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RESUMEN

El objetivo de este estudio consiste en analizar a
través de la caracterizacion fisica la porosidad de los
cementos de endodoncia, siendo los siguientes: MTA-
Fillapex, AH Plus, Sealer 26 y Endofill. Para el cual,
fueronrealizados analisis de los cementos manipulados
(cuerpos de prueba) a través de la técnica de analisis
de la porosimetria de mercurio. La porosimetria mostro
que el MTA-Fillapex presento los mejores resultados:
menor porosidad, menor volumen promedio y menor
diametro del poro; el Sealer 26 entre los cementos
resinosos presentd el peor resultado; el Endofill se
mostré mejor que el Sealer. Esos resultados pueden
estar vinculados directamente a los requisitos de un
material obturador ideal. La metodologia usada originé
un nuevo abordaje en la porosimetria de los cementos
estudiados, teniendo la sequridad de que esta vinculada
a sus caracteristicas fisicas, sefialando un camino para
los nuevos estudios y una nueva discusion en el area.

Palabras-clave: Materiales restauradores del canal
radicular. Cementos dentales. Propiedad fisica.

ABSTRACT

The objective of this research is analyze through
the physical characterization the porosity following
sealers: MTA-Fillapex, AH Plus Sealer 26 and Endofill.
To this end, we conducted analyzes of cements
manipulated (specimens) using the technique of
analysis by mercury porosimetry. The porosimetry
showed that the MTA-Fillapex showed the best results:

a lower porosity, lower volume and lower average pore
diameter, Sealer 26 from the resin cements showed the
worst result, Endofill proved better than the Sealer 26.
These results can be linked directly to the requirements
of an ideal filling material. The methodology produced
a new detail to the porosimetry of cement studied, sure
is linked to their physical characteristics, pointing the
way for new research and a new discussion in the area.

Keywords: Restoring materials of the root canal.
Dental cements. Physical Properties.

INTRODUCCION

Observamos varios trabajos en las bibliografias
que usaron, para el estudio de las propiedades fisicas y
quimicas de los cementos de endodoncias, pruebas con
las normas establecidas. Entre ellas la especificacion n°
57 de American Dental Associations (ADA): Bernardes et
al.(2010), Bortoluzzi (2009), Camilleri (2009), Cunha et al.
(2008), Fidel et al. (1994, 1995a, 1995b, 2008), Salazar
et al. (1996), Savioli et al. (1999a), Savioli et al.(2000),
Silva et al. (1994), Silva et al. 1995, Motta et al. (1992); la
norma ISO 6786: Scelza et al. (2006); la especificacion
ISO 6876:2001 y American National Standards Institute
(ANSI) / American Dental Association (ADA) con la
especificacion n° 57 de ADA: Duarte et al. (2010).

Buscamos una forma que nos permitiria a discutir
mejor los cementos de obturacion. Encontramos, bajo
la dptica de la ingenieria y ciencia de los materiales,
una manera de estudiar la “caracterizacion de los
materiales" que describe los aspectos de composicidon



y estructura (incluyendo defectos) de los materiales,
dentro de un contexto de relevancia para un proceso,
producto o propiedad en particular. (MANSUR, 2010).
Buscando un mayor abordaje de la caracterizacion
fisica de los cementos de endodoncias.

REVISION BIBLIOGRAFICA

Torabinejad, Watson e Pitt Ford (1993) estudiaron
“in vitro" la capacidad selladora de la amalgama, super
EBA y MTA como material de llenado de raiz usando
colorante fluorescente rodamina B y evaluando con
microscopio. Las raices fueron divididas aleatoriamente
en tres grupos, realizados las preparaciones en la raiz
y llenado con los materiales a ser probados. Todas
las raices fueron expuestas a una solucion acuosa
de rodamina B durante 24 horas, después de eso, las
raices fueron seccionadas longitudinalmente y el grado
de penetracion del colorante fue medido usando la
microscopia. El andlisis estadistico mostr6 que el MTA
infiltro significativamente menos que la amalgama y el
super EBA.

Torabinejad y Chivian (1999) describieron un
material experimental el MTA, que fue investigado como
alternativa potencial de material restaurador usado en la
endodoncia. Varios estudios en vitro y en vivo mostraron
que el MTA impide el micro infiltrado, bio compatible y
que promueve la regeneracion de los tejidos originales,
cuando son puestos en contacto con la pulpa dental o los
tejidos perirradiculares. Describieron los procedimientos
clinicos para la aplicacion del MTA en pulpas con pulpitis
reversibles, apicigenesis, reparacién de las perforaciones
de laraiz, asi el uso como un material retro-obturador.

Brandao (1999) estudio las propiedades fisico
quimicas de los cementos de endodoncia resinosos
Sealer 26 y de los experimentales Sealer plus y MPB
comparadas a las del cemento 6xido de zinc y eugenol.
Fueron realizadas pruebas de fluencia, tiempo de
cura y radiopacidad, segin la norma de International
Organization for Standardization (ISO) / Draft
International Standard (DIS) 6876. Todos los cementos
presentaron fluencia, tiempo de cura y radiopacidad
satisfactorios, de acuerdo con la ISO/DIS 6876. El
cemento de 6xido de zinc y eugenol fue el unico que
presento un promedio de infiltracion mas de 0,4 mm.

Sarkar et al. (2005) caracterizaron las interacciones
del MTA con un tejido de fluido sintético compuesto por
una solucion salina tamponada con fosfato (PBS) en la
dentina del canal radicular de dientes humanos, a través
de la emision atémica con fuente de plasma inducido

(ICP-AES), de la Microscopia Electronica de Barrido
(MEB) y la Difraccion de Rayos X (DRX). Los autores
concluyeron que el ion calcio dominante liberado del
MTA, reacciona con los fosfatos en tejidos fluidos
sintéticos, produciendo hidroxiapatita. La capacidad de
sellado, biocompatibilidad y actividad dentinogénica del
MTA son atribuidas a esas reacciones fisico quimicas.

Bortoluzzi et al. (2006) evaluaron la influencia del
cloruro de calcio (CaCl2) sobre la capacidad de sellado
de tres cementos de MTA: ProRoot MTA, MTA — Angelus
y cemento radiopaco.

Blanco (WPC), para obturacion retrograda.
Setenta raices de dientes unirradiculares extraidas
fueron instrumentadas y obturadas. La infiltracion de
colorante fue analizada en un microscopio 6ptico con
un micrometro. Fueron usados pruebas estadisticas de
Kruskal-Wallis y Miller. Concluyeron que el cloruro de
calcio (CaCl2) mejoro la capacidad de sellado de los tres
cementos de MTA.

Gandolfi et al. (2007) compararon la capacidad de
sellado apical de dos nuevos cementos experimentales
con el MTA, a través del método de filtracion de fluido.
Treinta dientes unirradiculares humanos extraidos
fueron usados y retro-obturados con MTA y con los
cementos experimentales Cemento Tetra-silicato (TC-1y
TC-2). Los autores concluyeron no encontraron ninguna
diferencia estadistica entre los dos cementos y el MTA,
con relacion a la infiltracion. De esa forma, los dos
cementos experimentales presentaron caracteristicas
satisfactorias para ser usados como materiales retro-
obturadores.

Tay, K.C.Y. (2007) investigaron un nuevo material
retrobturador, el Ceramicrete, a través del método de
filtracion de fluido, MEB y DRX. Los autores observaron
que el Ceramicrete presento mejor sellado apical
con relacion al Super-EBA y MTA, siendo un material
alternativo que se puede usar en la retro-obturacion.

Wang, Sun y Chang (2008) investigaron el efecto del
cloruro de calcio (CaCl2) en el tiempo de endurecimiento,
en el pH y en la resistencia a la compresion del silicato
tricalcio. Los autores observaron que la adicién del
CaCl2 acelero la hidratacion del Ca3SiO5 originando la
disminucién del tiempo de endurecimiento y en la mejora
de laresistencia a la compresion del cemento, que puede
ser usado como material obturador.

Bortoluzzi et al. (2009) estudiaron las influencias de
adicion del cloruro de calcio (CaCl2) al 10%, en el tiempo
de cura, en la solubilidad, en la desintegracion y en el
pH del MTA blanco (WMTA) y del cemento de Portland



blanco (WPC). Realizaron pruebas del tiempo de cura
de acuerdo con la especificacion en el 57 de ADA, y de
tiempo de presa final, de acuerdo con American Society
for Testing and Materials (ASTM); de solubilidad y de
pH. La adicién del cloruro de calcio (CaCl2) al MTA y
Portland blanco (WPC) disminuy¢ el tiempo de curay la
solubilidad de ambos. El cloruro de calcio parece mejorar
las propiedades fisico/ quimicas de los cementos,
disminuyendo el tiempo de cura y la solubilidad, y
manteniendo el pH alto.

Hsieh et al. (2009) realizaron un estudio para
mejorar las propiedades de manipulacion y acelerar
el tiempo de endurecimiento del MTA. Para el cual, fue
adicionado el lactato-gluconato de calcio (CLG) al MTA.
El lactato-gluconato de calcio es un polvo que tiene
una alta solubilidad con relacion a sus componentes
individuales. Los resultados mostraron que la adicion
del lactato-gluconato de calcio proporciona una mejora
en la capacidad de sellado, de la misma forma, acelera
el endurecimiento y las caracteristicas de manipulacion
del MTA.

MATERIAL Y METODOS

Los experimentos fueronrealizados en el Laboratorio
de Tecnologia de Polvos (LATEP) del Instituto Nacional
de Tecnologia (INT).

Los cementos de endodoncias estudiados fueron:
AH Plus (Dentsply), MTA-Fillapex (Angelus®), Sealer
26 (Denstply), Endofill (Dentsply). De acuerdo a las
instrucciones de uso y manipulacion descritos por los
fabricantes.

Fueron elaborados los moldes de cuerpos de prueba
con medidas de 38 mm de diametro y 6 mm de espesura,
de acuerdo a la metodologia propuesta por Correa y
Ogasawara (2006).

Los cementos fueron manipulados de acuerdo
a las especificaciones de los fabricantes. Tras la
manipulacién, el material fue introducido en las matrices
usando una espatula de manipulacion o a través de la
inyeccion directa en el caso del MTA-Fillapex. Una vez
llenado en las matrices, se colocé una placa de vidrio,
para hacer una ligera compresion en las muestras
obteniéndose superficies lisas que facilito la lectura
de las mismas. Se dejé el tiempo necesario para el
endurecimiento inicial de cada cemento, los cuerpos de
prueba fueron retirados de sus matrices y mantenidos en
un humidificador durante 24 horas a la temperatura de
370°C para el endurecimiento completo.

Tras la elaboracion de los cuerpos de prueba para
los cementos, fue realizada la caracterizacion fisica de
los cementos manipulados y usados los ensayos de
porosimetria.

Para el ensayo de Porosimetria, los cementos
manipulados fueron puestos individualmente en el
porosimetro, el cual fue un aparato Autoscan -33.

RESULTADOS

Los resultados experimentales obtenidos de la
porosimetria de los cementos manipulados estan
representados en la Tabla 1.

DISCUSION

Para analizar e interpretar mejor los resultados
obtenidos de la porosimetria de los cementos, estos
fueron representados en forma de graficos (ver abajo).

Conrelacion a la porosidad total, observamos en el
Grafico 1, que el cemento Sealer 26 present6 una mayor
porosidad, disminuyendo el Endofill; sequido por el AH
Plus y el MTA-Fillapex presentd la menor porosidad.

Con relacién al volumen promedio del poro
(Grafico 2) el mismo acompaiié los resultados vistos
anteriormente, el cemento Sealer 26 presento un mayor
volumen, disminuyendo el Endofill, seguido por el AH
Plus y el MTA-Fillapex present6 el menor volumen.

Con relacion al diametro promedio del poro
(Grafico 3), también fue observada misma tendencia de
los otros dos ensayos, el cemento Sealer 26 presentd
el mayor didmetro, disminuyendo e Endofill, seguido
por el AH Plus y el MTA-Fillapex presentd el menor
didametro.

Pensamos que la resina que participaba en la
mezcla de los cementos actuaba en la disminucion de
los poros, como es establecido para el MTA-Fillapex
y AH Plus, cosa que no fue observado en el Sealer 26
que cuenta con peores resultados de porosidad total,
volumen y diametro del poro. El MTA-Fillapex aparece
en este estudio con mejores resultados de porosimetria:
menor porosidad, menor volumen y menor diametro del
poro.

Verificamos a través de las informaciones de
porosimetria: porosidad total, volumen promedio y
didametro del poro estén posiblemente ligados a las
propiedades fisicas de los cementos tales como:



impermeabilidad, humedad y las condiciones de
obliterar el canal tanto en el sentido lateral como en
la vertical (GROSSMAN, 1983) y que el MTA-Fillapex
presentd el mejor desempeno en este contexto.

Cuanto al Endofill, presentd un resultado mejor
que el Sealer 26, pensabamos que por ser un cemento
a base de o6xido de zinc y eugenol podria mostrar un
desempeiio inferior al ser comprado con los cementos
resinosos. Cosa que no fue visto, completamente.

De todo lo que fue presentado vimos que la
metodologia empleada origin6 un nuevo abordaje a la
porosimetria de los cementos estudiados, teniendo la
seguridad de que estan vinculadas a sus caracteristicas
fisicas, mostrando un camino para nuevos estudios y
una nueva discusion en el area.

CONCLUSIONES

Considerando la metodologia empleada, los
resultados obtenidos en el estudio y tras la discusion
de los mismos, fueron realizados las siguientes
constataciones:

1. El estudio de porosimetria mostré que el
MTA-Fillapex presentd los mejores resultados: menor
porosidad, menor volumen promedio y menor didametro
del poro; enseguida el AH Plus, presenté la segunda
menor porosidad, segundo menor volumen promedio
del poro y segundo menor didmetro del poro. El Sealer
26 entre los cementos resinosos presentd el peor
resultado con la mayor porosidad, el mayor volumen
promedio de poro y mayor didmetro. Estos resultados
pueden estar vinculados directamente a los requisitos
de un material obturador ideal;

2. La metodologia usada origind un nuevo
abordaje a la porosimetria de los cementos, teniendo la
seguridad de que estan vinculadas a sus caracteristicas
fisicas, mostrando un camino para nuevos estudios y
una nueva discusion en el area.
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Tablas y graficos

Tabela 1 - Porosimetria dos cimentos manipulados

CEMENTO | POROSIDAD (%) |VOLUMEN PROMEDIO DEL PORO | DIAMETRO PROMEDIO DEL PORO

MTA Fillapex 0, 8300 2,121x 103 1,087 x 102

AH Plus 1,0900 7,162x 103 1,410x 102

Sealer 26 2,4900 1,502 x 102 1,239x 102

Endofill 1, 8600 1,024 x 102 1,632x 102
. 2,49
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Grafico 2 — Volumen promedio del poro de los cementos
manipulados
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Grafico 3 - Diametro promedio del poro de los cementos
manipulados



