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"Evaluacion del sellado marginal en carillas cementadas en Clinica Odontolégica UCSG

semestre A-B 2016."

“Evaluation of the marginal sealing in cemented veneers in UCSG Dental Clinic A-B-2016 semester.”

Sammy Rebeca Caballero Andrade?, Dra. Nelly Ampuero Ramirez?
'Estudiante de la Universidad Catélica de Santiago de Guayaquil
2Docente de la Universidad Catolica de Santiago de Guayaquil

Resumen

Objetivo: Evaluar el sellado marginal en las carillas cementadas en la Clinica Odontolégica UCSG
semestre A-B 2016. Materiales y métodos: Se realizd un estudio descriptivo de tipo transversal y
prospectivo por medio de inspeccién clinica, fotografias y encuestas, donde se evaluaron 92 carillas de
pacientes que se atendieron en la Clinica UCSG. Se evalud la presencia o0 ausencia de un correcto
sellado marginal, sobrecontorno, presencia de placa bacteriana, cambio de color y presencia de fisuras.
Resultados: Se observd que de las 92 (100%) carillas evaluadas, 56 (61%) presentaron un correcto
sellado marginal, mientras que 36 carillas (39%) presentaron un ajuste marginal defectuoso. De las
carillas que mostraron un sellado marginal deficiente, todas presentaron sobrecontorno, placa
bacteriana y el 15% presentdé cambio de color. Del total de carillas que fueron evaluadas, ninguna
presento fisuras. Conclusién: Las carillas evaluadas mostraron en su gran mayoria un correcto sellado
marginal, muy pocas presentaron sobrecontorno, placa bacteriana, cambio de color y ninguna mostré
presencia de fisuras.

PALABRAS CLAVES: Sellado marginal, carillas, sobrecontorno, adaptacion, restauracion.

Summary

Objective: To evaluate the marginal sealing in cemented veneers in the UCSG Dental Clinic A-B 2016
semester. Materials and Methods: A descriptive cross - sectional and prospective study was carried
out through clinical inspection, photographs and surveys, in which 92 patient were evaluated and
treated in the UCSG Clinic. The presence or absence of a correct marginal seal, over-contour, presence
of bacterial plaque, color change and presence of cracks were evaluated. Results: It was observed that
of the 92 (100%) veneers evaluated, 56 (61%) had a correct marginal seal, while 36 veneers (39%) had
a defective marginal sealing. Of the veneers that showed poor marginal sealing, all presented over-
contour, bacterial plaque and 15% presented color change. Of the total veneers that were evaluated,
none of them presented cracks. Conclusion: The evaluated veneers showed in their great majority a
correct marginal sealing, very few presented over-contour, plaque, change of color and none showed
presence of fissures.

KEY WORDS: Marginal sealing, veneers, over-contour, adaptation, restoration.



Introduccion

El sellado marginal es de gran importancia
clinica, ya que al haber desajustes en las
restauraciones se pueden desencadenar
una serie de problemas vy alteraciones ya
sean bioldgicas, mecanicas o estéticas que
llevaran al fracaso de la misma.23 “Se
define ajuste o sellado marginal en prétesis
fija a la exactitud con la que encaja una
restauracion de proétesis fija sobre una linea
de terminacion, previamente tallada en la
porcion cervical de la corona dentaria™ . El
ajuste puede ser medido en varios puntos
entre la superficie de la restauracion y el
diente. Un sellado perfecto ocurrira cuando
el margen de la restauracion y el angulo

cavosuperficial del diente coincidan. ©

Sailer reportd que una adaptacion marginal
deficiente es potencialmente perjudicial
tanto para el diente como para los tejidos de
soporte porque genera microfiltracion,

favorece la disolucion del cemento e

incrementa la retencion de placa y la
formacién de caries en un 22%.04) La
probabilidad de caries y de enfermedad
periodontal serd menos recurrente mientras
haya una mejor adaptacion de la
restauracion al diente. ®) El correcto ajuste
de la restauracion es de gran importancia ya
que asegura el desempefio de la
restauracion ante las cargas funcionales. ©)
Diversos autores coinciden en sus estudios
que un ajuste marginal entre 100-120um es
clinicamente

el rango considerado

aceptable de apertura marginal maxima. (25

En el presente estudio se evalud la
condicion de las carillas que se cementaron
en la Clinica Odontolégica UCSG en los
semestres A-B 2016, si existe presencia o
ausencia de un correcto sellado marginal,
sobrecontorno,  presencia de  placa

bacteriana, cambio de color y presencia de

fisuras.



Materiales y métodos

Se desarrollé un estudio descriptivo, en la
Clinica de la Universidad Catdlica de
Santiago de Guayaquil, en el transcurso del
semestre A-2017. Para el estudio se contd
con 92 muestras de pacientes de ambos
géneros y de diferentes edades, que
cumplian con los criterios de seleccién para
la muestra, las cuales fueron analizadas

bajo los mismos parametros.

Previo procesos de bioseguridad, se realiz6
el examen clinico a cada paciente para

evaluar las condiciones de las carillas.

Criterios de inclusién:

- Pacientes que fueron atendidos en
las  clinicas de Dentistica
Restauradora Il en la cementacion

de carillas en la Clinica
Odontoldgica UCSG semestres A-
B-2016.

- Pacientes que estén dispuestos a
colaborar con el estudio.

- Pacientes a los que se le
cementaron carillas de porcelana.

Criterios de exclusion:

- Pacientes que no fueron atendidos
en la Clinica Odontolégica UCSG.

- Pacientes que no estén dispuestos
a colaborar con el estudio.

- Pacientes a los que no se le
cementaron carillas de porcelana.

Se explicd cada detalle a los pacientes
sobre la evaluacion y se les hizo firmar el

consentimiento informado.

Los materiales a utilizar para la evaluacion
de las muestras fueron separadores
bucales, encuestas, camara digital Nikon
D5200, kits de diagndstico, colorimetro e
historias clinicas que fueron proporcionadas

por la Clinica Odontolégica UCSG.

A cada uno de los pacientes se los evalu6
mediante encuestas que fueron elaboradas
especificamente  para el  estudio,
presentando los siguientes items: Las
carillas presentan o no sellado marginal, si
las que presentan un sellado marginal
defectuoso tienen sobrecontorno o contorno
normal, qué porcentaje de placa bacteriana
presentan las carillas sobrecontorneadas,
mediante el uso de liquido revelador de
placa bacteriana, utilizando el indice de O’
Leary, que indica el porcentaje de
superficies tefidas multiplicadas por 100 y

divididas para el total de superficies

presentes, dando como resultado el



porcentaje de placa bacteriana que presenta
el paciente. También se evalud la presencia
0 no de fisuras y si hay o no cambio de
color, ademéas de una fotografia de sonrisa
para complementar nuestro estudio. Para
evaluar el sobrecontorno se utilizd una
sonda periodontal, deslizandola sobre Ila
superficie de la restauracion, observando el
perfil de emergencia de la misma. Se
observo si habia presencia 0 ausencia de
fisuras, ademds si las carillas
sobrecontorneadas presentaban cambio de
color, utilizando el colorimetro Vitapan

Classical.

Posteriormente se ejecutd un analisis
estadistico  descriptivo, se tabuldo Ila
informacién utilizando software estadistico R
SPSS para el analisis de los datos y se usd
Microsoft Office Excel® 2010 (Microsoft

Corporation, EEUU) para los gréficos.

Para la tabulacion estadistica se utilizo el

coeficiente de variacién en tanto por ciento.

Se multiplica la desviacion tipica por 100 y

se divide para la media aritmética.

CV= desviacion tipica *100/ media
aritmética.

Los resultados se presentaron por medio
de tablas y graficos en software de Microsoft

office Excel.

Resultados

Se dieron a partir de 92 carillas evaluadas a
34 pacientes que acudieron a la clinica

UCSG en los periodos A-B 2016.

El resultado de la evaluacion demostrd que
de las 92 carillas (100%), 56 que
corresponden al 61% present6 un correcto
sellado marginal, mientras que 36 (39%) no
presentd un correcto ajuste marginal como

lo muestra el grafico 1.

SELLADO MARGINAL
56(61%)
Sl NO

Grafico 1: Resultado de las carillas evaluadas.

De las 92 carillas evaluadas, 36 que
presentaron un sellado marginal deficiente,
también presentaron sobrecontorno. Tabla

1,2.



SELLADO MARGINAL CANTIDAD PORCENTAIJE
S| 56 61%
NO 36 39%
TOTAL 92 100%

Tabla 1: Resultado de las carillas que presentaron un correcto sellado
marginal.

MAL SELLADO

MARGINAL CANTIDAD PORCENTAIJE
SOBRECONTORNO 36 100%
TOTAL 36 100%

Tabla 2: Resultado de las carillas con sellado marginal deficiente que
presentaron sobrecontorno.

Las carillas sobrecontorneadas, todas

presentaron placa bacteriana. Tabla 3.

PLACA BACTERIANA CANTIDAD PORCENTAIJE

PRESENCIA 36 100
TOTAL 36 100

Tabla 3: Resultado de las carillas sobrecontorneadas con placa
bacteriana.

Del total de carillas evaluadas, ninguna
presento fisuras, como lo muestra el gréfico

2.

FISURAS
0%
Sl NO

Grafico 2: Resultado de la presencia de fisuras.

De las carillas que presentaron un sellado
marginal deficiente, tan solo el 15% mostré
cambio de color, mientras que el 85% de las
carillas mantenian el mismo color, como lo

muestra el gréfico 3.

COLOR

m HUBO CAMBIO

H NO HUBO CAMBIO

Grafico 3: Resultado del cambio de color en las carillas con
un sellado marginal deficiente.

Discusion

El correcto sellado marginal en una
restauracion es de suma importancia para
lograr un desemperio clinico a largo plazo.
McLean y Von Fraunhofer en su articulo
revelan el éxito de la restauracidén con una
brecha marginal y un espacio para el
cemento entre 50 y 120um. 24 Estudios in
vitro han demostrado que el promedio
clinicamente aceptable de una
desadaptacion marginal es de 64-83um, (25
otros  han

mientras  que reportado

discrepancias aceptables entre 50 y 100um.

(26,27)



Karlsson reporta que junto a la resistencia a
la fractura, la estética y la oclusién, el
sellado marginal constituye una de las
condiciones mas importantes para el éxito
de las restauraciones. (28 El ajuste interno y
marginal son factores importantes a
considerar para evaluar la calidad de las
restauraciones fijas, ya que desajustes a
este nivel podrian desencadenar una serie
de alteraciones que conllevarian al fracaso
del tratamiento @ La ausencia de sellado
marginal puede desencadenar una serie de
complicaciones clasificandolas en
bioldgicas, estéticas y mecanicas. Las
consecuencias bioldgicas afectan tanto a los
dientes como al periodonto con el acumulo
de placa alrededor de la restauracion
cuando no presenta un correcto ajuste y
como consecuencia la aparicion de
complicaciones estéticas como cambio de
color, consistencia, textura, entre otras. Y
por ultimo, las consecuencias mecanicas
afectando la retencién, integridad y
durabilidad de las

restauraciones,

basandose en el criterio de que cuanto

mayor sea el contacto entre la superficie

interna del diente, mayor sera la retencion.

(13)

Conclusiones

En el estudio elaborado concluimos que,
las carillas que fueron cementadas a los
pacientes atendidos en los periodos A-B
2016, la gran mayoria present6 un correcto
sellado marginal, no hubo presencia de
fisuras, pocas carillas  presentaron
sobrecontorno, placa bacteriana y cambio

de color.

Al haber un sellado marginal deficiente se
afectara a los tejidos periodontales que
producirdn defectos estéticos, ya que se
veran afectados en forma, color, textura,

consistencia, entre otras.

Los desajustes de las restauraciones,
especialmente los sobrecontornos facilitan
una rapida absorcion del cemento
restaurador, creando y aumentando el
espacio para el acumulo de placa

bacteriana.



Muchos son los factores que influyen en el
sellado marginal de las restauraciones una
vez que éstas han sido cementadas, por
eso es importante conocerlos y evitar en lo
mas minimo posible los mdltiples efectos
adversos que se pueden producir durante

esta fase clinica.
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inspeccion clinica, fotografias y encuestas, donde se evaluaron 92 carillas de pacientes que se atendieron en la
Clinica UCSG. Se evalu6 la presencia o ausencia de un correcto sellado marginal, sobrecontorno, presencia de
placa bacteriana, cambio de color y presencia de fisuras. Resultados: Se observé que de las 92 (100%) carillas
evaluadas, 56 (61%) presentaron un correcto sellado marginal, mientras que 36 carillas (39%) presentaron un ajuste
marginal defectuoso. De las carillas que mostraron un sellado marginal deficiente, todas presentaron sobrecontorno,
placa bacteriana y el 15% presentd cambio de color. Del total de carillas que fueron evaluadas, ninguna presentd
fisuras. Conclusion: Las carillas evaluadas mostraron en su gran mayoria un correcto sellado marginal, muy pocas
presentaron sobrecontorno, placa bacteriana, cambio de color y ninguna mostr6 presencia de fisuras.
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