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EVALUACION CLINICA DE CARILLAS CEMENTADAS EN PACIENTES ATENDIDOS EN LA CLINICA

UCSG SEMESTRE A-B2075.

CLINICAL EVALUATION OF CEMENTED VENEERS IN PATIENTS ATTENDED IN THE CLINIC UCSG
SEMESTER A-B 2015.

AVALIAGAO CLINICA DE FOLHEADOS CIMENTADOS EM PACIENTES TRATADOS NA CLINICA UCSG
SEMESTRE A-B 2015.

KATHERINE CARRIEL MUNOZ, DRA. ANDREA AVEGNO
Universidad Catélica de Santiago de Guayaquil, Guayaquil, Ecuador.
Resumen

En la actualidad las carillas dentales se han convertido en una de las opciones con mas demanda cuando
hablamos de tratamientos estéticos, sobre todo en el sector anterior, debido a su alta tasa de durabilidad y
por ser un tratamiento minimamente invasivo y conservador. Sin embargo existen varios factores que van a
influir en el pronéstico de las carillas, a lo largo del tiempo y causar molestias e incluso llevar el tratamiento
al fracaso.Objetivo: Evaluar clinicamente las carillas que fueron cementadas en pacientes atendidos en la
Clinica Odontolégica de la UCSG semestre A-B 2015. Materiales y Métodos: En este estudio de tipo
transversal, descriptivo y observacional se examinaron 22 pacientes de género masculino y femenino
atendidos en la Clinica de la UCSG en el semestre A-B 2015, 70 carillas en total fueron evaluadas mediante
criterios de la USPHS. Resultados: De las 70 carillas evaluadas el 14% mostr6 una adaptaciéon marginal
regular, el 46% de carillas presentaron sensibilidad postoperatoria leve, en cuanto a la estabilidad de color
el 3% fue regular y 3% deficiente, no se encontrd evidencia de caries recurrentes y el porcentaje de fractura
fue relativamente bajo (1%). Discusion: En este estudio se encontraron resultados semejantes a los de
Peumans, refiriéndose a la buena adaptacion marginal en la mayoria de las carillas evaluadas. Conclusion:
Las carillas que fueron evaluadas mostraron resultados muy buenos en el periodo estudiado, no se
observaron caries recurrentes y el porcentaje de fractura y estabilidad de color deficiente fueron relativamente

bajos. Sin embargo se mostrd un 46% de sensibilidad postoperatoria leve.

Palabras Clave: Carillas, Estética, Evaluacion, Adaptacion Margina



Abstract:

Nowadays, dental veneers have become one of the most demanded options when we talk about aesthetic
treatments, overall in the anterior sector, because of its high rate of durability and also because it is a
conservative and minimum invasive treatment. However, there are various factors that will influence in the
veneer’s prognostic in time and cause nuisance and even lead to the treatment failure.Objective: Clinically
evaluate the veneers that were cemented in patients attended in the UCSG’s Dental Clinic, semesters A-B
2015. Materials and Methods: In this study of a transversal, descriptive and observational type, 22 male and
female patients, attended in the UCSG'’s Dental Clinic, semesters A-B 2015, were examined, 70 veneers in
total were evaluated by the USPHS’s criteria. Results: From the 70 evaluated veneers, the 14% showed a
regular marginal adaptation, the 46% of the veneers presented postoperative mild sensitivity, regarding to
colour stability, the 3% was regular and the 3% was deficient, there was no evidence of recurrent caries and
the fracture percentage was relatively low (1%). Discussion: Similar results to Peumans’ were found in this
study referring to the good marginal adaptation in the most of the evaluated veneers. Conclusion: The
evaluated veneers showed very good results during the studied period, recurrent caries were not observed
and the fracture percentage and deficient colour stability were relatively low. However, a 46% showed low

postoperative sensitivity.

Key words: Veneers, Aesthetics, Evaluation, Marginal Adaptation.

ResumoNa atualidade os folheados dentais se tornarem numa das opgdes com mais demanda falando de
tratamentos estéticos, sobre tudo no setor anterior, devido a alta taga de durabilidade e por ser um tratamento
minimamente invasivo e conservador. Porém existem varios fatores que vao influenciar na previséo dos
folneados ao longo do tempo, causar desconforto e até levar o tratamento ao fracasso.Objetivo: Avaliar
clinicamente os folheados que foram cimentados nos pacientes tratados na Clinica Odontolégica da UCSG
semestre A-B 2015. Materiais e Métodos: Neste estldio do tipo transversal, descritivo e observacional se
examinaram 22 pacientes de género masculino e feminino tratados na Clinica da UCSG no semestre A-B
2015, 70 folheados em total foram avaliados mediante critérios da USPHS. Resultados: Dos 70 folheados
avaliados 0 14% mostrou uma adapta¢do marginal regular, 0 46% dos folheados apresentaram sensibilidade
pds-operatdria leve, enquanto & estabilidade de color o 3% foi regular e 3% deficiente, ndo se encontrou
evidencia de céries recorrentes e a porcentagem de fratura foi relativamente baixa (1%). Discussao: Neste
estudio se encontraram resultados semelhantes aos de Peumans, se referindo a boa adaptagéo marginal na
maioria dos folneados avaliados. Conclusao: Os folheados que foram avaliados mostraram resultados muito
bons no periodo estudado, ndo se observaram céries recorrentes e a porcentagem de fratura e estabilidade
de color deficiente foram relativamente baixos. Porém se mostrou um 46% de sensibilidade pos-operatoria
leve.

Palavras Clave: Folhados, Estética, Avaliagdo, Adaptagéo Marginal



INTRODUCCION

Hoy en dia la estética constituye una parte
fundamental y muy importante en la sociedad,
razon por la cual existe un aumento constante de
la demanda de tratamientos estéticos’, sobre todo
en el sector anterior.234 Se conocen varias
opciones las cuales van a ayudar restaurar y
mejorar el aspecto antiestético incluyendo
tratamientos minimamente invasivos y muy
conservadores como son las carillas, las cuales
segun estudios constan con una alta tasa de
durabilidad.2® A pesar del gran éxito y durabilidad
que tienen las carillas de resina compuesta y
porcelana existen varios factores fisicos,
quimicos, mecanicos Y fisiolégicos los cuales van
a influir con el tiempo y van a causar en el paciente
insatisfaccion y muchas veces llevar el tratamiento
al fracaso.878 Una de las complicaciones mas
prevalentes encontradas en evaluaciones clinicas
es la desadaptacion marginal la cual va a influir en
el desempefio clinico y longevidad en el

tratamiento,%0 ademas

de ser la causante de otros factores como caries

recurrentes y sensibilidad postoperatoria.'!. 12

En el 2014 se elabor6 un articulo en el cual se
valor las causas mas frecuentes que llevan a la
insatisfaccion por parte del paciente y fracaso de
las carillas, en este se tomaron en cuenta varios
parametros combinados, entre ellos el USHPS
Criteria (United States Health Public Service). El
estudio se realizo en 29 pacientes en los cuales
mostraba que las consecuencias mas relevantes
eran las siguientes: 27,6% presentaba una
adaptacion marginal inapropiada, en el 20.7%
cambio de color, la sensibilidad postoperatoria
estuvo presente en el 57.1% de los pacientes, no
se evidenciaron fracturas ni caries recurrentes. Se
debe recalcar que a pesar de los hallazgos en el
estudio, el 82,8% estaba satisfecho con su

resultado estético.?

Es de suma importancia mencionar que existen
varios factores, los cuales también pueden afectar
el éxito a largo plazo de las carillas tales como; la

superficie del diente, tipo de cemento,



sistema  adhesivo, respuesta  periodontal,
morfologia del diente, disefio de la preparacion y
actividades funcionales y parafuncionales.!3.14
Existe poca informacion disponible en la literatura
acerca de la longevidad de las carillas y no existe
evidencia de si las carillas directas son mejores
que las carillas indirectas y si estas son
adecuadas para soportar fuerzas masticatorias en

los premolares. 15

El propésito de este estudio es evaluar
clinicamente las carillas cementadas en pacientes
que fueron atendidos en la Clinica Odontolégica
de la Universidad Catdlica de Santiago de
Guayaquil en los semestres A-2015 y B-2015 las
cuales van a ser valoradas mediante varios
parametros que incluirdn adaptacion marginal,
fractura de la restauracion, caries secundaria,

sensibilidad postoperatoria y estabilidad de color.

MATERIALES Y METODOS

Fue un estudio clinico de tipo transversal,
descriptivo y observacional. La muestra fue de 39
pacientes los cuales fueron examinados en la

Clinica Odontoldgica de la Universidad Catdlica

de Santiago de Guayaquil. Dentro de los criterios
de inclusion se tomaron en cuenta todos los
pacientes que fueron atendidos en la Clinica de la
UCSG durante el periodo A-B del afio 2015 en la
catedra de Restauradora lll, que se hayan
realizado carillas de porcelana o de resina y
finalmente los que hayan asistido el dia de la
investigacion. En los criterios de exclusion no se
consideraron pacientes pediatricos ademas de
pacientes que no estuvieron dispuestos a
colaborar en el estudio o no asistieron el dia de la

cita para la evaluacién de las carillas.

Se revisaron historias clinicas de los pacientes
que habian sido atendidos en el periodo
anteriormente mencionado y se los citdé en la
Clinica Odontolégica de la UCSG. Se tomaron
datos de los pacientes y se les realizé un examen
intraoral en el cual se evaluaron las carillas de
acuerdo a los criterios establecidos por el Servicio
de Salud Publica de los Estados Unidos (USPHS).
Los datos fueron recolectados en una hoja de
registro y luego se hizo un andlisis estadistico

utilizando Microsoft Office Excel* 2010



Las variables estudiadas en este estudio fueron:
sexo, edad en afios, carillas de porcelana o resina,
adaptacion marginal, fractura de la restauracion,
caries secundaria, sensibilidad postoperatoria y

por ultimo la estabilidad de color.

RESULTADOS

La muestra que finalmente se obtuvo una vez
aplicados los criterios de inclusion y exclusion fue
de 22 pacientes, 19 (86%) de sexo femenino y 3
(14%) género masculino. Se determind también
que el 50% de los pacientes tenian de 20-30 afios,
18% entre 31-41, de 41-50 afios el 23% vy
finalmente el 9% de 50-60 afios. Los datos
detallados de la distribucion por edad se

encuentran en la tabla 1.

Se evaluaron en total 70 carillas, de lo cual segun
lo observado se determind que 48 de las carillas
cementadas eran de porcelana, mientras que las
22 restantes fueron de resina. Ver datos de la

evaluacion clinica del tipo de carilla en la figura 1.

TABLA. 1. DISTRUBUCION DE PACIENTES

POR EDAD
Edad Frecuencia  Porcentaje
20-30 11 50,00%
31-40 4 18,18%
41-50 5 22,72%
51-60 2 9,10%
TOTAL 22 100%

Figura 1. Frecuencia de la evaluacion clinica del

tipo de carilla.
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Con respecto a la evaluacion de la adaptacion
marginal, segun lo observado el 86% presento una
buena adaptacion, mientras que el 14% mostrd
una adaptacion marginal regular, de las cuales el
11% eran de porcelana y el 3% de resina. No se

encontr6 ninguna carilla con adaptacién marginal



mala. En la tabla 2 se pueden observar los datos

detallados.

Otra de las variables que se tomaron en cuenta en
la evaluacion de las carillas fue la presencia de
fractura, en donde se encontré6 un porcentaje
minimo (1%), solo 1 carilla de las 70 evaluadas
presentd fractura la cual era de resina. En cuanto
a la evaluacion clinica de sensibilidad
postoperatoria el 54% no presentd ninguna
molestia con respecto a sensibilidad después del
tratamiento, mientras que el 46% presentd
sensibilidad leve y transitoria. No se encontraron
pacientes con sensibilidad severa. Ver datos

detallados de la evaluacion clinica de sensibilidad

postoperatoria en la tabla 3.

Un total de 66 carillas evaluadas (94%) mostrd
una estabilidad de color buena, 2 de ellas (3%)
presentaron estabilidad de color regular y 2 (3%)
mostré una estabilidad de color deficiente. Cabe
mencionar que de las carillas con estabilidad de
color regular 2 eran de porcelana, mientras que en
las carillas con estabilidad de color deficiente, 2

eran de resina. Ver datos en figura 2.

Finalmente no hubo evidencia de caries
secundaria o recurrente en ninguna de las piezas

con carillas evaluadas.

TABLA. 2. DATOS DE LA EVALUACION

CLINICA DE ADAPTACION MARGINAL

Adaptacion Marginal

Frecuencia
Buena Regular Mala
Porcelana 40 8 0
Resina 20 2 0
TOTAL 60 10 0

TOTAL Porcentaje TOTAL
Buena Regular Mala

48 57,14% 11,43% 0,00% 68,57%

22 28,57% 2,86% 0,00% 31,43%

70 85,71% 14,29% 0,00% 100%




TABLA. 3. DATOS DE LA EVALUACION

CLINICA DE ADAPTACION

POSTOPERATORIA

Sensibilidad Postoperatoria

Frecuencia TOTAL Porcentaje TOTAL
Ausenciade Leve Severa Ausenciade Leve Severa
Sensibilidad 4 Sensibilidad
Porcelana 28 20 0 48 40,00% 28,57% 0,00% 68,57%
Resina 10 12 0 22 14,29% 17,14% 0,00% 31,43%
TOTAL 38 32 0 70 54,29% 45,71% 0,00% 100%

?UJUO%T...-IBS,H% —_—
50,00% 1+ o
50,00% 17 DISCUSION
40,00% _| o ___ MBuena
30,00% . _- 2857% ————_ mRegular
20,00% B Deficiente . . .
1000% 1 Se han realizado varios estudios sobre
0,00% ¥ _
Carillasde Porcelana ——__/ evaluaciones clinicas de carillas y su longevidad,

Carillas deResina

] L se ha comprobado también que es de suma
Figura 2. Datos de la evaluacion clinica de

3 importancia realizar estas evaluaciones para
estabilidad de color.

evitar futuros fracasos en tratamientos.b



En muchos estudios se han utilizado los criterios
modificados de USPHS principalmente para
documentar los resultados, estos criterios incluyen
adaptacion  marginal, caries  secundaria,
sensibilidad postoperatoria, estabilidad de colory
fractura.2 53 Los mismos criterios fueron utilizados
en el presente estudio, ya que permiten la
evaluacion de varios parametros y dan

informacion confiable sobre la duracion de las

restauraciones en general.3

Peumans en su estudio en el afio 2000 menciona
que en cuanto a la adaptacién marginal de las
carillas después de un tiempo considerable de
funcionamiento clinico la mayoria de estas obtuvo
un numero relativamente alto con excelente
adaptacion marginal (65%-98%) ,'® lo cual
coincide con nuestro estudio el cual muestra una
buena adaptacion (86%) en la mayoria de las

carillas evaluadas.

Segun Carvalho en su estudio en el afio 2008
menciona que el analisis de la adaptacion
marginal entre una restauracion y el diente exige

extrema habilidad y sensibilidad profesional y que

esta debe ser realizada con sonda o explorador y
se puede ayudar con un examen radiografico. Sin
embargo las grietas menores a 50 micras no
pueden ser percibidas clinicamente.!”. 1 En
nuestro estudio se utilizé sonda y explorador para

evaluar la adaptacion marginal en las carillas.

En el 2016 Katerina Zlatanonovska, confirma
previos hallazgos de fracturas en el borde incisal
de la restauracion debido a un mayor estrés 1, esto
coincide con nuestro estudio, en el cual se
encontrd un porcentaje minimo en fractura (1%) la
cual estaba ubicada en el borde incisal de una

restauracion de resina.

En cuanto a la evaluacion de caries secundaria en
nuestro estudio no existi6 evidencia de la misma,
sin embargo en un estudio en el afio 2010, Maria
Granell indica que al analizar la presencia de
caries recurrentes después del tratamiento, se
observd que en 10 de los dientes restaurados,
3,1% (7 pacientes) tenian caries secundaria al
momento de la revision. 8 Cabe mencionar que
estas lesiones son muy comunes de encontrar en

margenes gingivales de restauraciones clase I,



I, IV y V 121819 es por eso que ha sido
considerada la principal razén de reemplazos de

restauraciones.20. 21

Uno de los problemas mas significativos después
de haber colocado una restauracion es la
sensibilidad postoperatoria 22, esto se debe a
varios factores que van a provocarla como: tallado
excesivo, contaminacion microbiana,
sobrecalentamiento que se puede dar durante el
tallado de la pieza o la confeccion de
provisionales, desecacion, entre otros. 22 En
nuestro estudio pudimos observar que el 46% de

las piezas evaluadas presentaron sensibilidad

postoperatoria leve y transitoria.

Existen varios estudios donde se utilizé el color y
la rugosidad de la superficie de la restauracion
para evaluar la estética, estos mencionan que las
carillas de porcelana tienen una alta estabilidad
estética a largo plazo. 24 El comportamiento dptico
de los materiales estéticos se pueden medir de
dos formas, pueden ser técnicas visuales o
fotograficas aunque estos sean altamente

subjetivos. %5 En un estudio realizando en el afio

2009 Aykor menciona que se puede observar una
ligera decoloracion en la primera semana de
haberse realizado la restauracion, esto puede
deberse a la sorcion del agua en la resina. Otros
pacientes mostraron decoloracion tipo Regular,
los cuales pudieron estar relacionados con el
consumo de té o café.3 En nuestro estudio se
encontro un porcentaje minimo en estabilidad de
color, 2% mostréd estabilidad regular y 2%

presentd estabilidad deficiente.

CONCLUSIONES
* Los factores méas relevantes y los mas
frecuentes que llevan al fracaso y la
insatisfaccion ~ del  paciente  son:
desadaptacion marginal y la sensibilidad
postoperatoria, la cual causd molestias en
la mayoria de pacientes.
e Los parametros en USPHS que tuvieron
resultados mas significativos fueron:
adaptacion  marginal, sensibilidad

postoperatoria, estabilidad de color y

fractura.



» El 46% de piezas presentd sensibilidad
leve y transitoria, siendo la mayoria
carillas de porcelana.

*  14% de carillas presento una adaptacion
marginal regular.

e 1 .de las 70 carillas evaluadas presentd
fractura en su borde incisal la cual era de
resina.

 No se encontrd evidencia de caries
secundarias

» EI3% de carillas present6 una estabilidad
de color regular y 3% present estabilidad
de color deficiente.

* La mayoria de las carillas evaluadas
presentaron resultados satisfactorios en

el periodo estudiado.

RECOMENDACIONES

Se puede sugerir realizar futuras investigaciones
con el mismo grupo de pacientes, pero con un
periodo de tiempo mas largo. También se
recomienda realizar otro estudio en donde se
utilicen examenes radiograficos para las

evaluaciones clinicas de las carillas, esto ayudara

a identificar las caries secundarias y las

desadaptaciones marginales.
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