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Introduccion

“El comienzo de los composites dentro
del campo de la odontologia, ha sido
uno de los aportes mayores, ya que
son materiales  extremadamente
esteticos, brindan excelentes
propiedades de adhesion al remanente
dentario en comparacion a la
amalgama dental, reduciendo la
microfiltracion y ayudando a prevenir

la sensibilidad postoperatoria” (1).

“Los avances tecnoldgicos en
odontologia conllevan a la aparicion
permanente de materiales nuevos, asi
como nuevas técnicas, pero muchas

con escaso aval cientifico y técnico”

(2).

“La evaluacion clinica de materiales
restauradores, fue descrita por Cvar y
Ryge en 1971 a través de la inspeccion
clinica, y acumulada en el
procedimiento United State Public
Health Service (USPHS). Este sistema
de evaluacién es utilizado en trabajos
diversos en la valoracion de materiales
restauradores directos, principalmente
para materiales que reemplazan las

restauraciones de amalgama” (3).

“Las resinas son materiales que
ayudan a restituir la funcién y estética

natural al diente, convirtiéndose en el

material mas  frecuente para
restauraciones posteriores directas,
ofreciendo  beneficios como una
aspecto natural y preparacion mas
conservadora de su estructura con
disminuido dafio de tejido dental sano.
El uso de composites se ha acumulado
en los ultimos afios, principalmente
por necesidad estética de los

pacientes” (4,5).

“En cuanto al sector posterior se
postul6 que una restauracion cuya
preparacion  conserve la  mayor
integridad viable de tejidos sanos y
emplee  materiales que puedan
integrarse estructuralmente a éstos
mismos  que podria  mejorar
mecanicamente la parte coronaria
remanente y de ese modo conseguir la

satisfaccion clinica” (6).

“Una de las razones principales de los
fracasos fueron la perdida de la
anatomia oclusal y falta de contacto
proximal durante los primeros cinco
afios, proxima a la finalizacion del
estudio las fallas  aumentaron.
Sencillamente dos fallas fueron
atribuidas a caries recidiva. Unas
cuantas restauraciones fueron
consideradas exitosas clinicamente a
los 10 afios posteriores y sin embargo
mantenian las caracteristicas

funcionales ideales” (7).



“Los mayores problemas que han
incidido en los fracasos de
restauraciones con resinas compuestas
en posteriores han sido atribuidos a la
microfiltracion marginal. Otros han
planteado también que la no
colocacion de la resina compuesta con
técnicas escalonadas provoca una
polimerizacion incompleta; que de
colocarla toda en un solo paso,
provocaria una microfiltracion
consecuente acompafiada de
sensibilidad post operatoria. La
estrategia restauradora a seguir deberia
poseer tres objetivos: substituir el
tejido dental perdido con un material
lo més similar posible, resguardar la
pulpa contra estimulos nocivos como
choques térmicos, etc, Y,
posteriormente, restituir caracteristicas
superficiales lo méas similares posibles

a la estructura dental” (8,9).

El propésito de este trabajo de
investigacion es evaluar de forma
clinica el estado de las restauraciones
directas, clase 1 y Il en la Clinica
Odontolégica UCSG del semestre B
20109.

Materiales y métodos

El presente estudio es de tipo
transversal, prospectivo, porque la

recoleccion de datos se hace en un

tiempo determinado, y también es
clinico ya que se va a obtener
informacion mediante la revision
clinica de cada paciente. El presente
estudio estuvo compuesto por 80
pacientes y, la muestra final de este
estudio fue de 70 pacientes, tanto del
sexo masculino como sexo femenino,

atendidos en la clinica de la UCSG.

Referente a los criterios de inclusion
fueron parte del estudio los pacientes
de sexo femenino y masculino que
asistieron a la Clinica de Odontologia
de la UCSG en el semestre B 2019 con
predisposicion para participar en dicho
estudio y cuyo consentimiento
informado no hayan firmado. Mientras
que los criterios de exclusién
incluyeron a los pacientes menores de
edad, los cuales no firmaron el
consentimiento informado. Se
procedi6 a pedir autorizacion a la
directora de la carrera de odontologia,
la Dra. Andrea Bermudez, para poder
realizar la presente investigacion en
las instalaciones de la clinica
odontologia de la UCSG. A cada uno
de los pacientes se les explico el
procedimiento y se entregd un
consentimiento informado,
explicandoles el objetivo de la
investigacion y los procedimientos que

se le realizard dentro de la misma. Se



reviso las historias clinicas existentes
en la clinica odontolégica de la
Universidad Catolica Santiago de
Guayaquil y se recogio los datos sobre
pacientes que fueron atendidos en la
catedra de Restauradora Il y a los
cuales se les realizd restauraciones
directas clase | y Il. El estudiante que
estuvo a cargo, uso todas las medidas
de bioseguridad (guantes, mascarilla,
gafas, mandil blanco, gorro, etc.).
luego del procedimiento clinico se
procedio a evaluar mediante el uso de
los criterios clinicos de USPHS (Alfa,
Bravo y Charlie) el estado de las

restauraciones.

Para recoger las muestras se utilizaron
los  siguientes materiales  de
bioseguridad e instrumental:

= Guantes

= Gorro

=  Mascarilla

= Gafas

=  Mandil

= Baberos desechables

= Espejo n° 5 con mango

= Explorador universal

= Jeringa triple metalica

= Retractor de labios

= Espejo oclusal de Rodio

= (Gasas no estériles

Las variables utilizadas en este estudio

fueron: adaptacion marginal, que

consistio en utilizar el explorador en
donde presenciamos si existié una
retencion entre la interfaz
diente/restauracion; forma anatomica,
evaluamos con un explorador el
contorno de la  restauracion;
sensibilidad postoperatoria, se coloco
una gasa cubriendo por vestibular los
dientes adyacentes y se aplico aire
durante 2 segundos con la jeringa
triple sobre la restauracion; estabilidad
del color, con la ayuda de una camara
evaluamos si coincidié el color entre
la restauracion y remanente dentario; y
textura superficial, que se evalud con
un explorador si la restauracion

presentd defectos superficiales.

Finalmente, los datos  fueron
recopilados en la hoja de registro
elaborada para el caso y se procedi6 a
realizar los andlisis estadisticos
descriptivos respectivos para obtener
los resultados a través del programa
Microsoft Office Excel 2018.

Resultados

El propésito de este trabajo de
investigacion es evaluar de forma
clinica el estado de las restauraciones
directas, clase 1 y Il en la Clinica
Odontolégica UCSG del semestre B
2019. Después se analizaron las

muestras mediante el uso de los



criterios clinicos de USPHS (Alfa,
Bravo y Charlie), en el cual se
evaluaron 70 pacientes, 24 del sexo
masculino y 46 del sexo femenino en
donde se determind 49 clases I, con un
70% y 21 clases Il con 30%.

CLASE DE RESTAURACION

60 70% 80%
10 o, oG 60%
T 30% 40%
20 ~
21 20%
0 0%
CLASE | CLASE Il

Gréfico 1. Clase de restauracién segin
Black

Podemos determinar en el gréfico 2
que la adaptacion marginal de las
restauraciones directas realizadas en
pacientes de la clinica de la UCSG,
presentd mayor frecuencia en los
criterios Alfa (el explorador no se
retenia en la interfaz
diente/restauracién) con un 60%, en
los bravo (el explorador cae en una
hendidura sobre la interfaz
diente/restauracion) con un 40% y en

los criterios Charlie no se presenta.

ADAPTACION MARGINAL

60 100%
0,
40 60& a40%
25 — 50%
281 ™~ 0
0 . 0% 0%
ALFA BRAVO  CHARLIE

Gréfico 2. Evaluacion de adaptacion

marginal mediante los criterios de USPHS

En el gréfico 3 determinamos la forma
anatobmica de las restauraciones
realizadas en la Clinica Odontologica
de la UCSG, se presenta con mayor
frecuencia en los criterios Alfa (la
restauracion si sigue el contorno del
diente) con un 60%, en los Bravo (la
restauracion no sigue el contorno del
diente) con un 39%, y en el criterio
Charlie (la restauracion presenta

hombro) con un 1%.

FORMA ANATOMICA

CHARLIE 1 1%
BRAVO 27 39%
ALFA Y ¥ I %5

0 10 20 30 a0 50

Gréfico 3. Evaluacién de forma anatémica

mediante los criterios de USPHS

En el grafico 4 muestra la sensibilidad
postoperatoria de las restauraciones en
donde se presenta con mayor
frecuencia los criterios Alfa (ausencia
de hipersensibilidad dentaria cuando
se activa la jeringa triple de aire
durante 2 segundos) con un 93%, en
los Bravo (hay presencia de
hipersensibilidad cuando se activa la
jeringa triple de aire durante 2
segundos) con un 7% y en los criterios

Charlie no se presenta.



SENSIBILIDAD POST

OPERATORIA
100 93%
ﬂ 7% 0%
0 5 0
ALFA BRAVO CHARLIE

Gréfico 4. Evaluacion de la sensibilidad
Postoperatoria mediante los criterios de
USPHS

Podemos determinar en el grafico 5
donde la estabilidad del color de
acuerdo a los criterios Alfa (no existe
desarmonia del color, matiz o
translucidez entre la restauracion vy el
tejido dentario) se presentan en el 61%
de la muestra estudiada, Bravo (existe
diferencia de color entre la
restauracion y el remanente dentario)

en 39% y no hay presencia de Charlie.

ESTABILIDAD DEL COLOR

60 100%
%
40 39% 50%
20 27 0
0 0% 0%
ALFA BRAVO CHARLIE

Grafico 5. Evaluacién de la estabilidad del
color mediante los criterios de USPHS

En cuanto a la textura superficial,
podemos determinar que se observa
con mayor valor los criterios Alfa (la
restauracion no presenta defectos
superficiales) con un 54%, Bravo
defectos

(presenta minimos

superficiales) con un 46% y en los
criterios Charlie no se presenta.

TEXTURA SUPERFICIAL

CHARLIE 0 0%
BRAVO 32 46%
ALFA T N 5%

0 10 20 30 40 50

Gréfico 6. Evaluacion de la textura

superficial mediante los criterios de USPHS
Discusion

En el presente estudio se han
analizado varios articulos que tienen
similitud con nuestro tema de
investigacion sobre las evaluaciones
clinicas de restauraciones directas. El
autor Karaarslan, E. relata que la
forma de evaluacion USPHS es el
sistemas mas utilizado para el control
de calidad de las restauraciones (10),
sin embargo, en nuestro estudio se uso
el método de USPHS para argumentar
y establecer la importancia en realizar
las evaluaciones clinicas para prevenir

fracasos futuros en las restauraciones.

Al evaluar las muestras conseguidas
de las restauraciones directas clase | y
Il, se pudo determinar que la mayoria
de resultados se encuentra en una

condicion Alfa.



En un estudio realizado por
Marroquin, J. menciona que en una
evaluacion realizada de acuerdo a los
criterios de Ryge/USPHS modificados
para adaptacion marginal y forma
anatdbmica, mostré que para todos los
tratamientos la restauraciones se
encuentran predominantemente en una
condicion bravo y no existieron
evaluaciones Charlie (11), lo cual no
coincide con nuestro estudio, ya que
en la mayoria de resultados de las
restauraciones mostraron valores altos
de Alfa, de acuerdo a los criterios de
USPHS para adaptaciéon marginal y

forma anatomica.

No se encontraron desemejanzas
estadisticamente significativas entre
los grupos de intervencion para
adaptacion marginal, forma anatémica

al evaluar con los criterios de USPHS.

En un estudio de Juarez, L. menciona
que las restauraciones directas puede
proporcionar excelentes caracteristicas
estéticas y adhesivas a la estructura
dentaria, pero  presenta  poca
resistencia al desgaste y posible
filtracion marginal que provoca
sensibilidad postoperatoria (12); en
este estudio se puede observar que
durante el tiempo de evaluacién, se
pudo corroborar que en los criterios de

sensibilidad postoperatoria se

obtuvieron valores Alfa, es decir,

presentaron una buena restauracion.

En un estudio realizado por Talavera,
A. explica que es significativo
enfatizar que las resinas
fotopolimerizables son mucho mas
estables al cambio de matiz que
aquellas que se activan quimicamente
(13); esto tiene relacion con nuestro
estudio, ya que la mayoria de las
muestras tomadas para estabilidad de
color, presenta un valor de 61%
(Alfa), es decir, usaron las resinas

adecuadas.

Se requieren evaluaciones a mas largo
plazo para monitorear el rendimiento
de las restauraciones directas clase | y
.

Se hizo el presente estudio
considerando que es muy importante
realizar la evaluacién clinica para el
control de  calidad de las
restauraciones directas o indirectas, en
el cual se obtuvieron valores

significativos de eficacia.
Conclusion

En el presente estudio se puede
concluir que se realizaron mas
evaluaciones de restauraciones de
clase | que restauraciones de clase 1,

mediante los criterios de USPHS vy



esto es de suma importancia para
evitar futuros fracasos en tratamientos.
En cuanto a la adaptacion marginal se
deberia realizar un mejor manejo de
pulido de las restauraciones, ya que asi
se evita la sensibilidad postoperatoria.
También realizar un correcto contorno
de las restauraciones en las superficies
oclusales para evitar a su vez la
aparicion de un hombro en la

restauracion final.

En la textura superficial de las
restauraciones se recomienda hacer un
correcto manejo del pulido para evitar
defectos en la superficie y la posterior

acumulacion de placa.

Podemos concluir finalmente que la
evaluacion clinica mediante los
criterios USPHS presentaron mayor
cantidad de resultados Alfa en los
pacientes atendidos de la clinica de
UCSG del semestre B 2019.
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(%) CIENCIAS MEDICAS

ANEXOS

UNIVERSIDAD CATOLICA
DE SANTIAGO DE GUAYAQUIL

HOJA DE REGISTRO DE DATOS

Evaluacién clinica de restauraciones directas clase 1y Il, clinica de UCSG

Nombre del paciente:
Nombre del estudiante:

Edad: __ Afios

semestre B 2019”

No. de pieza
Clase de restauracion
Adaptacion Marginal
Alfa Bravo Charlie
Forma anatémica
Alfa Bravo Charlie
Sensibilidad Post operatoria
Alfa Bravo Charlie
Estabilidad del color
Alfa Bravo Charlie
Textura superficial
Alfa Bravo Charlie
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ﬁ,M CIENCIAS MEDICAS

UNIVERSIDAD CATOLICA
DE SANTIAGO DE GUAYAQUIL

“Evaluacion clinica de restauraciones directas clase | y I,
clinica de UCSG semestre B 2019”.

- Autor: Carlos Paltin Castillo
- Tutora: Dra. Estefania Ocampo

CONSENTIMIENTO INFORMADO

El objetivo de este estudio es evaluar de forma clinica el estado de las
restauraciones directas, clase | y Il en la Clinica Odontolégica UCSG del semestre
B 2019. Si usted permite ser participe, se tomara una recoleccion datos del paciente
como: edad, sexo, etc. Cabe recalcar que se protegeré la identidad de todos los
pacientes.

La informacion recogida en este estudio se mantendra en total confidencialidad, de
manera que nadie mas podra obtener testimonio de su participacion y datos
escritos en dicho proyecto. No se usara para otro proposito fuera de los de esta
investigacion. Si tiene alguna duda sobre este proyecto, puede hacer preguntas en

cualquier momento durante su participacion.

Ellla paciente mediante la presente deja constancia de la declaracion de
consentimiento libre y voluntaria, para participar como sujeto de estudio en la
investigacion del proyecto de titulacion, realizado por el alumno Carlos Oswaldo
Paltin Castillo, del Noveno Ciclo de la Carrera de Odontologia de la Facultad de

Ciencias Médicas de la Universidad Catdlica de Santiago de Guayaquil.

Yo con ClI declaro

gue he sido informado de los alcances en la participacion en esta investigacion y
estoy consciente de formar parte de este proyecto. Certifico que he leido (o que se

me ha leido) y entiendo la informacién anteriormente expuesta.

Me comprometo voluntariamente a colaborar en la realizacion de la investigacion.

Firma Participante Firma testigo Fecha
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1] Presidencia . Plan Nacional
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de la Republica f* ﬁ,ﬁ,ﬁ:f;‘g,‘gﬁg“;{,‘eﬁ : > S E N ES CYT

_ del Ecuador

DECLARACION Y AUTORIZACION

Yo, Paltin Castillo, Carlos Oswaldo, con C.C: # 1900393453 autor del
trabajo de titulacion: Evaluacién clinica de restauraciones directas clase |
y IlI, clinica de UCSG semestre B 2019, previo a la obtencion del titulo de

Odontologo en la Universidad Catolica de Santiago de Guayaquil.

1.- Declaro tener pleno conocimiento de la obligacibn que tienen las
instituciones de educacion superior, de conformidad con el Articulo 144 de la
Ley Organica de Educacion Superior, de entregar a la SENESCYT en
formato digital una copia del referido trabajo de titulacion para que sea
integrado al Sistema Nacional de Informacion de la Educacion Superior del

Ecuador para su difusion publica respetando los derechos de autor.

2.- Autorizo a la SENESCYT a tener una copia del referido trabajo de
titulacion, con el propésito de generar un repositorio que democratice la

informacion, respetando las politicas de propiedad intelectual vigentes.

Guayaquil, 03 de marzo del 2020

f.
Paltin Castillo, Carlos Oswaldo
C.C: 1900393453

® Secretxt Nacional de Toucacksn Superiar,
) Ciencle, Tacnziogly @ nravaciin
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RESUMEN/ABSTRACT:

Introduccion: Las resinas compuestas dentro del campo operatorio de la odontologia, es uno de los
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