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2. INTRODUCCION

Los dientes tratados endoddnticamente representan un desafio para el investigador
y el clinico, la cantidad y calidad de la dentina remanente es afectada desde el inicio
de la terapia endodontica hasta finalizar la parte restaurativa, evidenciandose una
reduccion del 20% al 30% del tejido residual desde la apertura endodontica e
instrumentacion, y propiedades como el color pueden verse afectados del tejido
posterior al contacto con los materiales intraradiculares. (1) por lo tanto, la dentina
al estar en contacto con materiales como, irrigantes, cementos de obturacion,
nacleos intarradiculares metélicos o de fibra de vidrio pueden generar corrosion
dental, pero para esto es necesario un estudio in vitro que nos permita evaluar ese
cambio de color (2) teniendo en cuenta que la dificultad de su analisis se enfoca en
caracterizarlo; se sabe que esta variable tiene implicaciones estéticas, pero no se
han encontrado investigaciones concernientes a estudiar y expresar el color de

manera objetiva.

Este estudio experimental in vitro consistid en caracterizar el color de la dentina
intraradicular de dientes tratados endodonticamente restaurados con nucleos
colados los cuales se realizaron siguiendo protocolos validados para posteriormente
ser llevados a termociclaje durante 5000 ciclos equivalentes de envejecimiento y
asi mediante CIELAB determinar el color desde una perspectiva objetiva teniendo

en cuenta todas sus dimensiones.



3. PROBLEMA DE INVESTIGACION

La pigmentacion a causa de retenedores intrarradiculares metalicos es una
caracteristica clinica que se encuentra en los dientes para ser retratados por parte
del profesional que utilizando una correcta técnica de diagndstico y prondstico

ofreciendo un plan de tratamiento adecuado para el paciente. (3)(4)

La dentina est4 conformada en su mayoria por tubulos dentinarios, los cuales son
los encargados de alojar los procesos odontoblésticos y de recorrer la dentina desde
la pulpa hasta la unién amelodentinaria (UAD) La dentina que recubre estos tubulos
es llamada dentina peritubular, en tanto que aquella entre los tabulos es llamada
dentina intertubular, (5)(6) teniendo en cuenta el color es una sensacion psicofisica
en que el sistema visual humano responde a la luz reflejada desde un objeto,
nuestro campo visual interpreta las radiaciones electromagnéticas que el entorno

emite o refleja de manera subijetiva, (7)

La corrosion afecta la estructura dental, en donde se encuentra pérdida progresiva
de dentina, lo cual afecta la solidez estructural dependiendo del material usado. Por
lo tanto, muchos dientes con tratamiento de conducto (DTC) presentan un color
oscuro en una gama de colores entre café y gris oscuro, aspecto que puede ser
atribuido al fenbmeno de corrosion causado por el contacto del remanente dental
con elementos externos como aleaciones metalicas, cementos dentales, entre otros
por lo cual seria importante caracterizar el color de dentina de acuerdo a los
materiales que pueda generar corrosion. Las aleaciones no nobles tienden a liberar
electrones de tal manera que su estructura quimica es inestable y producen
oxidacion, la cual puede generar el fenébmeno de corrosion. es asi que la cantidad
de cada componente, en la aleacién final es un factor importante en su
comportamiento fisico y quimico. La composicién esta determinada por el contenido
en oro u otro metal noble, como el platino y el paladio, del cual dependen la
resistencia al deslustrado y a la corrosion en cavidad oral. (2) (3)(4)



Si bien existen herramientas basadas en evidencia cientifica que permiten al clinico
evaluar el tejido residual y tener certeza de su funcionamiento con el menor nimero
de complicaciones como lo son cantidad de efecto ferrule, o la clasificacion de
mufiones del doctor Murgueitio (8) (9) y ante la ausencia de estudios en donde se
evalla el color de la dentina en contacto con diferentes materiales, se propone

inducir y medir objetivamente el color en muestras estandarizadas.

El presente estudio servird de base para futuras investigaciones que relacionen el
cambio de color y su interaccidon con la caracteristica microestructural de la dentina,
siendo asi un item evaluable que guie al clinico entre la decision de mantener o

extraer un diente.

4. MARCO TEORICO:

La dentina intrarradicular o radicular, es un sustrato Unico, que se compone de un
tejido no homogéneo caracterizado por la presencia de tubulos que se extienden
desde la pulpa hasta la periferia del diente la dentina radicular esta compuesta por
tejido pulpar, predentina y dentina; la predentina es una matriz organica no
mineralizada que recubre la porcion pulpar méas interna y puede variar mucho en
grosor y permanece constante durante el envejecimiento (5)(6)(8),la dentina es un
tejido duro natural, hidratado y mineralizado que forma la mayor parte del diente, se
compone de miles de tubulos dentinarios microscépicos con un diametro que oscila
entre 0,5y 4,0 Um, a su vez, la densidad tiipica de los tubulos dentinarios oscila
entre 10.000 y 96.000mm2, teniendo en cuenta que en el tercio apical de la dentina
intrarradicular disminuye el didmetro y longitud de los

tubulos.

Varios estudios se han realizado con el fin de caracterizar la dentina y de conocer
su estructura y comportamiento mecénico, en estos estudios se han reportado
valores para la densidad de tubulos entre 15.000 y 24.000 tdbulos/mm2 para la
dentina superior; entre 35.000 y 40.000 tabulos/mm2 para la dentina media; y entre

43.000 y 65.000 tibulos/mm? para la dentina inferior, con respecté a la composicion



quimica de la dentina se ha encontrado una disminucién en la cantidad de contenido
organico desde la pulpa hasta la union con el esmalte, asi como una disminucién
en el espesor de los cristales de hidroxiapatita presentes en la dentina al acercarse
a la unién amelocementaria. Es importante aclarar, que la dentina y predentina
estan en contacto directo y dinamico, ya que los odontoblastos producen fibrillas de
colageno tipo | y proteoglicanos que contienen 30% de matriz organica, 60% matriz
inorganica, 10% agua, (10) en la publicacion Dea Kabhler et al, se estudié que la
dentina completamente hidratada era significativamente mas dura que la dentina
deshidratada y presentando 12% de agua después de realizar los tratamientos de
conductos. Por lo tanto, los dientes tratados endodonticamente realizan
movimientos mecanicos, lo cual genera el adelgazamiento de la capa hibrida y es
responsable de la menor fuerza de unién con el poste radicular debido a la menor
impregnacion del sistema adhesivo a los tubulos dentinarios generando menos
densidad, desde una perspectiva mecanica teérica, han sugerido que la estabilidad
estructural de la dentina no es solo funcion de la mineralizacion sino también de su

contenido de humedad. (11)

El uso de irrigantes, es el éxito endoddntico porque permite la desinfeccion y la
obliteracion completa del espacio del conducto radicular con un material de
obturacion inerte, creando un selle 6ptimo con la estructura dental. El requisito
previo para un sellado hermético es la adaptacion cerrada del material de obturacion
a las paredes del canal, sin embargo, se ve afectada por la presencia del barrillo
dentinario, formado después de la instrumentacion manual y rotatoria al realizar el
tratamiento endodontico; el barrillo dentinario endoddntico contiene sustancias
organicas e inorganicas que incluyen también fragmentos del proceso
odontoblastico, microorganismos y material necrético. Dentro del conducto
radicular, las superficies de dentina cubiertas con desechos y restos de tejido pulpar
probablemente no logren una union efectiva (5), porque la capa de barrillo dentinario
actua como una barrera que influye significativamente en cualquier unién adhesiva
formada entre las paredes del conducto instrumentado y el material restaurador;

Varios estudios también han informado una mejor adhesién de los materiales de



obturacion después de la eliminacién de la capa de barrillo dentinario vy la
profundidad de penetracion dentro de los tdbulos dentinarios de diferentes
selladores también aumenta constantemente (en 10— 80 um) una vez que se retira
el barrillo dentinario, Durante la irrigacion, la dentina radiculares y coronales se
exponen a diversas soluciones utilizadas para desinfectar el espacio endoddntico.
Como se mencioné anteriormente, esto puede causar alteraciones en la superficie
de la dentina afectando sus interacciones con los materiales a base de resina
utilizados ya sea para la obturacion del conducto radicular o para la restauracion
coronal (12).

4.1 Capitulo retenedores

Ojeda en el 2011 demostraron que los dientes restaurados con postes colados
mostraron mayor resistencia a la fractura que los dientes restaurados con postes
prefabricados de titanio y mufiédn de composite, por lo cual los postes colados son
preferidos a otros sistemas, diferentes estudios han demostrado que los postes
prefabricados con paredes paralelas y ranurados son los mas retentivos y que
ejercen menos estrés sobre la raiz reduciendo el indice de fractura, sin embargo,
pueden evidenciarse algunas fallas en el grosor del material cementante, o en el
adhesivo en la interface entre el agente fijador y la dentina radicular, o en la
estructura de la resina compuesta o en la interface de la resina compuesta y la pared

dentinaria dando como resultado un descenso en la retencion.

En los dltimos veinte afios, ha despertado especial interés en el campo de la
odontologia nuevos métodos de refuerzo de la estructura dental basandose en
principios biolégicos y en la compatibilidad entre el material del poste y el sustrato
dentario residual. Para ello se empez6 a popularizar la utilizaciéon de materiales
reforzados con fibras y el uso de resina adhesiva, como postes prefabricados de
fibra de carbono y circonio, Los postes colados, segun diferentes estudios, tienen
mayor resistencia a la fractura que los directos. Sin embargo, se concluyé que la

capacidad de resistencia a la carga de los postes prefabricados era suficiente para
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asumir las fuerzas fisiol6gicas o biomecénicas de la estructura dentaria. Los nuevos
postes de fibras han mejorado la estética de los dientes restaurados tras la
endodoncia. Ademas, la ceramica de circonio puede ofrecer una capacidad de

resistencia mecanica superior en comparacion con otros materiales. (12)

Los postes colados tienen, segun diferentes estudios, mayor resistencia a la fractura
que los directos. Sin embargo, se concluyd que la capacidad de resistencia a la
carga de los postes prefabricados era suficiente para asumir las fuerzas fisiologicas
0 biomecanicas. los nuevos postes (de fibras) han mejorado la estética de los
dientes restaurados tras la endodoncia. Ademas, la ceramica de circonio puede
ofrecer una capacidad de resistencia mecénica superior en comparacioén con otros

materiales

Los metales utilizados en la aleacion tienen efectos concretos sobre las
restauraciones coladas; la cantidad de cada componente, en la aleacion final es un
factor importante en su comportamiento fisico y quimico. La composicion esta
determinada por el contenido en oro u otro metal noble, como el platino y el pala-
dio, del cual dependen la resistencia al deslustrado y a la corrosion en cavidad oral
Respecto a técnica y materiales usados puede variar, asi aleaciones como niquel-
cromo u oro pueden ya haber sido usados como materiales para reconstruccion de
nucleos colados y llegar a la consulta como dientes para retratar por lo que es
necesario evaluar si la oscuridad presentada en estos dientes es causada por el
material de reconstruccion intrarradicular escogido, en este estudio in vitro se
plantea la hipoétesis de generacién de corrosion mediante aleaciones nobles y no
nobles que permitira responder a la pregunta de si los cambios de color son un

factor importante en la toma de decisiones entre mantener o extraer un diente (14)

4.2 Capitulo aleaciones

Los metales en odontologia siguen siendo utilizadas para fabricacién de aparatos
protésicos, bandas de ortodoncia, restauraciones directas, las mas comunes son:

oro, niquel, cobalto, cromo, aluminio, titanio, plata, paladio las cuales presentan un
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alto costo por lo cual el uso de aleaciones metal base semipreciosas y no preciosas
es frecuente por sus caracteristicas como dureza, rigidez, pero también algunas
consideraciones con respecto a su efecto toxico y alérgico al exponerse a la cavidad
oral por lo cual es importante evaluar su biocompatibilidad y resistencia a la
corrosion, las fluctuaciones en el precio del oro, platino y paladio generan la decision
para seleccionar el tipo de aleacién a utilizar en odontologia, por lo cual cada
aleacion tiene propiedades mecanicas y fisicas que afectan su manipulacién y
aplicacion, la preparacion y el disefio de restauracion determinara la aleacion

requerida.(15)

La tabla periddica estableci6 ocho metales nobles: el oro, el grupo de metales
(platino, paladio, rodio, rutenio, iridio, osmio) y la plata. En la cavidad bucal la plata
€S mas reactiva y por eso no se considera un metal noble. Los metales nobles han
sido usados para incrustaciones, coronas, puentes y aleaciones de metal-ceramica
por su resistencia a la corrosion y a las manchas, por ejemplo, de los siete metales
nobles mas usados el oro, el paladio y el platino son los de mayor importancia en
las aleaciones dentales coladas. (13)

De acuerdo a su contenido se de metal noble de al menos 60%, y contenido de oro
de al menos 40%; aleaciones nobles: Con un contenido de metal noble de al menos
25% sin estipulacion de oro, aleaciones de metal base predominante: con un
contenido de metal noble menor al 25%; en este tipo de aleaciones coladas,
diferentes investigaciones han evaluada corrosion y los efectos bioldgicos
potenciales de la liberacion de iones metélicos, en donde se tiene en cuenta
composiciéon de la aleacion, microestructura de la aleacion y estado superficial del
metal. Es importante debido a que es un factor predisponente a generar corrosion
desgaste a la estructura dentaria (16) Cromo-Niquel son ejecutados para guias
quirdrgicas y nudcleos colados que tiene como ventaja un bajo costo para su
fabricacion, las caracteristicas de su composicion son aceptables mecanicamente.
Sin embargo, la posible liberacion de iones metalicos toxicos debido a la corrosion

sigue siendo de preocupacion importante, aleaciones niquel-cromo muestra
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factores desfavorables en la proliferacion celular; Al realizar nacleos colados en
niquel-cromo son de influencia de produccion de aleaciones en donde el nivel de
corrosion electroquimica depende principalmente de los niveles de cromo y
molibdeno, con un rango aproximado de 11 a 25% y de 0 a 10%. respectivamente
teniendo en cuenta que se puede encontrar diferentes fallas en el proceso de colado
se ha encontrado que la resistencia a corrosion es mejor para Cromo-cobalto que

para Niquel-cromo. (17)

4.3 Capitulo Corrosion

Se sabe que la permeabilidad de la dentina radicular es solo del 20% de la dentina
coronal y el nimero de tabulos disminuye a lo largo de la direccion corono-apical.
En consecuencia, la dentina cervical probablemente podria ser la via de penetracion
de los iones metélicos que por medio de la iontoforesis produce una reaccién
alérgica en la dentina. (3)

Las aleaciones de Ni-Cr de diferente composicidon es un proceso complejo, que
depende no solo de la composicién y estructura de la aleacion, sino también de
muchos otros factores como el tratamiento de la superficie, las condiciones
ambientales alrededor de la aleacion y la composicién del electrolito circundante,
por lo tanto, aumenta o disminuye la velocidad de corrosion, se puede mencionar
que la resistencia a la corrosién es inversamente proporcional a la velocidad de
corrosion; cuanto mayor sea el valor de la velocidad de corrosién, menor sera su
resistencia a la corrosion, los 6rganos dentarios con tratamiento endodontico son
mas propensos a la fractura debido a la pérdida de humedad que es suministrada
por la pulpa vital, por los defectos estructurales debido a caries, trauma anterior a la
restauracion con poste y corona o0 por el propio acceso endodontico; en
consecuencia la dentina por si misma provee una base soélida para evitar el
fenbmeno de la corrosion(15) razén por la cual es importante evaluar el
comportamiento de la dentina simulando el paso del tiempo y con las condiciones

mas similares a las encontradas en cavidad oral.
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4.4 Capitulo Termociclaje

Se usa comunmente in vitro para simular el envejecimiento in vivo mediante el uso
de bafios frios y calientes usando temperaturas 16°- 55°, simulando las alteraciones
térmicas de lo que sucede en la cavidad bucal cuando las estructuras dentarias son
sometidas a temperaturas por encima del rango anterior los cambios de temperatura
traen consecuencias provocando estrés térmico en el esmalte y la dentina (18)
envejecimiento térmico que oscilaba entre 1000 y 10 000 ciclos. Segun la norma
ISO 11405, el uso de 500 ciclos térmicos entre 5 °C y 55 °C se considera adecuado
para simular el envejecimiento a corto plazo de los materiales dentales, la muestra
debe de ser sometida a 10.000 ciclos, dando equivalencia a un afio de
envejecimiento (19)(20)(21) siendo el método ideal para simular las condiciones
intraorales que induzcan la corrosion dentro de los cuerpos de muestra

seleccionados en la investigacion.

4.5 Capitulo CIELAB

El color es una sensacion psicofisica en que el sistema visual humano responde a
la luz reflejada desde un objeto, nuestro campo visual interpreta las radiaciones
electromagnéticas que el entorno emite o refleja, cuya longitud de onda esta
comprendida entre los 380 y 770 nanémetros, la percepcién del color influyen tres
factores: Observador, Fuente Luminosa y Objeto (7)Para entender mejor el color se
debe conocer bien el mecanismo de la luz, energia electromagnética visible por el
0jo humano, cuando esta en el rango de 360-760 nanémetros (nm); las longitudes
de onda mas cortas corresponden a los colores azulados, las longitudes de onda
mas largas corresponden a los colores rojos, Los objetos absorben las ondas
luminosas de otros colores y reflejan aquellas ondas que interpretamos como el
color del objeto (22)

En 1931, la Commission Internationale de I'Eclairage, desarrollé un sistema para
especificar los estimulos cromaticos basandose en valores triestimulos de tres

colores primarios imaginarios, el sistema CIE estandar. Posteriormente en 1976 se
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elabord otro sistema de color conocido como CIE L*a*b*, El valor de L* es una
medida de la luminosidad de un objeto y se cuantifica en una escala en donde el
negro tiene un valor L* de cero y el blanco un valor L* de 100. El valor de a* es una
medida de enrojecimiento (a* positivo) o enverdecimiento (a* negativo). El valor de
b* es una medida del amarillo (b* positivo) o de azul (b* negativo). Las coordenadas
a* b* se aproximan a cero con los colores neutros (blanco, gris) y aumentan de

magnitud con los colores mas saturados (23)

La diferencia perceptible entre un color y otro se visualiza como la distancia entre
las posiciones de ambos colores en el espacio cromatico y se denomina AE. Se
expresa con la formula matematica: AE = ((AL)2 + (Aa)2 + (Ab)2)1/2 , AE indica la
magnitud absoluta de la distancia cromatica entre un color y otro, pero no expresa
en qué direccion se orienta la desviacion del color en la muestra (7)El instrumento
preciso para evaluar el color el espectrofotometro, es un instrumento que permite
proyectar un haz de luz a través de una muestra y medir la absorbancia (la cantidad
de luz absorbida por la muestra) o la transmitancia (la cantidad de luz que pasa a
través de la muestra, es decir La cantidad de luz absorbida o transmitida a una
determinada longitud de onda es proporcional a la concentracién del material, (24)
El espectrofotdmetro dental es un aparato de mediciébn que emite una luz definida y es
capaz de medir la calidad y la cantidad de luz reflejada por un objeto y clasificarla en un
grupo de colores son instrumentos que se encuentran entre los mas precisos y utiles
para la determinacién del color, Estos estiman el color de los dientes mediante la
medicion de la cantidad y la composicion espectral de la luz reflejada en la superficie
dentaria, en todas las longitudes de onda visibles. Por lo general, los resultados son
expresados en la escala CIE L*a*b*, Ellos miden la cantidad de energia reflejada

por un objeto en intervalos de 1 a 25 nm. a lo largo del espectro de luz visible.

4.6 Capitulo captacion de Color

Paul y Cols encontraron que los espectrofotdmetros ofrecen un aumento del 33%

en la precision y una coincidencia objetiva del color en un 93,3% de los casos.
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En 2010, Chu y Cols. Declararon que los espectrofotometros se han convertido en
herramientas utiles y relevantes para la determinacion, la comunicacion, la
reproduccion y la verificacion del color. Dozic y Cols. Reportaron que los
espectrofotometros y las camaras digitales son mas confiables que los colorimetros,
y que el instrumento mas confiable, en situaciones “in vivo” e “in vitro”, era el
espectrofotometro Vita Easyshade, y que en situaciones “in vivo” la camara digital

era la menos precisa. (7)

El Easyshade Advance de la casa Vita es un espectrofotometro portétil e
inalambrico, con una especie de pistola de mano con fibra Optica, Es un
espectrofotometro digital integrado por una unidad inalambrica con una fuente de
luz de origen led, anteriormente de tugsteno y un lector, que compara tanto con los
colores Vitapan Classical (A1-D4) y VITA 3D-Master, ademas del sistema CIE

L*a*b*, incorpora tres colores especificos para los dientes blanqueado. (18)

La principal desventaja de los nuevos dispositivos frente a los métodos visuales
tradicionales seria el costo econémico de los instrumentos, especialmente de los
espectrofotometros, siendo las camaras digitales y el software de procesamiento de
imagenes los mas econémicos Ademas, se ha mencionado que este método como
cualquier otro método que utiliza fotografia digital, las condiciones de luminosidad
ambiental pueden afectar las mediciones de color, sumado a que la reflexion del
flash puede inducir algun error en la medicion debido a que es imposible

estandarizar perfectamente (25)

5. OBJETIVOS

5.1 OBJETIVO GENERAL

e Caracterizar el color de la dentina en especimenes obtenidos de dientes

tratados endoddnticamente y con retenedores intraradiculares colados en

16



dos materiales diferentes, después de 4 afios de envejecimiento simulado

por termociclaje.

5.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e |dentificar los valores de color segun la guia CIELAB que se presentan en
los grupos control, niquel cromo y oro
e Contrastar el color de los grupos endodoncia, niquel cromo y oro.

e Contrastar el color de los grupos en los diferentes tercios cortados
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6. METODOLOGIA

6.1 DISENO DEL ESTUDIO

Experimental in vitro descriptivo

6.2 POBLACION OBJETIVO

e Poblacion: Dientes premolares unirradiculares sanos extraidos por motivos

ortodénticos.

6.2.1 Criterios de seleccion

6.2.1.1 Criterios de inclusion.

e Premolares unirradiculares extraidos por motivos ortodénticos.
e Premolares con formacioén radicular completa.

e Premolares con longitud minima de 20mm

5.2.1.2 Criterios de exclusion.
¢ Dientes con presencia de caries dental.

e Dientes con reabsorcion interna y externa.

6.3 TAMANO DE MUESTRA Y DISENO DE MUESTREO

6.3.1 Célculo del tamafio de muestra.
Se estableci6 mediante Prueba T inversa para diferencia de promedios de
Color.
Tipo de Analisis
A priori: Computer required sample size — Given Aplha, Power and effect size
Error de 0.05 Alpha
Error de 20% Beta

Poder 60 % - Relacion 1:1 diente con aleacion y diente sin aleacion

En el articulo de Kulkarni S y Cols 2020 que tiene como objetivo evaluar variacion

de la micro dureza de la dentina al ser inmersos en diferentes soluciones irritantes
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en endodoncia mediante el uso de indentador de Vickers se encontraron resultados
de dureza previos a la inmersion de promedio 50.32 MEDIDA (N/CM2)con una
desviacion estandar de 2.39 y después del tratamiento con EDTA al 17% y NaOCI
al 2.5% con un promedio de 47.56 % con una desviacion estandar de 4.05, utiles

para determinar el valor de la muestra para el estudio

Tamafo de muestra, comparacion de medidas independiente de datos:

Datos:
Varianzas: Iguales
Opcion: Opcion 1
Diferencia de medias a detectar: 2,520
Desviacion estandar comun: 300
Razon entre tamanos muestrales: 1,00
Nivel de confianza: 95,0%
Resultados:
Tamano de la muestra|Potencia (%)
18 59,4
21 64,4
Potencia Tamano de la muestra
Grupo 1 Grupo 2 Grupo 3 Total, de discos de dentina
Endodoncia Retenedor Retenedor
intraradicular | intraradicular en
en Oro niquel cromo
60,0 % 6 6 6 18

6.3.2 Disefio de muestreo.

Se realizé un muestreo probabilistico para contraste de medias. Tomando como
referencia los los valores reportados por Kulkarni S en el 2020, donde se espera
una diferencia de medias de 2,76 unidades una desviacion estandar de 2.3
unidades y la estimacion se realiza con varianzas similares.

Se realiza la seleccion de la muestra mediante un muestreo aleatorio simple.
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6.4 Protocolos

CONSIDERACIONES ETICAS

Las investigaciones en salud en Colombia estan regidas por la regidas por la
resolucién 8430 de 1993 expedida por el ministerio de salud el presente estudio se
considera como investigacion sin riesgos segun expresa en el titulo 11, capitulo 1
Articulo 11 es una investigacion donde se utilizan técnicas y métodos de
investigacion documental,

La normatividad colombiana aplicable para el desarrollo de protocolos es: leyes
1172 de 1979, 73 de 1988 y los decretos 1546 de 1998 y 2493 de 2004, que
constituyen el marco legal que fundamenta la obtencion, la preservacion, el
almacenamiento, el mantenimiento, el transporte y la disposicion final de érganos
humanos; el Decreto 351 de 2014 que reglamenta la gestion integral de los residuos
generados en la atencién en salud y otras actividades. Asi mismo, las normas
cientificas, técnicas y administrativas para la investigacion en salud se establecen
mediante la Resolucion 008430 del 4 de octubre de 1993 del Ministerio de Salud de
la Republica de Colombia en el Articulo 11 establece la Investigacion con riesgo
Minimo; se realizé la recoleccion de dientes permanentes extraidos por indicacion

terapéutica.

6.4.1 Recoleccién de la muestra

e Se firmo los consentimientos de donacion de muestra.

e Se recolecto dientes sanos recién extraidos por motivos ortodonticos
(Imagen A)

e Se limpio el tejido en la estructura dentaria con cureta.

e Se almacenaron dientes en suero fisiolégico (cloruro de sodio 0.9%)
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6.4.2

Imagen A

Protocolo para larealizacion de tratamiento endodontico

Se tomo radiografia periapical inicial(lImagen A)

Se realizo apertura cameral (fresa redonda mediana) (Imagen By C)

Se determino la longitud de Trabajo (lima apical de trabajo) (Imagen
D1,2,3,4,5,6)

Uso de Sistema Wave-One Gold, determinando longitud de trabajo de 1 a
23 mm, 2 a 225 mm, 3a225mm, 4a23mm,5al9mmy 6 a 19,5mm
trabajadas con limas small y primary, uso de Rc-Prep, se Irrigo con hipoclorito
de sodio al 5,25% entre lima y lima. (Imagen E1,2,3,4,5,,7)

(Imagen F1,2,3,4)

Conometria con cono principal (previa radiografia periapical) (Imagen
F1,2,3,4)

Preparacion de cemento consistencia de filamentos (Imagen G1)
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Obturacion Cono unico (Imagen G2)

Radiografia final (Imagen G3,4)

Desopturacion de dientes 1,3,4, y 6 con peeso #1 y #2 a 13,14,14 y 10mm
respectivamente, (Imagen H1,2,3,4)

Selle de apertura cameral con teflén, adhesivo universal y resina (Imagen
11,2,3)

Imagen A

Imagen B Imagen C

22



Imagen D.1 Imagen D.2

Imagen D.3 Imagen D.4

Imagen D.5 Imagen D.6

Imagen E.1
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Imagen E.2

l@RC—Prep’_' o e

Imagen E.3

Root Canal Preparation Crea” _ e
OO e — =

Imagen E.4

Imagen E.5

—_—ny
=

izs
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Imagen F.3

Imagen F.4

Imagen E.7
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Imagen G.3

Imagen G.1

Imagen G.2

Imagen G.4
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Imagen H.2

Imagen I1

Imagen H.3
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6.4.3

Imagen 12 Imagen 1.3

Elaboracidon de patrén de nucleo

Se realizo corte de corona a 1 mm coronal de UAC. (Imagen ABCD)

Se verifico la longitud de trabajo para patron de nucleo.

Se aisl6 entrada de conducto con glicerina hidrosoluble

Se verifico asentamiento de pin plastico para elaboracion de patrén de
nucleo.

Se disefio patrén de nucleo con acrilico autopolimerizable de alta precision
Patter Resin mediante técnica de polvo liquido con pincel. (Imagen A-B)
Morfologia oclusal de mufién. (Imagen C)

Se envib a laboratorio para colado. (Imagen D)

Corte de Coronal
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Imagen A Imagen B

Imagen C

Imagen D

Imagen A-B-C Corte con Disco a 1mm de la linea Amelocementaria.
Imagen D: Muestras sin coronas.

Desopturacion del conducto.
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Imagen A

ImagenB
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Morfologia Oclusal

, .
]

Se envia a el laboratorio Para colado

Imagen C

Imagen D

6.4.4 Colados de patrones de nucleo

Para el colado se utilizaron Albacast tipo Il con 40% de Oro, 46% plata,
4% de plata como aleacién noble con una densidad de 12,4 gramos y
niquel cromo Verabond 75% niquel, 11% cromo , 4,2% niobio, silicio 2,5%,
como aleacion base con una densidad 8,4 (Imagen Al,2)

Uso de técnica de bebederos para los cuales en el grupo oro fueron
delgados y en grupo niquel cromo gruesos (Imagen B1,2)

Se utiliza revestimiento posicionando patrén fuera del centro térmico para
evitar burbujas en la restauracion, aplicacion de surfactante, Preparacion
de revestimiento (Yeti EXPANSION PLUS) segun recomendaciones de
fabricante (Imagen C1,2,3,4,5,6,7,8,9)
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e Ingreso a maquina de centrifugado y fundicion (Imagen D1,2,3)

e Peso final, cortado y pulido de nucleos (Imagen E1,2,3,4)

Imagen A.1 Imagen A.2

Imagen B.1 Imagen B.2
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EARING PROTECTION

Smoothe

DEBUBBLIZER

Imagen C.3

Imagen C.5

Imagen C.4

EARING PROTECTION

PROTECTOR

AUDITIVO

Imagen C.6
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Imagen C7 Imagen C.8

Imagene C9

Imagen D.1 Imagen D.2
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AN 1;‘
s

Imagen E.1 Imagen E.2

AN

Imagen E.1
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Imagen E.3

Imagen E.5

6.4.5 Cementacion de nucleo colado niquel-cromo y Oro

e Toma de radiografia para determinar buena adaptacién del ndcleo colado
niquel-cromo y Oro (Imagen A.1,2)

e Se arenaron los postes con 6xido de aluminio de 50 um a 2 var.
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Se realiz6 desinfeccion del conducto con hipoclorito de sodio al 5% en jeringa
de insulina de 5ml x 1 minuto y se inactivo con suero fisioldgico en jeringa de
insulina x 1 minuto. (Imagen B.1,2)

Se seco el conducto con puntas de papel de primera seria #40 y segunda
serie #70. (Imagen C)

Se cementaron los postes intrarradiculares colado tipo Il Y IV, GC Fuji plus
siguiendo las recomendaciones del fabricante. (Imagen D.1,2,3)

Se elaboraron las restauraciones para evitar degradacion de cemento.

Adaptacion del Nucleo

Imagen A.1 Imagen A.2

Imagen B.1 Imagen B.2
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Imagen C Imagen D.1

Imagen D.2

Imagen D.3
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6.4.6 Fabricacion de restauraciones que simulan coronas

Se realiz6 encerado con anatomia de dientes premolares inferiores (imagen a). Se
realizé matriz con silicona Silicona Silagum Putty Soft DMG (imagen b).

Se aplico silicona Silagum Light Dmg al encerado y fueron sumergidas en la matriz
(imagen C).

Se capturaron las muestras con acrilico Nova Cryl Flow A2. (Imagen D)

Se verifico la adaptacion y se procedié a pulir. (Imagen E1-E2-E3-E4).

(Imagen A)

(Imagen C)

Imagen E.1 Imagen E.2 Imagen E.3
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https://www.abcdental.com.co/producto/silicona-silagum-putty-soft-dmg/

6.4.7

o gk wbd R

Imagen E.4

Cementacion de coronas

Limpieza con alcohol de desinfeccion la superficie del diente.

Se arena el perno metalico oxido de aluminio de 50 um (Imagen A)

Se aplica zprime en el perno metélico (Imagen B)

Se arena la corona acrilica con oxido de aluminio de 50 um (Imagen C)
Cementacion con cemento resinoso Duolink (Imagen D)

Limpieza de exceso con pincel de marta (Imagen E)
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Imagen B
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Imagen C

Imagen D
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Imagen E

6.4.8 Distribucion de muestras

Envio de 6 premolares inferiores unirradiculares, dividiendo de la siguiente
manera.

Grupo A: Dientes con endodoncia
Grupo B: Dientes con nucleo colado niquel- cromo
Grupo C: Dientes con nucleo colado oro
1. Iniciar proceso de termociclado de muestras a 5 mil ciclos
2. Realizar cortes a partir de la union amelocementaria en direccion
apical para obtener discos de dentina de 2mm de espesor: se enumeraran
como Tercios a 2 mm, 4mm, 6mm a partir de UAC y se describiran con
los niumeros 2 - 4 y 6 respectivamente.
Para obtener los discos con la siguiente nomenclatura
Grupo A: Al12 - Al4-Al6 Y A22 — A24 — A26
Grupo B :B12-B14-B16Y B22 - B24 - B26
Grupo C: C12-C14-C16 Y C22 - C24 - C26
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Se realizé toma de fotografias con las siguientes condiciones.
[s0:100

Velocidad 1/125

Diafragma: 22

Potencia de Ring Flash: 1/4

6.4.9 Termociclaje

1.

Imagen 1. a,b. Distribucion aleatoria de grupos de prueba y almacenamiento
en saliva artifical para termociclado, c. Ubicacion de muestras en canasta
para termociclado, d,e,f. Termociclado de muestras 500 ciclos, Thermocycler
1100/1200, SD-Mechatronik, Westerham, Alema, parametros relevantes
(Tiempo de exposicion: 20s, tiempo de transferencia: 10 s, temperaturas: 5°
y 55°).

Imagen 2 .termociclaje de muestras a 500 ciclos, tiempo exposicion 0s,

tiempo de transferencia: 10s, temperaturas: 5° y 55°.

44



SD Mechatronik

hatronik
ocycler

- _‘-‘

Imagen 2

6.4.10 Cortes con ISOMET

¢ Imagen 3.a. Ubicacion de las muestras en porta muestras, b. Isomet; Buehler
Ltd., Lake Bluff, IL, EE.UU. c. Cortes a partir de unibn amelo-cementaria para
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obtener  discos de dentina  de 2 mm de espesor,

Imagen 3

e d,e,f. Distribucion aleatoria de grupos de prueba y almacenamiento- cortes de

discos.

Imagen 4

6.4.11 Aplicacion de CIELAB

1. Imagen A. Eleccion de disco de dentina de 2mm al programa CIELAB, se
selecciona la zona del color del diente.

2. Imagen B. Diferentes discos de dentina con su respectivo corte apical, medio,
cervical.

3. Imagen C. valores de LAB con las zonas seleccionadas en la imagen A.
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Imagen A

IMAGEN

Imagen B

Imagen C

= Silver Chalice

B4B4B?
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Discos Cervical

Control

V L*: 78,4 A*: 0,00428 B*: -0,00847
M L*: 70,8 A*: 3,59 B*: 2,43
D L*: 90,4 A*: -0,455 B*: -1,82

V L* 81,7 A*: -1,36 B*: -0,488
M L*: 73,6 A*: -0,562 B*: 2,66
D L* 94,2A* -1,11 B*: -2,04

V L*: 73,3 A*: -0,368 B*: 1,01
M L*: 62,9 A*: -0,545 B*: -6,30
D L*: 84,0 A*: -0,859 B*: 0,246

V L*: 69,5 A* 3,26 B*: 12,7 V L*: 85,2 A*: -0,535 B*: 1,47 V L*: 84,7 A*: -0,798 B*: -1,96
M L*: 46,0 A*: 1,98 B*: -1,82 M L*: 80,3 A*: 0,167 B*: 0,612 M L*: 59,5 A*: 2,23 B*: -0,411
D L*: 47,0 A*: 1,98 B*: -1,83 D L* 77,7 A*: 1,05 B*: 4,89 D L*: 64,7 A*: 3,10 B*: 0,513

A
V L* 87,5 A% 2,22 B*: 0,226 V L* 79,0 A*: 3,10 B*: 12,4
V L* 87,4 A*: -0,152 B*: -0,618 M L*: 71,6 A*: 0,515 B*: 1,90 M L*: 55,1 A*: -1,95 B*: -2,51
M L*: 64,8 A*: 0,349 B*: 1,29 D L*: 79,3 A*: -0,808 B*: -1,99 D L*: 56,7 A*: -0,822 B*: -8,17
D L*: 64,8 A*: 0,349 B*: 1,29
B

V L* 68,0 A*: -1,78 B*: 8,66 V L* 75,4 A*: 4,45 B*: 15,2 V L*: 73,1 A*; -0,573 B*: 11,2
M L*: 51,7 A*: -0,960 B*: -4,04 M L* 52,1 A*: -0,541 B*: 6,54 M L*: 44,9 A*: 0,377 B*: 1,39
D L* 51,7 A*: -2,75 B*: -4,65 D L*: 59,0 A*: -2,81 B*: -6,79 D L* 51,2 A* 0,00305 B*: -0,00603
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V L* 63,6 A*: -3,20 B*: -14,7 V L* 78,7 A*: 0,268 B*: -6,72
7 [ EIB/08 Ol B as o M L* 48,1 A* -0,557 B*: -7,08 M L* 45,8 A*: -0,887 B*: -2,21

M L* 50,3 A*: -0,0819 B*: -3,13 D L*: 60,8 A*: -1,70 B*: -5,97 D L*: 45,8 A*: -0,887 B*: -2,21
D L*: 66,5 A*: -0,237 B*: -3,61

V L* 78,4 A*: -3,79 B*: 16,1 V L* 80,3 A*: -4,53 B*: 10,8
V L* 83,0 A*: 1,45 B*: -2,86 M L* 67,2 A*: 0,934 B*: -1,43 M L*: 69,8 A*: 1,66 B*: -6,40
M L* 67,2 A* 1,51 B*: -2,98 D L* 68,3 A* 1,32 B*: -2,46 D L* 66,5 A* 1,88 B* -3,95

D L* 67,2 A*: 1,52 B*: -2,98

V L*: 86,7 A*: -0,369 B*: -2,08 V L* 93,6 A*: -0,840 B*: -0,239
V L* 87,8 A*: -3,01 B*: -1,06 M L*: 84,8 A*: 1,48 B*: -3,95 M L*: 84,1 A*: -2,40 B*: 0,268
M L*: 84,1 A* 1,30 B*: -8,29 D L*: 84,5 A*: 1,86B*: -4,94 D L*: 84,1 A*: -2,40B*: 0,268

D L* 82,2 A*: 1,71B*: -7,34

Analisis con CIELAB
Utilizando la aplicacion movil color Gear Lite que utilizan la teoria del color y su base:
Circulo Cromético (Color Wheel) y armonia de colores se logré determinar y

caracterizar numéricamente el color en diferentes zonas del disco de dentina.
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Complemento Color tools — Excel

Esta aplicacion permite integrar el Delta E para poder eliminar la diferencia de

imperceptibilidad del operador
DeltaE = RAIZ((L1-L2)*2+(al-a2)"2+(b1-b2)"2)
DeltaE2000(L1; al; bl; L2; a2; b2)
Célculo de AE utilizando el método Delta E CIE 2000

6.4.12 Variables.

6.4.13 Cuadro operacional de las variables y definicion

6.5 DEFINICION DE VARIABLES

6.5.1 Variables.

e Independientes

= Grupo

e Dependientes

= Color

6.5.2

Cuadro operacional de las variables

Tabla X. Definicién
operacional de las

.LAB

Internationale de |Eclairage (CIE), una
organizacion sin fines de lucro que es
considerada como la autoridad en la
ciencia de la luz y el color, ha definido
espacios de color, incluyendo CIE

variables Tipo / nivel de
+Variable Definicion operacional medicion Valores posibles Fuente de informacién
Estado del tejido dental remanente de . , Tabla de registro
: Grupo A: Endodoncia
acuerdo al material con el que se i T
Grupo Cualitativa Grupo B: Niquel cromo
encuentra en contacto cada grupo de )
) . Grupo C: Oro
discos de dentina
Porcion de los discos de dentina Cervical Tabla de registro
Tercio nombrada psoterior al corte con Cualitativa Medio
ISOMET Apical
Un espacio de color puede ser Tabla de registro
descripto como un método para
expresar el color de un objeto usando
algun tipo de anotacién, como pueden
Color mediante Cie |ser los nimeros. La Commission - A:(+60rojo)(-60 verde)
Cuantitativa

B:(+60amarillo)(-60 azul)
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XYZ, CIE L*C*h, y CIE L*a*b*, para
comunicar y expresar el
color objetivamente.

6.6 ANALISIS ESTADISTICO

Se digitalizé los instrumentos de recoleccion en base de datos en Excel teniendo en
cuenta las variables Grupo, Corte y Valor de CIELAB las cuales se presentaron en
tablas con promedios y de desviacion estandar.

Se ingresan datos a base de datos en excel para analizar mediante promedios y
medidas de tendencia central (Promedio, mediana, desviacion estandar) y graficas

descriptivas.
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Tabla 1

Endo Niguel-Cromo Oro Total DELTA
DEEnLd-l;)A DELTA | DELTA
Desviacion Desviacion Desviacion Desviacion | vs vI'Esng:)o nggre(;
Media | estandar | Media | estandar | Media | estandar | Media | estandar | Niquel

LV C | 7845 12,66 67,25 1,06 85,40 3,39 77,03 10,08

Vestibular |A_V_C 1,37 2,67 -1,01 1,09 -0,78 3,15 -0,14 2,24 11,473 | 8,954 | 18,697
B_V C 3,26 13,35 2,53 8,68 -1,96 1,27 1,28 7,58
L M_C | 5540 13,29 51,00 0,99 75,65 11,95 60,68 14,23

Mesial AMC| 116 1,15 -0,52 0,62 141 0,15 0,68 1,11 5,764 | 20,951 | 24,810
B M C | -027 2,20 -3,59 0,64 -5,64 3,75 -3,16 3,12
CERVICAL L D C | 5590 12,59 59,10 10,47 74,70 10,61 63,23 12,53

Distal A DC 1,16 1,15 -1,49 1,78 1,62 0,13 0,43 1,78 5,675 | 19,431 | 15,940
B DC | -027 2,21 -4,13 0,74 -5,16 3,08 -3,19 2,88
LC 63,25 12,85 59,12 2,80 78,58 8,65 66,98 11,56

T CERVICAL|A C 1,23 1,66 -1,01 1,16 0,75 1,06 0,32 1,47 5,391 | 16,186 | 19,708
B B C 0,91 2,98 -1,73 2,43 -4,25 1,85 -1,69 3,00
LVM]| 8635 1,63 69,50 8,34 82,55 5,87 79,47 9,16

Vestibular |[A_V_M 0,84 1,95 0,63 5,41 -2,08 2,42 -0,20 3,15 16,862 | 7,807 | 14,944
B_V_M 0,85 0,88 0,25 21,14 7,01 12,86 2,70 11,57
LM M| 75095 6,15 50,10 2,83 76,00 12,45 67,35 14,79

Mesial A M M| 0,34 0,25 -0,55 0,01 1,21 0,39 0,33 0,81 25,910 4,040 | 26,072
B MM| 126 0,91 -0,27 9,63 -2,69 1,78 -0,57 4,75
MEDIA LD M| 7850 1,13 59,90 1,27 76,40 11,46 71,60 10,48

Distal A D M 0,12 1,31 -2,26 0,78 1,59 0,38 -0,18 1,87 20,320| 5,309 | 17,238
B D M 1,45 4,86 -6,38 0,58 -3,20 2,46 -2,71 4,29
LM 80,27 1,13 59,83 3,30 78,32 9,92 72,81 11,13

T MEDIA |A M 0,43 0,29 -0,73 1,55 0,24 1,06 -0,02 1,01 20,734 | 2,121 | 18,678
- B_M 1,18 1,61 -2,13 10,06 0,37 5,70 -0,19 5,45
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APICAL

L VA | 8185 4,03 75,90 3,96 86,95 9,40 81,57 6,97
Vestibular |A_V_A 1,15 2,76 -0,15 0,59 -2,69 2,61 -0,56 2,45 6,781 | 6,382 | 11,737
B_V_A 5,22 10,15 2,24 12,67 5,28 7,81 4,25 8,21
L M_A | 57,30 3,11 45,35 0,64 76,95 10,11 59,87 15,04
Mesial AMA| 014 2,96 -0,26 0,89 -0,37 2,87 -0,16 1,90 12,003 | 19,722 | 31,712
B M_A | -1,46 1,48 -0,41 2,55 -3,07 4,71 -1,65 2,76
L D_A | 60,70 5,66 48,50 3,82 74,80 13,15 61,33 13,51
Distal A DA 1,14 2,77 -0,44 0,63 -0,26 3,03 0,15 2,01 13,253 | 14,308 | 26,465
B DA | -383 6,14 1,10 1,57 -1,84 2,98 -1,52 3,84
LA 66,62 4,27 56,58 0,26 79,57 10,89 67,59 11,56
T APICAL |A_A 0,81 0,99 -0,28 0,31 -1,11 1,10 -0,19 1,09 10,142 | 13,092 | 23,014
B B_A -0,02 0,84 0,98 4,55 0,12 0,04 0,36 2,13

53



7. RESULTADOS

Los tres grupos de Endodoncia, Niquel-Cromo y Orto se conformaron por 2
dientes cada grupo de los cuales se obtuvieron 3 porciones por diente, para un total
de cortes por grupo de los cuales se encontro los siguientes resultados.

El color en discos de dientes en grupos con endodoncia(A) y metal base(B) y
aleacion noble(C) en donde se encontré de acuerdo CIELAB una media de L, de
70,014, 58,51y 78,82 para A de 0,823, -0,67 y -0,04 y para B de 0,69, -0,96 y -1,25
lo cual indica una variacion de color en el grupo B que podrian atribuirse a procesos
oxidativos o corrosivos. Se sabe que la cantidad de tabulos dentinales varia a lo
largo de la raiz y se encontré que para el grupo A los valores de media en tercios
cervical, medio y apical fueron de L 63,25, 80,27 y 66,62, para A de 1,23, 0,43 y
0,81y paraBde 0,91, 1,18, -0,02 respectivamente, siendo el tercio medio en donde
se encontrd una variacion de color.

En el punto vestibular de la porcidn cervical se observa que el grupo niquel cromo
presenta un valor de L de 67,25 en contraste con los valores de Endodoncia y Oro
que presentan 78,45 y 85,40 respectivamente, lo que indica que el grupo niquel
cromo tendria un color mas oscuro.

En el punto mesial de la porcidon cervical se observa que los grupos endodoncia y
niguel cromo presenta un valor de L de 55,40 y 51 en contraste con el valores de
Oro que presenta 75,65 respectivamente, lo que indica que los grupos endodoncia
y niquel cromo tendria un color mas oscuro.

En el grupo de endodoncia se observo que los valores de L son irregulares teniendo
como valor maximo 86,35 y valor minimo 55.40, lo cual indica rangos muy
irregulares.

En el grupo de Oro se observo que los valores de L son regulares teniendo como

valor maximo 86,95 y valor minimo 74,70, lo cual indica rangos estables



8. DISCUSION

Las propiedades microestructurales de la dentina estan bien documentadas
(26), en contraste con las propiedades Opticas como el color que no lo estan, en
este estudio invitro se logré caracterizar mediante la aplicacion Cie LAB el color de
la dentina cuando esta en contacto con aleaciones se tiene en cuenta que se
pueden deber al efecto de liberacién de iones, causando sintomas locales y/o
generales, tal como los obtenidos en la publicacion de 2004 y 2011 en donde se
genero la induccion de iones metalicos en dentina radicular simulando iones de
postes Ag,Pd,Cu,Au generando corrosion por aleaciones Ni, Cr y Au, Ag, Pd al
llevar nucleos colados en las porciones radiculares de las muestras seleccionadas
procurando que se distribuyen en la dentina por medio de corrientes eléctrica
teniendo en cuenta que los diferentes didmetros de la dentina intraconducto (27)

este estudio busca evaluar numéricamente la presencia de ese fenGmeno.

Para ello la preservacion de las muestras se realizé en cloruro de sodio al 0,9%
buscando que no haya efecto de la sustancia de almacenamiento que modifique las
propiedades de la dentina como recomienda la literatura. (28) el protocolo de
Biobanco de dientes de la Universidad nacional recomienda preservarlos en suero
fisiol6gico a 4°c diferencia de otros autores que recomiendan agua destilada, saliva

artificial, formol, siendo sustancias que afectan las propiedades mecénicas.(29)

Si bien los estudios in vitro no asemejan en su totalidad las condiciones de
cavidad oral, anteriormente no se podia determinar los ciclos para determinar el
namero de temperatura que pueda someterse una persona (18)(19) (30), pero
actualmente muestras simula condiciones in vivo de un estudio in vitro, y asi
asemejar los comportamientos de los materiales y la estructura dental a lo que
ocurre en el paciente al realizarlo segun la norma Iso 4049 en la cual se reporta que
se deben hacer ciclos de 5 a 55° con un tiempo y se hizo en saliva artificial ya que
los iones calcio, magnesio, manganeso, potasio permite que al estar en este medio
ocurran los fendmenos naturales dentro del envejecimiento.(20)

.La corrosién de las aleaciones dentales es un proceso complejo que depende

no solo de la composicion y la estructura de la aleacion, sino también de muchos



otros factores, como el tratamiento de la superficie, las condiciones ambientales
alrededor de la aleacion y la composicion del electrolito circundante, la corrosion
depende de la estructura y composicion de la aleacion, Por otro lado, algunos
elementos de aleacion son muy propensos a mejorar el comportamiento de la
corrosion, lo que da como resultado la liberacion de elementos en los electrolitos vy,
por lo tanto, aumenta o disminuye la velocidad de corrosién, Los estudios
electroguimicos han demostrado que las aleaciones de fundicion de Ni-cr se corroen
en una solucion fisiolégica como la sal balanceada, la solucion proteica, la saliva
artificial y la saliva humana (15) se han descrito distintos métodos para procesar los
datos obtenidos en cuanto a las diferencias de color, entre ellas destacan las
formulas CIELAB delta E, CIEDE2000 y CIEDE2000 , Estas han sido ampliamente
descritas en la literatura; sin embargo, todavia no existe algun céalculo que se ajuste
al 100%. Por esta razon, se sugiere utilizar CIEDE2000, porque tiene mayor
acercamiento en cuanto a los juicios visuales y también permite mejores resultados

en cuanto a perceptibilidad y aceptabilidad (31)

Al utilizar CIELAB se toman en cuenta todas las dimensiones del color, aunque
relacionar a aleaciones de metal base tiene mayor posibilidad de generar oxidacion
porque son metal con un potencial eléctrico mayor en cambio con el oro al tener un
buen procesamiento de colado, rescatar que se hizo con aleaciones nuevas que

permiten mejor comportamiento en el colado.

9. CONCLUSIONES

Se concluye que es posible caracterizar el color en dentina en dientes tratados
endodonticamente, restaurados con aleaciones metal base y noble, el grupo B
presento una reduccion en el valor de L y el tercio medio del grupo de A presento
un aumento en el valor de L, siendo un punto de partida para futuros estudios en
donde se pueda aumentar el nimero de muestras o comparar 10.000 ciclos

pudiendo entrelazar esta informacion incluso con variables microestructurales.
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ANEXOS
Agregar formatos de recoleccibn de datos, formato de consentimiento
informado, formato de asentimiento informado, tablas, graficos, esquemas, etc.
CARTILLA INFORMATIVA - PRUEBA PILOTO

1. Exodoncia diente con corona y perno colado de niquel- cromo siguiendo el

protocolo de recoleccion de érganos almacenamiento suero fisiolégico.




4. Se almaceno la muestra de 4 discos de dentina de 2mm grosor en Coca-

Cola durante 10 dias




IMPLEMENTOS FOTOGRAFICOS Y CONFIGURACION

CANNON REBEL T7

CONFIGURACION ISO : 100 F : 22 V: 1/125
RINFLASH YN14EX II



YN‘IQEX 1

Analisis con cielab
Utilizando la aplicacion mévil color gear lite que utilizan la teoria del color y
su base: Circulo Cromético (Color Wheel) y armonia de colores se logré determinar

y caracterizar numéricamente el color en diferentes zonas del disco de dentina.

Disc Imagen en Dentina Antes de Imagen después de inmersion
0s

inmersion

»

FLECHA AZUL L*: 30,7 A*:7,41 B*:7,52 FLECHA AZUL L*: 36,1 A*:14,1 B*:15,4
FLECHA AMARILLA L*: 35,1 A*:5,81 B*:8,73 FLECHA AMARILLA L*: 56,0 A*:10,6 B*:16,0



FLECHA AZUL: L*: 8,21 A*: 6,14 B*: 2,33
FLECHA AZUL L*: 15,9 A*:14,5 B*:6,39

*e *e *e
FLECHA AMARILLA L*: 26,6 A*15,3 B*23,7 FLECHA AMARILLA L*: 58,1 A*:14,6 B*33,8

FLECHA AZUL L*: 29,9 A*:0,0518 B*:8,76 FLECHA AZUL L*: 38,0 A*:11,4 B*:15,4
FLECHA AMARILLA L*: 49,3 A*:0,804 B*:12,6 FLECHA AMARILLA L*: 39,1 A*:7,23 B*:20,5

FLECHA AZUL L*: 19,9 A*:11,9 B*:14,2
FLECHA AMARILLA L*: 33,2 A*:10,9 B*:18,1

FLECHA AZUL L*: 7,88 A*:-1,57 B*:-1,35

FLECHA AMARILLA L*: 52,1 A*:4,06 B*:15,5

Complemento Color tools — Excel
Esta aplicacion permite integrar el Delta E para poder eliminar la diferencia de
imperceptibilidad del operador
DeltaE = RAIZ((L1-L2)"2+(al-a2)"2+(b1-b2)"2)
DeltaE2000(L1; al; bl; L2; a2; b2)
Célculo de AE utilizando el método Delta E CIE 2000.



Disco 1-Flecha p-
Di Azul L A B Delta E valor
Isco 1 Antes de
inmersion 30,7 7,41 7,52
Después de
Inmersion 36,1 14,1 15,4 7,92888868
Disco 1-Flecha
Amarilla L A B Delta E
Antes de inmersién 35,1 5,81 8,73
Después de
Inmersién 56 10,6 16 20,7424909
Disco 2 Disco 2-Flecha Azul L A B Delta E
Antes de inmersién 8,21 6,14 2,33
Después de
Inmersién 15,9 14,5 6,39 9,02686894
Disco 2-Flecha
Amarilla L A B Delta E
Antes de inmersidn 26,6 15,3 23,7
Después de
Inmersién 58,1 14,6 33,8 29,1721144
Disco 3
Disco 3-Flecha Azul L A B Delta E
Antes de inmersién 29,9 0,0518 8,76
Después de
Inmersidn 38 11,4 15,4 14,1998105
Disco 3-Flecha
Amarilla L A B Delta E
Antes de inmersion 49,3 0,804 12,6
Después de
Inmersién 39,1 7,23 20,5 12,2860381
Disco 4
Disco 4-Flecha Azul L A B Delta E
Antes de inmersién 7,88 -1,57 -1,35
Después de
Inmersidn 19,9 11,9 14,2 19,5816813
Disco 4-Flecha
Amarilla L A B Delta E
Antes de inmersidn 52,1 4,06 15,5




Después de

Inmersion 33,2 10,9 18,1 18,5096791
RESULTADOS PRUEBA PILOTO
Muestra #1
Desviacién
Minimo Maximo Media Mediana estandar Percentil 25 | Percentil 75
L_antes 30,7 35,1 32,9 32,9 3,1 30,7 35,1
A_antes 5,8 7,4 6,6 6,6 1,1 5,8 7,4
B_antes 7,5 8,7 8,1 8,1 0,9 7,5 8,7
L_despues 36,1 56,0 46,1 46,1 14,1 36,1 56,0
A_despues 10,6 14,1 12,4 12,4 2,5 10,6 14,1
B_despues 15,4 16,0 15,7 15,7 0,4 15,4 16,0
Muestra #2
Desviacién
Minimo Maximo Media Mediana estandar Percentil 25 Percentil 75
L_antes 8.2 26,6 17,4 17,4 13,0 8,2 26,6
A_antes 6,1 15,3 10,7 10,7 6,5 6,1 15,3
B_antes 2,3 23,7 13,0 13,0 15,1 2,3 23,7
L_despues 15,9 58,1 37,0 37,0 29,8 15,9 58,1
A_despues 14,5 14,6 14,6 14,6 0,1 14,5 14,6
B_despues 6,4 33,8 20,1 20,1 19,4 6,4 338
Muestra #3
Desviacién
Minimo Maximo Media Mediana estandar Percentil 25 | Percentil 75
L_antes 29,9 49,3 39,6 39,6 13,7 29,9 49,3
A_antes 0,1 0,8 0,4 0,4 0,5 0,1 0,8
B_antes 8,8 12,6 10,7 10,7 2,7 8,8 12,6
L_despues 38,0 39,1 38,6 38,6 0,8 38,0 39,1
A _despues 7,2 11,4 9,3 9,3 2,9 7,2 11,4
B_despues 15,4 20,5 18,0 18,0 3,6 15,4 20,5




Muestra #4

Desviacién

Minimo Maximo Media Mediana estandar Percentil 25 Percentil 75

L_antes 7,9 52,1 30,0 30,0 31,3 7,9 52,1
A_antes -1,6 4,1 1,2 1,2 4,0 -1,6 4,1
B_antes -1,4 15,5 7,1 7,1 11,9 -1,4 15,5
L_despues 19,9 33,2 26,6 26,6 9,4 19,9 33,2
A_despues 10,9 11,9 11,4 11,4 0,7 10,9 11,9
B_despues 14,2 18,1 16,2 16,2 2,8 14,2 18,1




