EVALUACION 3D DEL ESPESOR DE LA PARED DENTINARIA PRE Y POST
PREPARACION QUIRURGICA MECANIZADA
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Objetivos: consiste en realizar preparaciones endoddnticas, mediante técnica mecanizada (Protaper
Universal) con la medicion tomografica de espesor dentinario pre y pos quirirgico en el punto de
mayor curvatura de la pared distal de la raiz mesial de primeros molares inferiores y de la pared distal
de la raiz mesiovestibular de primeros molares superiores. Métodos: Se seleccionaron primeros
molares inferiores y superiores, que presentaban una curvatura severa. Las muestras fueron
preparadas con el sistema de rotacion continua (Protaper Universal). Se realizé un estudio 3D, antes y
después de la cirugia, con un tomoégrafo que permite una lectura cada 0.076 mm a fin tabular los
valores de espesor pre y post-quirirgicos en la zona de mayor angulacion, denominada zona V
(Mioto). Los conjuntos de datos cuantitativos son descriptos a través de media y desviacién estandar
(DE). EIl analisis inferencial fue realizado mediante las pruebas Chi-cuadrado, exacta de Fisher, T-
Student apareada y de los rangos con signos de Wilcoxon. Se fijé un nivel de significacion del 5%.
Resultados: Se estudiaron 25 piezas, 15 pertenecian al sector inferior y 10 al sector superior. El
numero de piezas con y sin transportacion fue de 20 (80%; 1C95: 61% a 91%) y 5 (20%, 1C95: 9% a
39%), respectivamente. Esta diferencia fue significativa (Chi-cuadrado: p<0,05). No hubo asociacion
entre el sector y la presencia de transportacion (Fisher: p>0,99). El espesor promedio de la pared
mesial a 3mm de la furca antes y después de la instrumentacion fue de 1,2mm (0,2mm) y 0,7mm
(0,1mm), respectivamente: la diferencia entre ambas instancias fue significativa (Wilcoxon: p<0,05). El
espesor promedio de la pared mesial a 5mm de la furca antes y después de la instrumentacion fue de
1,0mm (0,2mm) y 0,7mm (0,2mm), respectivamente: la diferencia entre ambas instancias también fue
significativa (T-Student apareada: p<0,05). Conclusion: El sistema demostro la reduccion de espesor
de la pared distal a un valor critico tanto en muestras de molares superiores como inferiores, estando
acompafado el mismo, en la mayoria de los casos, con la transportacion del canal radicular. Sera
nuestro proximo objetivo evaluar el comportamiento mecanico de dicha zona ante la accién de fuerzas
similares a las fuerzas masticatorias.
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Objetivos: Comparar las caracteristicas estructurales y quimicas de implantes de titanio (clones
nacionales con espiras autorroscantes) y de zirconio. Métodos: Se realizé un estudio observacional
de la estructura y composicién quimica de implantes dentarios elaborados con dos materiales
diferentes. La muestra estuvo conformada por 5 implantes de zirconio con ltrio y 5 de titanio tipo IV. En
cada una de las muestras se estudiaron caracteristicas estructurales con medicion de crestas y valles
a través de microscopia electrénica de barrido (MEB), se utilizd6 microscopio modelo Philips SEM 505.
El analisis de componentes quimicos fue a través de difraccion de rayos X bajo sistema de Microsonda
EDAX DX PRIME 10. Posteriormente se evaluaron los estudios subjetivos y se aplico analisis
estadistico de varianza para las mediciones de crestas y valles Se realizé el estudio comparativo de
los hallazgos obtenidos de los implantes de ambos materiales. Resultados: los datos estructurales
obtenidos analizados estadisticamente entre ambos materiales dieron un indice estadisticamente no
significativo entre las medias de las crestas y los valles siendo P>0.05. Las caracteristicas de la
composicidon quimica fueron diferentes entre el titanio y el zirconio, debido a la presencia de vestigios
de elementos contaminantes en tres de los implantes de titanio representados por inclusiones de
sodio, potasio aluminio, silice, azufre, cloro. Conclusion: Se infiere que de acuerdo a la estructura de
disefio (crestas y valles) de los implantes de titanio y de zirconio es similar y podrian permitir
correctamente la adaptacion a los tejidos periimplantarios. En relacion al procesado quimico de los
materiales, el zirconio respeta uniformemente su composicidn, mientras que el titanio posee
elementos potencialmente contaminantes. Se considera necesario continuar esta linea de
investigacion con el propdsito de observar si dichos componentes contaminantes podrian modificar los
procesos de oseointegracion. 11/0079






