir la posibilidad de distorsion de los elastbmeros, especialmente si
el vaciado no se realiza inmediatamente. (Duréan, 2002). (Patil, Chowdhary y
Mishra, 2008).

Figura 7. Espesor del material de impresion.
Tomado de (Patil, Chowdhary y Mishra, 2008).

2.5.4 Toma de impresiones

Al momento de realizar la toma de impresiones nos encontramos en una fase
critica, y que es la comunicacién entre el odontologo y el laboratorio donde es
importante que en la impresién se obtenga un anillo de conexidon para poder
traspasar los datos de manera fisica con la utilizacion de los elastomeros.
(Monteiro, C, et-al. 2018).

La toma de impresiones debe ser adecuadas, ya que se obtiene dimensiones

reales para enviar la informacion adecuada en la elaboracion de las diferentes
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protesis dentales. Debe utilizarse una técnica adecuada para la toma de
impresiones cuidando de esta manera errores en la ejecucién al momento de la
toma de impresiones. (Goncgalves, Popoff, Castro, Silva, Magalhdes y and
Moreira, 2011).

2.5.5 Requisitos de las impresiones

Presentan condiciones ideales de impresion, nitidez, precision al copiar las
preparaciones dentales, no presentar burbujas especialmente en la linea de
terminacién, continuidad en las consistencias de las siliconas pesada y liviana.
El duplicado debe ser exacto, tanto de las piezas dentales preparadas, piezas
dentales adyacentes, permitiendo al odontélogo y al técnico ver con seguridad
la localizacion de la linea de terminacion. (Cova, 2010, pp.56 — 67)

2.5.6 Importancia de los canales de evacuacion

Los canales de evacuacion se realizan con un instrumento que contenga filo o
putty cut, donde se realiza canales en el material de impresién de consistencia
pesada, regular o fluida permite una perfecta adaptacion entre las siliconas y

gue el espesor minimo requerido sea el adecuado. (Sicuso, 2014).

2.5.7 Errores al realizar latoma de impresiones

Tamarfio inadecuado de las cubetas, consistencia dura del material al momento
de colocar en boca, retiro de la cubeta de la cavidad bucal sin que el material
este completamente en su fase de polimerizacién, no realizar canales de
evacuacion, falta de material, distribucién inadecuada en la superficie de la
cubeta, no colocar adhesivo de cubeta, no secar la superficie de las piezas
dentales de los fluidos orales como sangre o saliva, falta de definicion de los

bordes de las preparaciones orales. (Sicuso, 2014).



34

2.5.8 Técnicadelatoma paralaimpresion

Al realizar las impresiones debemos tener en cuenta que es un paso muy
importante ya que es el principal paso para poder realizar el proceso en la
fabricacion de las diferentes restauraciones protésicas de forma indirecta.
Logrando de esta manera precision en el material al realizar la impresion
obtiene estabilidad dimensional, reproduccion exacta de todos los detalles de la
superficie de la cavidad bucal. (Vadapalli, Atluri, Putcha, Kondreddi, Kumar,
Tadiy 2016).

Las impresiones dentales con los elastdmeros sean con las siliconas de adicion
y las siliconas de condensacion es muy importante elegir la técnica correcta ya
gue es un factor muy importante en los tratamientos de rehabilitacion oral, de
esta manera obtenemos precision en la estabilidad de las siliconas al obtener

una impresion de buena calidad. (Amini, et-al. (2017).

Existen 2 técnicas de impresiones utilizando siliconas de adicion, condensacion
en proétesis fija. La técnica de un solo paso o una sola fase y la técnica de dos
pasos o de doble fase. Al realizar la técnica de impresion de 1 tiempos, un paso
0 una fase se coloca las siliconas sea de adicion o de condensacion al mismo
tiempo de consistencia mediana para evitar que la caida de la silicona,
permitiendo reproducir las estructuras anatébmicas que se desea obtener.
También se puede utilizar de consistencia pesada y de consistencia liviana. El
principal inconveniente de la técnica en un solo paso es la baja precision.
(Caputi y Varvara, 2008).

La técnica de impresién de 2 pasos, doble paso o 2 tiempos es la mas utiliza
por ser precisa. Se realiza la primera impresion con silicona de consistencia
pesada, obteniendo con el material una cubeta individual exacta, después de
aliviar o formar los canales de escape, estos canales permiten aliviar a la
impresion y permitir que la silicona de consistencia fluida, registrando de forma

detallada las preparaciones dentarias, al utilizarla en el segundo tiempo copie
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la impresion de manera exacta, precisa. El grosor del material fluido es de 2
mm. Permitiendo de esta manera obtener impresiones estables, ideales,
predecibles, comodidad para el paciente. El tiempo de vaciado debe ser mayor
de esta manera evita cambios en la estabilidad dimensional al no liberar
subproductos en el proceso de polimerizacion, es por este motivo que las
siliconas de adicion permite que los vaciados se realicen después de periodos

largos. (Hidalgo y Balarezo, 2004).

Nissan et-al recomienda las técnicas de impresion de 2 pasos por su precision
al permitir obtener un espacio de forma uniforme, logrando de esta manera
permitir copiar de forma detallada, precisa la pasta liviana, se desea obtener
una impresion precisa sin cambios de estabilidad dimensional, sin desgarros.
(Chugh, Arora y Singh, 2012)

2.6 Adhesivos

Al momento de realizar la impresion es muy importante que los elastbmeros se
mantengan unidos a la cubeta después de realizar la impresién de las areas
seleccionadas en la cavidad bucal, solo asi se logra resultados exactos. Los
adhesivos proporcionan retencion de los elastomeros a la cubeta. Al colocar
adhesivo en la cubeta antes de colocar las siliconas sea de adicion o de
condensacion permite obtener exactitud al tomar la impresion evitando
desprendimiento de las siliconas y las cubetas al momento de removerla de la
cavidad bucal solo asi se logra asegurar mayor estabilidad dimensional de las
siliconas. El objetivo del adhesivo es permitir fijar a siliconas a la cubeta. El uso
de adhesivos obtiene impresiones precisas, estables. Si no se respeta los
tiempos de secado causa disminucion de la fuerza de unién del adhesivo al no
permitirle que el adhesivo reaccione con la superficie del material de la cubeta.
(Galarreta-Pinto y Kobayashi-Shinya, 2007).
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2.6.1 Composicion de adhesivos

Los adhesivos que se utiliza paras las siliconas posee en su contenido
polidimetilsiloxano o un reactivo similar, silicato de etilo permitiendo la union
fisica de la silicona a la cubeta. Se recomienda utilizar el adhesivo de la misma
marca de la silicona con la que se esta trabajando. (Galarreta-Pinto y
Kobayashi-Shinya, 2007).

2.6.2 Indicaciones

Se lo aplica en el interior de la cubeta formando una capa delgada, se
distribuye de forma uniforme, se deja secar el adhesivo por 2 minutos, pero
mientras mas tiempo se espera mejor traccion se logra, se recomienda 30
minutos para obtener una fuerza adecuada entre el adhesivo y las siliconas. Si
no se respeta el tiempo que recomienda el fabricante causando problemas en
la unidn entre el material de impresion y la cubeta. (Galarreta-Pinto y
Kobayashi-Shinya,2007).

2.7 Desinfeccion

Las impresiones dentales son vehiculos para transferir diferentes
microorganismos como bacterias, hongos. En pacientes sanos la posibilidad
de contaminarse es minima pero los pacientes enfermos tienen altas
posibilidades de contaminacion de forma cruzada. Al realizar impresiones con
siliconas de adicidon y con siliconas de condensacion después de retirar de la
cavidad bucal es necesario realizar una correcta desinfeccion. Los
desinfectantes que se utilizan de forma rutinaria son hipoclorito de sodio al 0,5
%, glutaraldehido al 2%, durante 30 minutos siendo eficaces en la desinfeccion
de la impresion realizada. No causan las desinfectantes alteraciones en los
elastomeros, permite almacenarlos por 2 semanas. (Rameez, et-al. 2018).
(Samra y Bhide, 2017).
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3. MATERIALES Y METODOS

3.1 Tipo de estudio

Estudio de tipo experimental, comparativo, cuantitativo.

3.2 Poblacion

Modelo de acero inoxidable. Impresiones de siliconas por adicion y

condensacion en cubetas con y sin perforaciones.

3.3 Materiales

e Modelo maestro utilizado para la reproduccion de pilares que se utiliza al
momento de

e la elaboracién de protesis dental.

e Siliconas de condensacion consistencia pesada.

e Silicona de condensacién de consistencia liviana.

e Silicona de adicion de consistencia pesada.

e Silicona de adicion de consistencia liviana.

e Adhesivo.

e Prensa hidraulica.

¢ Modelo de acero inoxidable para corte de siliconas.

e Estilete.

3.3.1 Elaboracion del modelo maestro

Se construyé un modelo de acero inoxidable simulando preparaciones de la
cavidad bucal que contenga preparaciones de 2 coronas completas cada una
de ellas con su respectivo hombro cuyas medidas son de base 15 mm de
diametro, altura que se mide desde el margen del hombro de 12 mm, ancho del

hombro de 2 mm con una angulacion de 6 grados. De esta manera se obtiene
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el modelo maestro de acero inoxidable. Luego se realiza 2 cubeta de acero
inoxidable, una con perforaciones y la otra sin perforaciones con las medidas
gue permita realizar la toma de impresion del modelo maestro, permitiendo la
colocacién de las siliconas. EI modelo maestro y las cubetas se realiza en un

torno.

Figura 8. Vista Principal de los 2 mufiones

60

Figura 9. Vista lateral se puede observar un angulo de 6°

@15 mm
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Figura 10. Vista superior de los mufiones modelo maestro

|
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Figura 11. Seleccion de los 6 diametros a ser medidos del modelo maestro
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Figura 12. Diametro de cada mufion del modelo maestro. Vista superior.
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Figura 13. Diametro inferior de los mufiones.

Luego se realiza 2 cubeta de acero inoxidable, una con perforaciones y la otra
sin perforaciones con las medidas que permita realizar la toma de impresion del
modelo maestro, permitiendo la colocacion de las siliconas. El modelo maestro

y las cubetas se realiza en un torno



Figura 14. Representa la cubeta con perforaciones
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Figura 15. Cubeta con perforaciones. Vista Superior
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Figura 16. Cubeta con perforaciones. Vista frontal
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Figura 17. Representa la cubeta sin perforaciones
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La silicona de condensacion consistencia pesada (zetaplus, putty easy mix,
catalyst Zhermack®) silicona de

Zhermack®,) activador (indurent gel,
condensacion de consistencia liviana (oranwash L, light Zhermack®).

%,M -

Figura 20. Siliconas de condensacion pesada, catalizador y liviana.

Tomado de (Zhermack. 2012).

La silicona de adicion consistencia pesada (elite HD+ base, putty soft,
Zhermack®,) activador (elite HD + catalyst, putty soft Zhermack®), cartuchos

de silicona de adicion de consistencia liviana (elte HD + light body,

Zhermack®).

‘K Permack 3
\3\ glite HD+
| catalyst

5
-
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Figura 21. Siliconas de adicion de consistencia pesada base, catalizar.

Descripcién
Tomado de (Zhermack. 2012).

Presenta nanotecnologia permitiendo resultados mas precisos y fiablesal
manejar atomos y moléculas de una manera ordenada creando de esta manera

estructuras detalladas,
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Figura 22. Cartuchos de siliconas de adicién (PVS) de consistencia liviana.
Tomado de (Zhermack. 2012).

3.3.2 Prensa hidraulica

3.3.2.1 DESCRIPCION

La prensa hidraulica es de acero inoxidable, tamafio de alto 56 cm- ancho 40,5
cm y fondo de 25,5 cm, pesa 50 libras es decir 25 kilos, facil manejo, permite
prensar hasta de 3 muflas al mismo tiempo. La presion para realizar el trabajo
es de 100 a 150 bar es decir 1 a 1,5 Ton. Posee manémetro que indica la

presion hasta 600 bares.

Figura 23. Prensa hidraulica.
Tomado de (Lugodent, s.f.)
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3.4 Métodologia

La investigacién fue realizada en el laboratorio METROLOGO MEDIDAS,
servicios profesionales para la educacidén superior, asesorias y servicios de
mediciones y acabados superficiales, Sangolqui- Quito. Se desarroll6 un
prototipo metalico con el objetivo de simular preparaciones dentales, cubetas

con perforaciones y cubetas sin perforaciones.

El prototipo metalico de acero inoxidable consta de 3 partes con sus con sus

respectivas medidas.

Figura 24. Representacion de los mufiones en el modelo de acero inoxidable.

Vista Superior.

Figura 25. Cubeta sin perforaciones. Vista Superior.
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Figura 26. Cubeta sin perforaciones. Vista Inferior

Figura 28. Cubeta con perforaciones. Vista Inferior

3.4.1 Impresion del modelo maestro de acero inoxidable

Para la investigacion se organizé 2 Grupos: Grupo A, se realiza la toma de
impresiones con silicona de condensaciéon utilizando cubetas con y sin
perforaciones y Grupo B se realiza la toma de impresiones con silicona de

adicién utilizando cubetas con y sin perforaciones.
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Grupo A se realizd impresiones con siliconas de condensacion (zetaplus, putty
easy mix ,Zhermack®) con el activador (indurent gel, catalyst Zhermack®), se
realiza la mezcla hasta obtener una masa homogénea por 1:15 minutos, coloco
en las cubetas con y sin perforaciones respectivamente, se procede a realiza la
toma de impresiones hasta que polimerice de 3:15 a 4:30 minutos se separa
del patrén de acero inoxidable primer paso, se realiza los canales de
evacuacion con la cortadora para silicona ( putty cut), en la silicona de
consistencia pesada, la pasta liviana se manipula por 1:30 minutos, se procede
a colocar la silicona de condensacion de consistencia liviana ( oranwash L, light
Zhermack® ), sobre la primera impresion y se realiza el segundo paso de la
impresion, se espera hasta que polimerice por un tiempo de 3:30 a 5:00

minutos .

Grupo B se realizé impresiones con siliconas de adicion (elite HD+ base, putty
soft, Zhermack®) con el activador (elite HD + catalyst, putty soft Zhermack®), el
tiempo de manipulacion es de 2:00, se realiza la mezcla hasta obtener la
consistencia adecuada, colocO en las cubetas con y sin perforaciones
respectivamente, se toma la impresién del patrén de acero inoxidable por un
tiempo de 4 a 6 minutos ,primera fase, se separa del patron de acero
inoxidable, se realiza los canales de evacuacion en la silicona pesada con la
cortador para silicona (putty cut) y luego con la pistola para silicona se coloca la
silicona adicion de consistencia liviana (elite HD + light body,Zhermack® ),
tiempo de manipulacion de 2:00, sobre la primera impresion y se realiza el

segundo paso de la impresion, se espera que polimerice de 4 a 6 minutos.

Cada Grupo A y B se subdividié en 2 grupos: Grupo A: Subgrupo Al siliconas
de condensacion con cubetas con perforaciones y Subgrupo A2 siliconas de

condensacion con cubetas sin perforaciones.

Grupo B: Subgrupo B1 siliconas de adicion con cubetas con perforaciones y

Subgrupo B2 silicona de adicién con cubetas sin perforaciones.
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La técnica de toma de impresion que utilizé las cubetas metalicas de acero
inoxidable con y sin perforaciones fue la impresiéon en dos pasos o de doble
impresion, con el objetivo de minimizar el efecto de contraccion en el proceso

de polimerizacion, evitando cambios dimensionales en la impresion.

Primera impresion: Se realiza la primera impresion con silicona de
consistencia pesada sea de adicion o de condensacion en la cubeta con o sin
perforaciones, obteniendo una impresion en negativo que actuard como una
cubeta individual exacta, después crea un espacio para la silicona fluida
mediante la formacién de los canales de escape o surcos de escape con la
cortadora putt cut, permitiendo por medio de estos canales fluir la silicona de
adicion o de condensacioén de consistencia liviana, con la finalidad de evitar
distorsion de la silicona de consistencia pesada al recibir la compresion de la

silicona fluida, registrando de forma detallada las preparaciones dentarias.

Segundo tiempo: colocacion de la silicona de adicion o de condensacion de
consistencia liviana sobre los mufiones y la primera impresion con silicona
pesada, es decir existe la combinacién de siliconas pesada-liviana, se realiza la
segunda fase de la impresion, de esta manera se copia fielmente los angulos
agudos, margen gingival, preparaciones dentarias, piezas adyacentes de
manera exacta, precisa. El grosor del material fluido es de 2 mm, permitiendo
obtener impresiones estables, ideales y comodas para el paciente. (Hidalgo y
Balarezo, 2004).

Primer Grupo A,
Subgrupo Al: Dosificacién de la pasta pesada de condensacién con proporcion

de activador.

Figura 29. Dosificacion silicona de condensacion.
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Mezcla homogénea entre la base y el catalizador. Tiempo de manipulacion de

1:15minutos.

Figura 30. Masa homogénea.

Se coloca la mezcla homogénea en la cubeta con perforaciones y luego se une

la base de los mufiones.

Figura 31. Adaptacion en la cubeta

Figura 32. Impresién con la base del mufion.

La impresion con silicona pesada se coloca en la prensa hidraulica con una
presion constante de 100 br con un tiempo de asentamiento de 5 minutos, la
prensa aplicara una presion constante, logrando de esta manera una presion
uniforme entre la cubeta con perforaciones y la base del modelo de acero
inoxidable. Tiempo en boca de 3:15 minutos, tiempo de polimerizacion de 4:30

minutos.



Figura 34. Inicio de prensado.

Figura 35. Prensado.

Retiro de la prensa.

49
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Figura 36. Prensado. Primera fase de la impresion

Separo la cubeta con perforaciones de la base del modelo primera fase de

impresion,

Figura 37. Obtencién de la primera impresion.

Se realiza los canales de evacuacion en cada mufion con la ayuda de la

cortadora para silicona. ( putty cut).

Figura 38. Elaboracion de surcos de escape.
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Figura 39. Surcos de escape.

Segundo paso de la técnica de doble impresion. Se coloca la silicona de
condensacion de consistencia fina, se distribuye uniformemente segun las
lineas del bloque de mezcla. Silicona de condensacion de consistencia liviana y

el catalizador

Figura 40. Dosificacion de la silicona de condensacion liviana

Se procede a realizar la mezcla con espatula para siliconas, se realiza la
mezcla evitando la presencia de burbujas. Tiempo de manipulacion de 1:30

minutos.



52

Figura 41. Mezcla de la silicona de condensacion liviana.

Se coloca de mezcla de la silicona de condensacion fluida sobre la primera
impresion con la silicona de condensacion pesada. Tiempo en boca de 3:30

minutos.

mixing pad

Figura 42. Colocacién de la mezcla de la silicona de condensacion liviana sobre

la silicona pesada. Segunda impresion.

Figura 43. Colocacion de la base de los mufiones sobre la cubeta. Tiempo en

boca 3:30 minutos.
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Nuevamente se coloca en la prensa con una presion constante de 100 br con
un tiempo de asentamiento de 5 minutos, con las mismas caracteristicas de la
primera impresion de consistencia pesada, se espera la polimerizacion de 5:00

minutos.

Figura 44. Prensado de la segunda fase de la impresion.

Luego se retira la impresion de la prensa hidraulica, separo la impresion de la

cubeta, de esta manera se obtiene la muestra.

Figura 45. Retiro de la prensa.
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Figura 47.

Figura 48. Impresién definitiva.

Modelo maestro de acero inoxidable y la cubeta sin perforaciones. Se coloca el
adhesivo para cubetas en la cubeta sin perforaciones, tiempo de espera 2

minutos.
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Figura 49. Patron de acero inoxidable y cubeta lisa.

Subgrupo A2. Primer paso de la técnica de impresion, se dosifica la silicona de

condensacion de consistencia pesada con el catalizador.

Figura 50. Dosificacion de silicona de condensacion

Mezcla enérgica de los componentes hasta obtener una mezcla homogénea.

Figura 51. Masa homogénea

Manipulacién de 1:15 minutos. Se coloca la mezcla homogénea en la cubeta
sin perforaciones y luego se realiza la impresion sobre la base de los mufiones.

Tiempo en boca de 3:15 minutos.



56

Figura 52. Colocacion de la masa en la cubeta lisa y el patron de acero

inoxidable, primera fase de impresion.

Se prensa con una presion constante de 100 br con un tiempo de asentamiento

de 5 minutos. Tiempo de polimerizacion de 4:30 minutos.

Figura 53. Prensado.

Se retira de la prensa y se separa la impresion de la cubeta.
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Figura 54. Retira de la prensa

Figura 55. Impresion definitiva. Primera fase

Se obtiene la impresién con la silicona de condensacién de consistencia

pesada, primer paso de la técnica doble de impresion.
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Figura 56. Impresion. Primera impresién con silicona de condensacion pesada

y mufiones.

Creacion de los surcos de escape con la ayuda de la cortadora para silicona (

putty cut), para continuar con la segunda impresion.

Figura 57. Elaboracion de los surcos de escape.

Se distribuye uniformemente segun las lineas del bloque de mezcla. Silicona de

condensacion de consistencia liviana y el catalizador.
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mixing pad

Figura 58. Dosificacion de la silicona liviana y el catalizador
Mezcla la silicona fluida y el catalizador, tiempo de manipulacion de 1:30

minutos.

Figura 59. Mezcla de la silicona de condensacion liviana.

Introducimos la silicona de condensacion de consistencia liviana sobre la
primera impresién con la silicona pesada, luego se realiza la impresion sobre la
base de los mufiones, realizé la presion en la prensa hidraulica con una presion
constante de 100 br, durante 5 minutos hasta que polimerice. Segunda

impresion.
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Figura 61. Prensado

Se retira de la prensa y se separa la impresion de la cubeta sin perforaciones,

obteniendo la muestra. Impresién con la técnica de doble impresion.
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Figura 62. Obtencion de la impresion con silicona de condensacion con cubetas

sin perforaciones

Segundo Grupo B,
Subgrupo B1 se realiza la toma de impresion con la silicona de adicion, con la
técnica de doble paso, se mezcla la silicona de consistencia pesada con el

catalizador.

Figura 63. Silicona de adicién base y catalizador.

Figura 64. Dosificacion de la silicona de adicion: base mas el catalizador.



62

Tiempo de manipulacion de 2:00 minutos. Obteniendo una mezcla homogénea

se coloca en la cubeta con perforaciones que se encuentra con el adhesivo.

Figura 65. Mezcla base y catalizador.

Figura 66. Mezcla homogénea

Se procede a realizar la impresion sobre los mufiones del modelo maestro.

Tiempo en boca de 3:30 minutos.

Figura 67. Colocacién de la masa de silicona de adicion en la cubeta con

perforaciones y el patrén de acero inoxidable.

Luego se coloca en la prensa hidraulica realizando la presion adecuada. Se

espera que polimerice de 5:30 minutos.
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Figura 68. Colocacién en la prensa hidraulica.

Se retira de la prensa, separo la impresion de la cubeta.

Figura 69. Primera fase de la impresion.

Se realiza las canales de escape con la ayuda de la cortadora putty cut.

Figura 70. Elaboracion de surcos de escape.
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Figura 71. Surcos de escape.

Inmediatamente se coloca la pasta liviana con la pistola para silicona sobre la
primera impresiébn con la silicona pesada y los mufiones. Tiempo de

manipulacion de 2:00 minutos.

Figura 72. Colocacién de la silicona de adicion liviana sobre la primera fase de

la impresion.

Figura 73 a. Colocacion de la silicona de adicion liviana sobre los mufiones.

Nuevamente se realiza el segundo paso de la impresion, se presiona y se

realiza la presion correspondiente. Tiempo en boca 3:30 minutos.
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Figura 72 b. Colocacion del patron de acero inoxidable sobre la cubeta con

perforaciones

Figura 74. Prensado de la segunda fase de impresion

Polimeriza de 5:30 minutos, se retira la impresion con la pasta pesada vy liviana,

obteniendo la muestra.
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Figura 75. Impresién con silicona de adicion con cubetas con perforaciones.

Grupo B

Subgrupo B2. Dosificacién de la silicona de adicién de consistenca pesada mas

el catalizador.

Figura 76. Silicona de adicion. Base y catalizador.

Luego se realiza el mismo procedimiento en el subgrupo B2.
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Figura 77. Dosificacion de la silicona de adicion pesada y el catalizador

Figura 79. Coloco de la masa de silicona de adicion pesada en la cubeta sin

perforaciones.
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Figura 80. Colocacién de la base de los mufiones sobre la cubeta sin
perforaciones y la silicona adicion pesada. Primera fase de la impresion.
Tiempo en boca de 3:30 minutos.

Figura 81. Prensado del modelo maestro con una presion constante hasta que

polimeriza por 5:30 minutos

Figura 82. Retiro de la prensa y separacion de la impresién de la cubeta lisa y

la base de los mufiones.
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Figura 84. Realizacion de los canales de escape con la cortadora putty cut.

Figura 85. Introduccion de la silicona de adicion liviana, se distribuye de forma
uniforme con la pistola para silicona sobre la impresion de la silicona de adicion

de consistencia pesada. Tiempo de manipulacion de 2:00 minutos.



Figura 86. Colocacion de la cubeta lisa con la silicona pesada sobre los

mufiones. Tiempo en boca de 3:30 minutos.

Figura 87. Segunda impresion con una presion constante en la prensa

hidraulica, polimeriza en 5:30 minutos.
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Figura 88. Retiro de la impresién de la prensa hidraulica y separacion de la

cubeta sin perforaciones de la base de los mufiones.

Figura 89. Obtencidn de la Impresion con silicona de adicién con cubetas sin

perforaciones

Se elaborara 20 muestras dividiéndolas en 2 grupos Ay B.
Grupo A, subdividido en Al se realizO 5 impresiones con silicona de
condensacion sobre el modelo de acero inoxidable con cubetas con

perforaciones.

Subgrupo A2 se realiz6 5 impresiones con silicona de condensacion sobre el

modelo de acero inoxidable con cubetas sin perforaciones.
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Grupo B, subdividido en B1 con 5 impresiones con silicona de adicion (PVS)

sobre el modelo maestro de acero inoxidable con cubetas con perforaciones.

Subgrupo B2 con 5 impresiones de silicona de adicion sobre el modelo maestro

de acero inoxidable con cubetas sin perforaciones.

De las 20 impresiones obtenidas con el grupo A y grupo B, cada una de ellas
con su respectiva silicona en cubetas con y sin perforaciones. Se divide en
grupo A: subgrupo Al de n= 5 tanto las siliconas de condensacion con cubetas
con perforaciones, subgrupo A2 n= 5 silicona de condensacién con cubetas sin
perforaciones. Las siliconas de adicion en el grupo B, subgrupo B1 n= 5
siliconas de adiciébn con cubetas con perforaciones y subgrupo B2 n= 5
siliconas de adicion con cubetas sin perforaciones, para comparar la estabilidad
dimensional de las siliconas de adicion y de condensacion el grupo control,

grupo C, procedemos a medir al modelo o patrén de acero inoxidable.
GRUPO C

Grupos de Medelon de los 6
analisis diametros del

1 Modelo de acero

1
Grupo B inoxidable
Grupo A -
- siliconas de
siliconas de adicion

condensacion

[
1 1
B1 cubeta con B2 cubeta sin
A2 cubeta sin perforaciones perforaciones
| |
|
B B1.IMEDICION B2.1 B2.1MEDICION
A2.1MEDICION INMEDIATA = INMEDIATA
A1.1MEDICION B INMEDIATA N=5
- INMEDIATA W B1. 2 Medicién a
A.1.2 MEDICION A los 2 dias B B2.2 MEDICION
B LOS 2 DIAS A LOS 2DIAS
H A1.2 MEDICION A
LOS 2 DIAS

A.1.3 MEDICION

A1l cubeta con
perforaciones

B1.3 MEDICION

B2.3 MEDICION

alos 5 dias

A2.3 MEDICION A LOS

5 DIAS A LOS 5 DIAS

A LOS 5 DIiAS

Figura 90. Distribucion del estudio de investigacion
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3.4.2 Corte de las muestras de silicona

El corte de todas las muestras se realiza con estilete que encaja en un molde
de acero inoxidable que permite colocar la muestra de silicona, de esta manera
se obtiene un corte preciso al cortar la muestra de silicona en el mismo lugar,

corte que se realizar en la parte superior de la impresion a nivel del diametro de

la circunferencia oclusal.

Figura 93. Recoleccion de todas las muestras de siliconas
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3.5 Criterios de inclusion y exclusion

3.5.1 Criterios de inclusiodn

e Impresiones de silicona de condensacion en cubetas con perforaciones
correctamente manipuladas.

e Impresiones con siliconas de condensacién al utilizar cubetas sin
perforaciones.

e Impresiones con silicona de adicion en cubetas con perforaciones.

e Impresiones con silicona de adicion en cubetas sin perforaciones.

3.5.2 Criterios de exclusién

Impresiones con desgarre

e Impresiones con inadecuada presion.

e Siliconas que se no se encuentren en temperaturas adecuadas.

e Impresiones con burbujas que no reproduzcan de forma precisa los
mufnones.

e Impresiones con mezclas inadecuadas.

3.6 Identificacién de variables

3.6. 1 Variables dependientes.

e Estabilidad dimensional.

e Tiempo.

e Impresion

3.6. 2 Variables independientes.

e Silicona de adicion.

e Silicona de condensacion.



e Cubetas con perforaciones.

e Cubetas sin perforaciones.

Tabla 6. Variables
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VARIABLE DEFINICION TIPO CLASIFICACION | INDICADOR DIMENSION
OPERACIONAL
Estabilidad Caracteristicas de cada | Dependiente | Cuantitativa Micrémetro Medicién de
dimensional | material de mantener su continua digital los 6
forma y tamafio. diametros
(Anusavice, 2010).
Silicona de | Elastomero irreversible de | Independien | Cualitativo Impresion en
condensacié | polimerizacion, se lo utiliza | te nominal negativo del | Polimerizaci
n y silicona | en el registro exacto de las modelo maestro. | 6n
de adicion estructuras orales y Tipo de material
confeccion de  modelos Tipo de material
definitivos. (Techkouhie y
Hamalian, 2011)
Impresion Registro en negativo de | Independien | Cuantitativa Prensa Presién
(presion) estructuras. Para obtener un | te continua hidraulica constante a
modelo de trabajo, donde se 100 br.
ejerce una presion sobre
una superficie. (Fuentes, R,
et-al. 2014).
Tiempo Magnitud para determinar el | Dependiente | Cuantitativo Horas Inmediatame
instante que transcurre Se analizara la nte
desde la toma de impresién cantidad de 48 horas
hasta poder realizar la tiempo 120 horas
medicion y determinar el transcurrido
cambio dimensional. hasta que se
(Fuentes, R, et-al. 2014). produzca la
estabilidad
dimensional.
Cubetas con | Recipiente fabricado Tipo de material | -Con
perforacione | especialmente para la (Acero perforacione
s realizaciéon de tomas inoxidable) s
Cubetas sin | de impresiones dentales( . Cualitativo
perforacione | (Shisheyan, A, et-al 2016). Independien | nominal
s te -Sin
perforacione
S

4 RECOLECCION DE DATOS

Para la recoleccion de los datos de procedid a medir el patron maestro de
acero inoxidable, a nivel de las 6 circunferencias es decir 2 didmetro de la
circunferencia de la base del mufion, los 2 diametro de la circunferencia del
hombro del mufion, los 2 didmetro de la circunferencia oclusal con ayuda del
micrometro digital luego se procedié a recolectar las muestras obteniendo un
total de 20 muestras: n= 5 muestras de silicona de condensacion con cubetas

con perforaciones, las n=5 muestras de silicona de condensacion con cubetas


https://es.wikipedia.org/wiki/Impresi%C3%B3n_dental
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sin perforaciones, después de realizar el corte respectivo obteniendo 6
circunferencias, los 2 diametro de la circunferencia de la base del mufion, los 2
diametro de la circunferencia del hombro del mufion, los 2 diametro de la
circunferencia oclusal de cada muestra con el micrémetro digital luego se
verifica todas las mediciones con las galgas que se coloca en las 6
circunferencias. De igual manera se realiza la medicidén de las impresiones de
las siliconas de adicion con las cubetas con perforaciones n= 5 muestras de
silicona de adicién, n= 5 muestras de silicona de adiciébn con cubetas sin
perforaciones cada una en las circunferencias se procedi6 a medir los 2
diametro de la base del mufion, los 2 de diametro del hombro del mufidn, los 2

diametro oclusal.

Figura 94.Seleccion de los 6 diametros a ser medidos del modelo maestro

Se espera 1 hora para proceder a medir de forma inmediata después de
realizarse las impresiones con su respectiva silicona de condensacién grupo A
y la silicona de condensacion es el grupo B, de esta manera se compara la
estabilidad dimensional de las siliconas de adiciéon y condensacion con cubetas
con y sin perforaciones, el grupo C, es el grupo control son las medidas del
patrén maestro de acero inoxidable , se procede a realizar la medicion de los 2
mufiones del modelo de acero inoxidable, estas medidas se obtiene de 3
diametro como: diametro de la base del muiion, diametro del hombro del

mufon, didmetro de la superficie oclusal del mufion A'y B.
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Con la galga y el uso del micrémetro digital obtenemos la medida de los 6
diametros de los pilares Ay B.
Repetimos el proceso de medicion al a ver transcurrir 2 dias y a los 5 después

de haber realizado las impresiones.

4.1 Instrumentos de medida de modelos

La medicién se define como un conjunto de operaciones, cuya finalidad es
determinar 1 valor en magnitudes desde una primera medida, segunda medida
o las veces que se desee medir. Las mediciones dimensionales se realizar de 2

formas.

- Medicién directa

- Medicién indirecta: que se puede comparar

Figura 95. Esquema de medicién del diametro de la circunferencia

Para poder realizar las mediciones del patron maestro de acero inoxidable se
utilizé un micrometro digital, esta medida fue forma directa, gracias a la
precision de este instrumento de medicion al medir cada diametro de las 6
circunferencias que presenta el modelo maestro.

Medicion directa.

Se realiza con instrumentos que poseen medidas precisas y necesita utilizar
patrones auxiliares, el valor se obtiene en escala numérica se de forma analoga
o digitalmente.

Medicién indirecta.
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Este tipo de medida se obtiene cuando es dificil medir de forma directa como
dificil acceso, en estos casos de realiza calculos estimados de las medidas que
se desee por medio de céalculos matematicos o con instrumentos de medicion
intermedio. Para el presente estudio de investigacion se utilizaron los
instrumentos de medicion directa e indirecta el uno para medir los diametros
exteriores y el otro para realizar las mediciones de los diametros interiores en
lugares y posiciones incomodadas para medir directamente. Para la medicion
del diametro exterior se utilizo el micrometro digital insize y para la medicion de

los diametros interiores la galga telescopica.

4.1.1 Instrumentos de medicidn directa

4.1.1.1 Micrémetro digital

Instrumento portatil, permite medir longitudes de un objeto, al colocarlo entre
sus extremos o de contacto, medida que es altamente exacta, precisa de 2
forma sea de centésima de milimetros (0,01 mm) o de milésimas de milimetros
(0,001 mm) (micra). Este sistema de medida se obtiene directamente. El
micrometro digital posee un cuerpo que consta de un parte fija que es el tope y
otra parte mévil con cabeza micrométrica. Medida que es precisa, clara, sin

alteraciones al utilizarlo de forma correcta.

Figura 96. Micrometro digital insize
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4.1.1.2 Caracteristicas técnicas.

Marca: Insize, Serie: 16070417, Alcance: 0 — 25 mm, Apreciacién: 0.001mm,

Procedencia: Brasil, Estado: Nuevo.

4.1.1.3 Certificado de calibracion del micrémetro insize

El micrémetro digital al realizar la medida correspondiente muestra medidas
exactas, precisas al calibrar este instrumento de forma correcta. El micrémetro
tiene certificacion de calibracion emitida por la empresa insize que nos certifica

gue el instrumento esta calibrado y trazable para tener medidas confiables y

. g

¢INSIZE> Inspection Certificate )
Product name Digital Outside Micrometer Unit: ym
Code No. 3109-25A Measuring | Permissible

S " Length(mm) Error Fucy
Measuring range 0-25mm / 0-1 eng
Resolution 0.001mm /0.00005" 0 0
Serial No. 16070417 7.7 1
Standard temperature 20°C 12.9 o [}
Based on DIN 863-1 (1998) 17.6 0
Traceable to Germany DKD No.D-K-15190-01-00 228 1

0
Inspector 25
Judgement: Passed

Figura 97. Certificado de calibracion Micrometro Insize.

4.1.2 Instrumentos de medicion indirecta

4.1.2.1 Galgas telescopicas

Instrumento de precision que se utiliza en lugares donde no se puede realizar
mediciones de forma directo por el dificil acceso siendo necesario realizar
mediciones indirectas. La galga permite ingresa con su extremo superior en el
interior de las circunferencias al extenderse hasta tocar las paredes. Al extraer

o retirar la galga del interior de la circunferencia obtenemos la medicion de la
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extensién de la circunferencia al medir la cabeza de la galga al utilizar un pie de

rey o micrometro digita de esta forma se obtiene el diametro del interior de la

circunferencia. Esta medida es exacta, precisa ya que al extender la cabeza de

la galga permite bloquear después de realizar la medicion respectiva.

———— [ -
T | ]

|

5 4

<INSIZE>

Figura 98. Galga telescopica Insize.

Indicaciones para un uso correcto:

1.

Seleccion de la galga adecuada, al medir el diametro de la
circunferencia.

Contraccion del resorte de la cabeza de la galga que se encuentra en los
2 extremos hasta ubicarla en la posicibn adecuada hasta dejar
totalmente retraida, luego se coloca seguro al girar el tornillo ajustador
gue se localiza al final del mango.

Abrir la galga al aflojar el tornillo que se encuentra ajustado, evitando el
choque de forma brusca con las paredes de la circunferencia o modelo a
medir.

Colocar en el centro del modelo la cabeza de la galga, siempre
manteniendo un extremo fijo hasta colocarlo en la posicion correcta
hasta tocar los dos (2) extremos o puntos al mismo tiempo de forma
equidisten del centro de la circunferencia.

Ajustar la galga al obtener la medida de la circunferencia que se obtuvo
al introducirla sin alterar esta medicion por un mal ajuste.

Realizar la medicion en la circunferencia utilizar el micrometro digital

para obtener el diAmetro del &rea seleccionada.
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4.2 Procedimiento de medicion del diametro interior de los modelos de

siliconas con la galga telescopica

Por la dificultad de ingresar al interior de las muestras de silicona se procede a
ingresar con la galga a los 6 didmetro de los mufiones: los 2 diametro de la
circunferencia de la base del mufion, los 2 diametro de la circunferencia del

hombro del mufién, los 2 diametro de la circunferencia oclusal.

Figura 99. Medicion diametro interior con la galga telescépica en la muestra de

silicona de adicion.

Figura 100. Medicion diametro interior con la galga Telescopica en la muestra

de la silicona de condensacion cubeta lisa.
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Figura 101. Medicién diametro interior con la galga TelescoOpica en la muestra
de la silicona de condensacion. Cubeta perforada

4.2.1 Medicién de la galga telescOpica utilizando el micrémetro digital
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Figura 103. Medicién de galga telescépica con el micrometro digital

5. RESULTADOS

Al realizar las muestras respectiva de cada grupo en la fase experimental
obtuvo datos que fueron registrados en la base de datos en el programa SPSS
con version 25, realizando 6 medidas del patron maestro de acero inoxidable
gue es la grupo control ( C) para el estudio, se codificaron las muestras Grupo
A, subdividido en Al silicona de condensacién con perforaciones y subdividido
en A2 silicona de condensacion sin perforaciones, Grupo B, subdividido en B1
silicona de adicién con perforaciones y el subgrupo B2 silicona de adicion sin
perforaciones, para la medicion de 6 didmetros a diferentes periodos de
tiempo, inmediatamente, a las 2 dias y 5 dias, en total sean procesado un

aproximado de 2220 datos de mediciones.

Tabla 7. Comparacion entre las siliconas y el modelo maestro con medidas

inmediatamente.

SILICONA ADICION
SIM
PERFORACIOMNES

SILICOMNA ADICION
CON
PERFORACIOMNES

SILICOMAS

MEDIDA PATROMN

Diferencia de medida entre |a Media con
respecto al Patran
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Realizando, las mediciones de manera inmediata con las muestras de silicona
de condensacion en cubetas con perforaciones presento una variacion
dimensional de 0,169(umm) con respecto a la medida del patron maestro que
es de 15,43(umm).

En las mediciones de manera inmediata con las muestras de silicona de
condensacion en cubetas sin perforaciones presento una variacion dimensional
de 0,081(umm) con respecto a la medida del patron maestro que es de
15,43(umm).

En las mediciones de manera inmediata con las muestras de silicona de
adicién en cubetas con perforaciones presento una variaciéon dimensional de
0,045(umm) con respecto a la medida del patron maestro que es de
15,43(umm).

En las mediciones de manera inmediata con las muestras de silicona de
adicion en cubetas sin perforaciones presento una variacion dimensional de

0,041(umm) con respecto a la medida del patron maestro que es de 15,43

(Lmm).

Tabla 8. Comparacién entre las siliconas y el modelo maestro a los 2 dias.

SILICOMA ADICION
5IM
PERFOR&ACIONES

SILICOMA ADICION
COM
PERFORACIOMES

SILICOMNAS

WEDID& PATRON

Diferencia de medida entre |a Media con
0,045

respecto al Patran

Realizando, las mediciones en un tiempo transcurrido de 48 horas (2 dias)

después de haber obtenido la muestra con la silicona de condensacion en
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cubetas con perforaciones presento una variacion dimensional de 0,223(umm)

con respecto a la medida del patron maestro que es de 15,43(umm).

En las mediciones a las 48 horas con la silicona de condensacion en cubetas
sin perforaciones presento una variacion dimensional de 0,151(umm) con

respecto a la medida del patron maestro que es de 15,43(umm).

En las mediciones a las 48 horas con la silicona de adicion en cubetas con
perforaciones presento una variacion dimensional de 0,062(umm) con respecto
a la medida del patrén maestro que es de 15,43(umm).
En las mediciones a las 48 horas con la silicona de adicion en cubetas sin
perforaciones presento una variacion dimensional de 0,045(umm) con respecto
a la medida del patron maestro que es de 15,43(umm).

Tabla 9. Comparacién entre las siliconas y el modelo maestro a los 5 dias.

SILICONS ADICION
5IM
PERFORACIQMNES

SILICOMNA ADICION
COM
PERFORACIOMES

SILICOMAS

MEDID& PATRON

Diferencia de medida entre |2 Media
con respecta al Patran
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Realizando, las mediciones en un tiempo transcurrido de 120 horas (5 dias)
después de haber obtenido la muestra con la silicona de condensacién en
cubetas con perforaciones presento una variacion dimensional de 0,296(.umm)

con respecto a la medida del patrén maestro que es de 15,43(umm).

En las mediciones a las 120 horas con la silicona de condensacion en cubetas
sin perforaciones presento una variacion dimensional de 0,202(umm) con

respecto a la medida del patron maestro que es de 15,43(umm).

En las mediciones a las 120 horas con la silicona de adicion en cubetas con
perforaciones presento una variacion dimensional de 0,053(umm) con respecto

a la medida del patron maestro que es de 15,43(umm).

En las mediciones a las 120horas con la silicona de adicién en cubetas sin
perforaciones presento una variacion dimensional de 0,031(umm) con respecto

a la medida del patron maestro que es de 15,43(umm).
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6. EVALUACION ESTADISTICA

6.1 Analisis

Para conocer qué grupo presenté mayor estabilidad dimensional, se tomé en
cuenta los datos Estadisticos Descriptivos que emitieron las siguientes Medias.
El Grupo A silicona de condensacion con cubetas perforadas en la medicion
inmediata es mayor que el grupo B silicona de adicion con cubetas perforadas
con un diferencia de 0.124 pmm, para la medicion a los 2 dias tiene una
diferencia de 0.161 umm y para la medicion a los 5 dias la diferencia es 0.243
umm, para el siguiente proceso el grupo A, silicona de condensacién con
cubetas lisas en la medicion inmediata es mayor al grupo B silicona de adicién
con cubetas lisas con una diferencia de 0.040 umm a los 2 dias tiene una
diferencia de 0.106 umm y para la medicion a los 5 dias una diferencia de
0.174 umm, se concluye de acuerdo a las medias que la silicona de adicién con
cubetas lisas a los 5 dias tiene mayor estabilidad dimensional ya que tiene una
media de 15.512 pmm con respecto al grupo C, grupo de control de patrén

maestro que tiene una media de 15.542 ymm con diferencia de 0.030 pmm.

Tabla 10. Analisis estadisticos descriptivos

ESTADISTICOS DESCRIPTIVOS

HNOOSEIOS ESTADISTICOS DESV. ERROR
Media 15.54267 1.156612
Limit
95% de intervalo de in:‘g‘r'i; 12.56950
PATRON MAESTRO confianza para la —
media Limite 18.51583
ACERO INOXIDABLE superior .
Mediana 14.94300
Desv. Desviacion 2.833109
Media 15.37400 1.154984
95% de intervalo de .lel.te 12.40502
confianza para la inferior
SILICONA DE media Limite 18.34298
CONDENSACION CON superior '
PERFORACIONES
INMEDIATA Mediana 14.78600
Desv. Desviacion 2.829123
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Media 15.32033 1.151018
95% de intervalo de Limite 12.36155
p confianza para la Inferior
ALOS 2 DIAS media Limite 18.27912
superior
Mediana 14.69700
Desv. Desviacion 2.819408
Media 15.24750 1.122022
. Limite
95% de intervalo de . ! I. 12.36325
. inferior
confianza para la Limite
A LOS 5 DIAS media } 18.13175
superior
Mediana 14.64150
Desv. Desviacion 2 748381
Media 15.46200 1.155055
. Limite
SILICONA DE 95% de intervalo de inferior 12.49284
CONDENSACION SIN confianza para la Limit
media imite 18.43116
it el
Mediana 14.86250
Desv. Desviacion 2.829294
Media 15.39267 1.156383
. Limite
5 95% de intervalo de inferior 12.42009
A LOS 2 DIAS confianza para la e
media . 18.36524
superior
Mediana 14.79550
Desv. Desviacion 2.832549
Media 15.34167 1.153628
Limit:
95% de intervalo de ~imie 12.37617
. inferior
; confianza para la Limite
ALOS 5 DIAS media ) 18.30716
superior
Mediana 14.72100
Desv. Desviacion 2.825800
Media 15.49800 1.155362
Limi
SILICONA DE 95% de intervalo de in:fe"r'it; 12.52805
ADICION CON confianza para la Limite
di . .
PERFORACIONES media superior 18.46795
INMEDIATA .
Mediana 14.89800
Desv. Desviacion 2.830047
Media 15.48183 1.157766
A LOS 2 DIAS 0 i =
95% de intervalo de Limite 1250570

confianza para la inferior
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e Limite
. 18.45797
superior
Mediana 14.87900
Desv. Desviacion 2.835936
Media 15.49050 1.156403
Limite
95% de intervalo de . . 12.51787
. inferior
confianza para la Ty
A LOS 5 DIAS media imi _e 18.46313
superior
Mediana 14.89300
Desv. Desviacion 2.832597
Media 15.50217 1.155565
. Limite
SILICONA DE 95% Qe intervalo de inferior 12.53169
ADICION SIN confianza para la Limite
media .
R superior_| 247
Mediana 14.90000
Desv. Desviacion 2.830544
Media 15.49817 1.154145
95% de intervalo de .L|m|.te 12.53134
. inferior
3 confianza para la Limite
A LOS 2 DIAS media . 18.46499
superior
Mediana 14.89900
Desv. Desviacion 2.827065
Media 15.51233 1.156193
Limite
95% de intervalo de . . 12.54025
) inferior
3 confianza para la Limit
superior
Mediana 14.91000
Desv. Desviacion 2.832082

6.1.1 Gréafico de medias

Se observa la dispersion de las medidas los mismos que se pueden apreciar en

los Tablas N. 10 y en los graficos 102 y 103. Es necesario realizar la prueba de

normalidad para aceptar la hipotesis al obtener los datos de las mediciones de

una distribucion normal con (p>0.05), caso contrario la hipétesis se rechaza.
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SILICONAS UTILIZADAS PARA EL ESTUDIO

Figura 104. Caja y bigotes para la distribucién de la medicién por proceso.
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Figura 105. Caja y bigotes para la distribucion de la medicion por proceso.

6.2 Resultados de la prueba de normalidad

El analisis se realiza por medio de Shapiro-Wilk ya que tenemos un nimero de
datos menos a 40 (n<40). Determina los valores de significancia son mayores
gue 0.05 regando a la conclusion que la hipétesis planteada es aceptada. La
estabilidad dimensional de las siliconas de adicion es mayor que las siliconas
de condensacion con cubetas sin perforaciones que con cubetas con
perforaciones. Esto permite direccionar el andlisis comparativo con pruebas

paramétricas, en este caso ANOVA y DMS.
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Tabla 11. Prueba de normalidad.

Pruebas de normalidad

Prueba
Variables Kolmogérov-Smirnov Shapiro-Wilk
dependientes Estadisticos Estadisticos

Estadistico |Gl Sig. Estadistico gl Sig.
PATRON MAESTRO
ACERO 0.247 6 ,200° 0.836 6 0.121
INOXIDABLE
INMEDIATA
SILICONA DE
CONDENSACION  [0.248 6 200 0.839 6 0.128
CON
PERFORACIONES
A LOS 2 DIAS 0.250 6 ,200° 0.834 6 0.116
A LOS 5 DIAS 0.252 6 ,200° 0.834 6 0.117
INMEDIATA
SILICONA DE .
CONDENSACION 0.249 6 ,200 0.835 6 0.119
SIN
A LOS 2 DIAS 0.248 6 200 0.836 6 0.122
A LOS 5 DIAS 0.250 6 ,200° 0.837 6 0.123
INMEDIATA
SILICONA DE .
ADICION CON 0.248 6 ,200 0.835 6 0.119
PERFORACIONES
A LOS 2 DIAS 0.247 6 200" 0.835 6 0.119
A LOS 5 DIAS 0.247 6 200 0.835 6 0.120
INMEDIATA
SILICONA DE .
ADICION SIN 0.248 6 ,200 0.836 6 0.120
PERFORACIONES
A LOS 2 DIAS 0.248 6 ,200° 0.835 6 0.118
A LOS 5 DIAS 0.248 6 ,200° 0.834 6 0.117
*. Esto es un limite inferior de la significacion verdadera.
a. Correccion de significacion de Lilliefors

6.3 Prueba de Anova de los procesos

Realizada la prueba de Anova y la prueba de DMS de los procesos de
medicidn, inmediata, a los 2 dias y a los 5 dias, se evidencia que los valores de
significancia son >0.05(95% de confiablidad) Aceptando la hipotesis planteada

de acuerdo a los resultados obtenidos en las Tabla NO. 10, 11y 12.
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ANOVA PARA LOS PROCESOS

CUANTIFICACION DE RESULTADOS

Suma de Media _
Gl . F Sig.
cuadrados cuadratica
Entre grupos | 0.605 12 0.050 0.006 1.000
Dentro de
518.170 65 7.972
grupos
Total 518.775 77
6.4 Prueba de homogenidad de varianzas
Tabla 13. Prueba de homogenidad de varianzas.
Prueba de homogeneidad de varianzas
Estadistico )
gll gl2 Sig.
de Levene
Media ,001 2 75 ,999
MEDIDAS Mediana ,000 2 75 1,000
REALIZADAS Mediana y con gl
. ,000 2 74,829 1,000
(0.001) mm ajustado
Media recortada |,001 2 75 ,999

6.5 Prueba de Anova para siliconas utilizadas en el estudio

Para comprobar los resultados de la prueba de ANOVA se realiza la prueba

DMS puesto que en las poblaciones definidas por las siliconas utilizadas para

el estudio las varianzas de la variable medidas realizadas son iguales.

Tabla 14. Prueba de ANOVA para siliconas utilizadas en el estudio

ANOVA PARA SILICONAS ESTUDIO

MEDIDAS REALIZADAS

Suma de cuadrados | Gl Media cuadratica |F Sig.
Entre grupos 0.433 2 0.217 0.031 0.969
Dentro de grupos | 518.342 75 6.911
Total 518.775 77
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6.6 Pruebade dms para las marcas del estudio

En la Tabla N.- 15 se muestra la Diferencia Minima Significativa basada en la
distribucion t de Student. Este método no permite ejercer ningan control sobre
la tasa de error. Es decir, cada comparacion se lleva a cabo utilizando el nivel
de significacién establecido que es > 0.05(95% de confiablidad) por lo que se
acepta la hipodtesis planteada de acuerdo a los resultados obtenidos se
evidencia que no existe diferencia significativa entre las siliconas utilizadas en

él estudio.

Tabla 15. Prueba de DMS para las marcas del estudio

COMPARACIONES MULTIPLES
VARIABLE DEPENDIENTE:
DMS
() SILICONAS UTILIZADAS Diferencia de . Intervalo de confianza al 95%
. Desv. Error Sig. — - - -
PARA EL ESTUDIO medias (-J) Limite inferior |Limite superior
COI\?I;LEKI-EI(;EQION 0.187694 1.159.245 0.872 -212.164 249.703
PATRON
SILICONA ADICION 0.046889 1.159.245 0.968 -226.245 235.622
SILICONA PATRON -0.187694 1.159.245 0.872 -249.703 212.164
CONDENS
ACION SILICONA ADICION -0.140806 0.619643 0.821 -137.520 109.359
PATRON -0.046889 1.159.245 0.968 -235.622 226.245
SILICONA S
ADICION . -
CONDENSACION 0.140806 0.619643 0.821 109.359 137.520
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7. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

7.1Conclusiones

En el presente estudio del andlisis de la estabilidad dimensional entre las
siliconas de condensacion y silicona de adicibn sobre las cubetas con
perforadas y cubetas lisas, se llegd a la conclusibn que la estabilidad
dimensional de las siliconas de adicion es mayor que las siliconas de
condensacion con cubetas sin perforaciones.

La silicona de adicion con cubetas lisas presenta mayor estabilidad dimensional
sin presentar distorsion al realizar las impresiones definitivas a los 2 dias y
especialmente a los 5 dias.

La utilizacion del tipo de cubetas depende mucho del criterio del profesional,
pero las cubetas lisas presentan menor cambios de estabilidad dimensional al
momento de realizar las impresiones ya que en el proceso de polimerizacion la
contraccion del material se dirige hacia el centro de la impresion y del diente, lo
gue no sucede con las cubetas perforadas que al presentar vias de escape en
el proceso de polimerizacién la contraccién del material de impresion se dirige
hacia las perforaciones de la cubeta, es decir a diferentes direcciones y no
hacia los dientes pilares preparados, brindando buena retencion pero presenta
mayores distorsiones, independiente del tipo de material.

Para obtener una impresion ideal se debe elegir correctamente el material de
impresion, tipo de cubeta y tamafio adecuado, elegir la técnica para la
impresion que se utilizara, respetar tiempos de manipulacion, asentamiento en
boca tanto del material de impresién con la cubeta, y polimerizacion, solo asi se

evita problemas en la estabilidad dimensional del material de impresion.
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7.2 Recomendaciones.

Por los resultados obtenidos en el presente estudio se recomienda utilizar
silicona de adicién y cubetas lisas para la toma de impresiones.
La utilizacién del tipo de cubetas depende mucho del criterio del profesional.

Se recomienda la técnica de dos pasos para toma de impresion ya que en
dicha técnica se produce una presion selectiva en la que permite una buena
distribucion de fuerzas sobre las preparaciones dentales dando como resultado
impresiones ideales para rehabilitacion oral y minimiza el efecto de contraccion
de cada silicona, es decir la silicona de consistencia pesada y la silicona de

consistencia liviana en el proceso de polimerizacion.

Al realizar una impresion ideal se recomienda realizar surcos de escape en la
toma de impresion en la silicona pesada ya que dichos surcos nos ayudaran a
tener una buena distribucion, fluidez de la silicona liviana en toda nuestra
impresion ideal y obtener detalles 6ptimos para la rehabilitacion oral, evitando
de esta manera la distorsion de la silicona de adiciébn y la silicona de
condensacion de consistencia pesada al recibir la compresion de la silicona

fluida, obteniendo una impresién precisa.
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8. DISCUSION

Para obtener rehabilitaciones orales exitosos es indispensable tener una
excelente comunicacion tanto el laboratorio como el profesional con
Impresiones dentales precisas, exactas, que reproduzca los detalles de las
preparaciones dentales y las estructuras adyacentes con la ayuda de
materiales de impresion. Al realizar diferentes rehabilitaciones con materiales
de impresion existen mucho factor como el tipo de cubeta, colocacion de
adhesivo, el tipo de elastomero que se desea utilizar sea silicona de adicion o
silicona de condensacién, técnica de impresion, tiempo de vaciado después de
obtener la impresion, factores determinantes para obtener una impresion

precisa sin cambios de dimensién en su estructura.

En el propésito de esta investigacion fue evaluar la estabilidad dimensional de
las siliconas tanto de adicibn y condensacion con cubetas con y sin
perforaciones, ya que los materiales de impresion presentan variaciones
dimensionales de acuerdo al tipo de material de impresidbn que se desea
utilizar, es decir que la silicona de consistencia pesada posee gran cantidad de
relleno, pero baja contraccion de polimerizacién, es elastico y fluido, lo que
disminuye su reproduccion de detalles, y la silicona fluida se caracteriza por
poseer menor cantidad de relleno y mayor capacidad de reproduccion de
detalles, es decir posee mayor contraccion. La técnica de doble impresién con
recorte se encontré medias de menores cambios dimensionales con respecto al
modelo maestro, resultados similares se encontré en estudios de Nagwa et-al.
(2015), Mann, et-al. 2014), Dugal (2013) y Guzman (1993). Encontrando
menores cambios dimensionales, al comparar los 2 tipos de siliconas en la
estabilidad dimensional, se determina que las siliconas de adicion presentan
mejor estabilidad al presentan tiempo de trabajo adecuado, excelente
resistencia al desgarro, no presenta distorsion, permite largos periodos de
trabajo, mientras que las siliconas de condensacion presenta estabilidad
dimensional, pero en menor tiempo de trabajo, ya que transcurrido su tiempo

atil empieza a distorsionarse al liberar de forma voléatil el alcohol en las
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iImpresiones realizadas, presenta baja resistencia al desgarro, corto periodo de
trabajo. Las siliconas de condensacion no presentan estabilidad dimensional en
comparacion con las siliconas de adicion, ya que al polimerizarse libera

subproductos.

Shisheyan, A, et-al (2017) valor6 que existen algunas causan que alteran la
precision de los materiales de impresion en la toma de impresiones dentales
como manipulacion del material, cambios térmicos, tipo de presion que se
aplica, retenciéon de la cubeta sea con y sin perforaciones, la rigidez de las
cubetas, que pueden alterar la estabilidad dimensional, es por eso que se debe
elegir correctamente el tipo de cubeta, material de impresion y seguir las
instrucciones del fabricante para evitar distorsiones al insertar la cubeta y al
retirar. Duran, B. (2002), Carrote analizé la influencia de las cubetas y el
adhesivo al permitir obtener impresiones exactas con la utilizacion de
elastbmeros, al ser un material viscoelastico, al encontrase en la cubeta,
especialmente en las cubetas sin perforaciones tienen la finalidad con la ayuda
de los adhesivos de cubeta de poder controlar la contraccion del material de
impresion permitiendo que se distribuya de forma homogénea en las
superficies de las piezas dentales, tejidos adyacentes tanto duros como
blandos. Este tipo de cubetas estandar son de acero inoxidable conocidas
como tipo Rim-lock, de la misma manera Vargas, T. (2009) compara las
cubetas sin perforadas y cubetas con perforaciones, donde presento mejor
exactitud en los modelos obtenidos fueron con cubetas metalicas Rim- lock al
permiten obtener modelos de trabajo mas preciso, a diferencia de las cubetas
con perforaciones presentan mayor grado de retencion, pero causa mayor
distorsiéon ya que en el momento de la contraccién de polimerizacion del
material de impresion se presenta hacia las perforaciones de la cubeta y no

hacia los dientes que se prepararon para la rehabilitacion.

Naumovski, y Kapushevska, (2017), realizaron un analisis de articulos
cientificos de la estabilidad dimensional de las siliconas méas utilizadas en la

diferentes técnicas de impresion donde determinaron que existe diferentes
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causas que altere la estabilidad dimensional y la precision de las impresiones
dentales como eleccion del tipo de material, espesor del material de impresion,
técnica de impresion, retencion del material de impresion en las cubetas,
liberacién de subproducto, contraccién después de la polimerizacion por la
temperatura, recuperacion elastica incompleta, tamafio de la muestra, tiempo
de almacenamiento, tipo de mediciones donde se concluyé que existe falta de
estandarizacion de las metodologias pero todas las investigaciones le dan
superioridad a la silicona de adicibn en comparacion con la silicona de
condensacion. Las 2 siliconas son excelentes en la reproduccion de las
preparaciones dentarias el problema existe al terminar el proceso de
polimerizacion, después de una hora la silicona de condensacion libera el
subproducto etanol, provocando cambios en la estabilidad dimensional, en
cambio la silicona de condensacién puede liberar o no hidrégeno, es por esta
razon que se recomienda realizar el vaciado para obtener el modelo maestro
después de una hora, de la misma manera al comparar las técnicas de
impresion Kumari et-al (2015), Pande, et-al. (2013). determinaron que la
técnica de impresién de 2 pasos mostro mejores resultados en la estabilidad
dimensional que la impresion de doble fase en un solo paso. relajacion de la

tension en la impresion hacia el centro hasta la polimerizacion final.

Heidari, et al. (2013) En su estudio al comparar las siliconas de adicién y
condensacion se determiné que al realizar comparacién el comportamiento de
cada una de ellas. Las siliconas de adicibn presentan un mayor
comportamiento en la estabilidad dimensional, lo que permite un ajuste y
retencién adecuado en las diferentes prétesis dentales, brindando éxito en los
tratamientos dentales. Es importante manejar de forma correcta las siliconas de
adicién, para evitar no alterar la polimerizacibn no manipular con guantes de
latex. El subproducto que libera es el hidrogeno. El hidrégeno se desprende de
forma gradual en la polimerizacion provocando burbujas al momento de realizar
el vaciado, para evitar estos inconvenientes se recomiendo hacer el vaciado 1

hora después de realizada la impresion.
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En el presente estudio para determinar el comportamiento de la estabilidad
dimensional de las siliconas de adicibn y de condensacion, se realizé las
impresiones en 2 tipos de cubetas, una cubeta con perforaciones y la otra
cubeta sin perforaciones, donde se realiz6 las mediciones en las impresiones
de siliconas en intervalos de tiempo de forma inmediata, 2 dias y 5 dias
después de realizada la impresién respectiva. Se realizé la medicion del
modelo maestro de acero inoxidable, luego se compara las medias, medianas y
desviaciones de las medidas de las muestras que se obtuvo con silicona de
condensacion y adicién al utilizar cubetas con y sin perforaciones en cada una
de las seis medidas con respecto al modelo maestro. Se observa que se
encontraron diferencias significativas, 0.124umm, para la medicién a los 2 dias
tiene una diferencia de 0.107 umm y para la medicion a los 5 dias la diferencia
es 0.243 umm, para el siguiente proceso el grupo A silicona de condensacion
con cubetas sin perforaciones en la medicién inmediata es menor al grupo B
silicona de adicidén con cubetas sin perforaciones con una diferencia de 0.040
umm a los 2 dias tiene una diferencia de 0.106 pmm y para la medicion a los 5
dias una diferencia de 0.171 umm, se concluye de acuerdo a las medias que la
silicona de adicion con cubetas sin perforaciones a los 5 dias tiene mayor
estabilidad dimensional ya que tiene una media de 15.512 umm con respecto
al patron maestro que tiene una media de 15.542 uymm con diferencia de
0.030 pumm. Patil, et-al (2008) indican que el material al desprenderse en
algunas zonas de la cubeta origina contraccién el cual produce deformaciones

del didmetro del material.

Estos resultados fueron similares Cesero, et-al (2013) a los resultados donde
comprobé el tiempo de recuperacion de la estabilidad dimensional, que de igual
manera evaluaron estos materiales de impresion vaciandolos a los 30 min. y a
las 24 h. A los 30 min. el rango de contraccion para todos los materiales fue de
0.11 % a 0.45 % siendo las siliconas de condensacion las que mostraron el
mayor cambio. Y a las 24 h mostraron un rango de 0.18% a 0.84%, siendo las

siliconas de adicién los que exhibieron el menor cambio.
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Al realizada la prueba de Anova y la prueba de DMS de los procesos de
medicion, inmediata, a las 2 horas y a las 5 horas, se evidencia que los valores
de significancia son mayores que > 0.05(95% de confiablidad).

Se concluye que la silicona de adicién es superior en estabilidad dimensional,
al utilizar una técnica de impresién de doble paso ya que en el estudio estos
materiales fueron exactos. Estudios similares concuerdan con Kumari, Pande,
Dugal, Railkar, Musani, (2013), indican que la silicona de adicibn muestra los
menores cambios. La silicona de adicion tuvo en la mayoria de las seis
medidas un porcentaje de desviacion menor con respecto al modelo maestro.
Nuestros hallazgos confirman que la silicona de adicibn muestra buenos
resultados, es por ello que los autores coinciden en afirmar que la silicona de
adicién es actualmente considerada un material exacto. Y es que este material
reune las condiciones mas cercanas a lo ideal; excelentes propiedades fisicas,
buenas propiedades de manipulacion, buena aceptacion del paciente y por

supuesto ademas una casi ilimitada estabilidad dimensional.

Los poliéteres al poseer bajo peso molecular, silice en su relleno y plastificante
causa estabilidad dimensional, fluidez evitando vacios, reproduciendo las
estructuras de la cavidad bucal de forma detallada, la dificultad que presenta es
el problema al retiro de boca provocando dafos en las estructuras orales,

desgarre de la impresion. (Re, et-al. 2015).

Nissar en 2013 determinan que tanto el poliéter y la silicona de adicion
presentan excelente estabilidad dimensional en largos periodos de
almacenamientos tanto en condiciones secas y himedas. Al existir condiciones
dificiles de humedad el poliéter presenta mejores condiciones de que la silicona
de adicién, al realizar impresiones del molde de metal con 4 pilares se realizé
mediciones de 1 dia, 1 semana y 2 semanas no presento cambios

dimensionales.
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Anexos 1.- APROBACION DEL TRABAJO DE TITULACION







Anexo 2.- Medidas del patrén
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las siliconas de condensacidn con cubetas con

Medidas de

Anexo 3.-

perforaciones.
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Anexo

Medidas de las siliconas de condensacion con cubetas sin perforaciones.
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Anexo 5.- Medidas de las siliconas de adicion con cubetas sin perforaciones.
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Anexo 6.- Medidas de las siliconas de adicién con cubetas con perforaciones.
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las siliconas de condensacidn con cubetas con

Medidas de

Anexo 7.-

perforaciones a los 2 dias.
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las siliconas de condensacién con cubetas sin

Anexo 8 Medidas de

perforaciones.
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SILICOMAS

MEDIDA PATRON

Diferencia de medida entre la Media
con respecto al Patrdn

COMENTARIO

Diferencia de medida entre la Media
con respecto al Patrdn

COMENWTARIO

COMENTARIO

Comparacion entre las mediciones de las medias entre el modelo de acero
inoxidable y las siliconas de adicion y de condensacion tomadas con cubetas

cony sin perforaciones.






