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RESUMEN

Una de las pocas posibilidades de rehabilitar un diente con caries extensa y/o endoddnticamente
tratado es a través de una protesis fija unitaria (corona) , para esto el diente debe tener un mufion
que la sostenga , este mufidn puede ser vital ,artificial o mixto ; pero en los casos donde el diente
ha sido endodonticamente tratado , y/o posee muy poca estructura dentaria (minimo 2 mm de
dentina sana en todo su contorno) necesita de un poste intrarradicular , que como su nombre lo
dice debe estar dentro del conducto radicular del diente , para luego formar parte del mufién que
permitira sostener a la futura protesis fija . Estos postes intrarradiculares o también llamados
endopostes (entre otros sindnimos), han sido modificados a lo largo de los afios, cambiando
principalmente su composicion para asi conseguir mejores propiedades estéticas y mecanicas. Se
han realizado de aleaciones metélicas, fibra de carbono, fibra de cuarzo y finalmente los de fibra
de vidrio. Estos 2 ultimos son los mas se usan actualmente, debido a que tienen buenas
propiedades estéticas y mecanicas. Las propiedades mecanicas mas importantes son, la resistencia
a la fractura y el modulo flexural (mddulo eléstico). Para que un endoposte tenga buenas
propiedades mecanicas se necesita es necesario que cumpla 2 requisitos, uno es que su modulo de
elasticidad sea lo mas parecido a la dentina (18 GPa) y la otra es tener una resistencia a la fractura
Optima.

Comercialmente existen diferentes marcas de endopostes, dentro de los cuales existe el RTD
Macro Lock, endoposte de fibra de cuarzo y Exacto de Angelus, endoposte de fibra de vidrio.
Estos son 2 de los postes que se han usado en la clinica de la Universidad del Desarrollo, el Exacto
se usaba antiguamente y el RTD Macro Lock es el que se usa actualmente, ambos con similitudes

tanto mecanicas como estéticas, pero que clinicamente tienen un diferente costo-beneficio.



INTRODUCCION

Uno de los problemas mas frecuentes y trascendentes en odontologia es lograr rehabilitar un diente
con poca o casi nula estructura dentinaria, esta puede verse afectada ya sea por caries,
restauraciones extensas y/o por un tratamiento endodontico. La mayoria de estos dientes se
rehabilita a través de una protesis fija unitaria (también llamada corona dental), pero para poder
soportar esta estructura es necesario realizar un endoposte, el cual va anclado a la raiz dentaria

(Delgado, 2014).

Los endopostes o también llamados postes intrarradiculares o espiga mufién se definen como
“estructuras intrarradiculares que sirven como soporte para la futura corona” (Lamas, 2015). El
principal propoésito y su indicacion mas importante es mantener un mufion que pueda ser usado
para soportar la restauracion final. Sin embargo, los postes no refuerzan a los dientes tratados
endoddnticamente y no es necesario cuando la estructura dentaria remanente es suficiente después
de que el diente ha sido tratado. (Rivas, 2011). Si la indicacion es realizar un endoposte se debe
considerar el efecto ferrule, el cual consiste en que diente a rehabilitar debe poseer un minimo de
2 milimetros de estructura dental sana en sus 360° por arriba de la encia marginal y 1 milimetro
de grosor minimo. Con suficiente efecto ferrule se asegura la supervivencia del complejo

poste/restauracion (Delgado, 2014).

A lo largo de los afios los endopostes se han confeccionado de diferentes materiales, los primeros
postes fueron hechos de aleaciones metalicas (postes colados) , luego se realizaron postes
reforzados con resina , postes de fibra de carbono , para que finalmente a mediados de los afios 90
los postes de fibras de vidrios se introdujeran al mercado como alternativa a los postes metélicos ,

para mejorar aspectos mecanicos y estéticos ,ya que los postes metalicos presentan un modulo de



elasticidad de 193 GPa aproximadamente ,y por su color metalico son mas dificil de enmascarar

con la cerdmica y lograr un mejor resultado estético. (Calabria, 2010).

Segln Zegarra (2008) los endopostes se pueden clasificar en:

-Colados

-Preformados.

Los preformados a su vez se pueden clasificar segun su activacion, forma y material.

Segun su activacion se pueden clasificar en:

-Activos: Son postes roscado, lo que se usa para que se retenga en las paredes del conducto

radicular.

-Pasivos: Postes que solo se retienen por accion del agente cementante.

Segun su forma se pueden clasificar en

-Cilindricos

-Conicos

-Combinados

Segun su material se pueden clasificar en

-Metélicos

-Poliméricos: Dentro de estos se encuentran los de fibra de vidrio, de carbon y de cuarzo, siendo

los de fibra de vidrio y de cuarzo en los cuales se baso la investigacion.

-Ceramicos
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Actualmente existen diversos materiales para fabricar endopostes, como son los de fibra de vidrio
y de cuarzo. Estos son los més usados ya que presentan un médulo de elasticidad similar al de la
dentina (el modulo flexural de la dentina es de 18 GPa), buenas propiedades estéticas, son de facil
remocion, y tienen posibilidad de cementacion adhesiva; caracteristicas que los hace ser una
excelente alternativa cuando se busca buenas propiedades estéticas y mecénicas (Valencia, Urueta,

Valenzuela, 2018).

Para realizar la eleccion del endoposte ideal en un caso clinico determinado, no solamente se debe
considerar los aspectos mecanicos y estéticos del endopostes, sino que también se debe tener en
cuenta su comportamiento clinico y sus posibilidades de cementacion. Debido que cada tipo de
postes tiene sus indicaciones y contraindicaciones clinicas, para asegurar un buen resultado

rehabilitador (Fitzcarrald, 2008).

Sin embargo, cuando tenemos que elegir entre un poste de fibra de vidrio versus un poste de fibra
de cuarzo, existen ciertas incertidumbres sobre los resultados, ya que ambos son estéticos y tienen
un moddulo de elasticidad similar, pero su resistencia a la fractura no se ha comparado en

investigaciones.

Debido a esto es relevante investigar y comparar las propiedades mecanicas de 2 postes que se han
usado en la Universidad del Desarrollo , Sede Concepcién , como son el RTD macro-rock que se
usa actualmente y el poste Exacto de Angelus que se usé anteriormente y con esto concluir cuél
de los dos es el mas indicado , y si el cambio de uno a otro ha sido significativamente relevante

clinicamente.
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MARCO TEORICO

La busqueda de un material ideal para el tratamiento de dientes con grandes caries o restauraciones
y/o endoddnticamente tratados se ha hecho fundamental los ultimos afios, debido a que quedan
estos quedan socavados y debilitados después del tratamiento. (Delgado, 2014). Los primeros
pernos a emplearse en odontologia fueron los pernos de aleaciones metalicas y los de fibras de
carbono que no eran estéticos. Actualmente los postes prefabricados han evolucionado
sustancialmente, y son confeccionados con diversos materiales como fibra de vidrio, cuarzo,
polietileno entretejido y zirconio; estos son recomendados por su rapidez y facil colocacion, y por

ser menos agresivos al remanente dentario. (Molina, 2016).

Los postes de fibra cuarzo tiene mejor modulo de elasticidad que los postes metalicos, son mas
estéticos, ya que son translicidos dandole una apariencia mas natural a la restauracion.
(Carrasco,2015).

Los postes de fibra de vidrio o también llamado perno estético es el perno mufidn de eleccion en
la reconstruccion de dientes endodonciados por sus caracteristicas mecanicas similares a las de los
tejidos dentales, y por ello representan la solucion para la reconstruccion del diente después del

tratamiento endodontico. (Villareal, 2015).

Dentro de las ventajas de los postes de fibra de vidrio se puede mencionar su alta estética
(translucidos), ademas de poder cortarse facilmente lo cual mejora su empleo, su facil remocién.
Sin embargo, en el contexto de su uso en cuanto a su resistencia a la fractura, su principal ventaja
es poseer un modulo elastico similar a la dentina, lo que los hace resistentes, ventaja que poseen

los postes de fibra de vidrio frente a los demas. (Ruiz, Pardo, Jaimes, Mufioz, Palma, 2016). Entre
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otras caracteristicas podemos mencionar que en solo una sesion pueden ser insertados en el diente
sin esperar patrones enviados del laboratorio como es el caso del perno mufién colado. Por otro
lado, la luz de la lampara de fotocurado se transmite a lo largo del poste de fibra de vidrio, por lo
que se simplifica el procedimiento de cementado al poder utilizar cementos resinosos duales, y es
muy sencillo retirar del conducto sin dafiar la raiz. Estos son biocompatibles y existe una variedad
de marcas, calidades y precios, lo cual en ocasiones se convierte en una desventaja, ya que esto
provoca que su radiopacidad, calidad (resistencia a la fractura, fatiga y desalojo) sea variable
dependiendo de las marcas. (Villareal, 2015).

Los pernos y/o postes en una restauracion post endodontica cumplen 2 funciones, una es conectar
coronaria con la porcion radicular y otra es apuntalar la porcion coronaria ante fuerzas no axiales.

(Bertoldi, 2011)

Es decir, si la pieza dentaria presenta una gran pérdida de su estructura, y su tejido coronario no
presenta gran cantidad y/o resistencia, segin Bertoldi (2011), un perno o poste colaborara con el
soporte de la restauracién coronaria anclandose en el conducto radicular. También sefiala que el
perno o poste colaboraré con la transmision de las cargas hacia las areas de soporte que forma el
hueso alveolar préximo a la raiz dentaria.

La segunda funcion que cumplen los pernos o postes es la de apuntalamiento, que significa que se
comporta como un alma rigida en la porcién coronaria y la estabiliza mecanicamente (Bertoldi,
2011).

Por lo tanto, los postes y pernos sirven para conectar la corona con la raiz, y mejorar el tejido
coronario que se encontraba debilitado y en poca cantidad, para evitar que este llegue a fractura o

un peor a la pérdida de la pieza dentaria. (Bertoldi, 2011).
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El perno o poste radicular que mejor funcionard y cumplira satisfactoriamente ambas funciones,
sera el que (Bertoldi, 2011):

- Permita mayor conservacion de dentina al preparar el lecho en la raiz.

- Tenga un disefio que no permita, o bien limitar, la intrusién dentro del conducto y no genere
fuerzas sobre las paredes del lecho radicular.

- Tenga el modulo de elasticidad mas parecido al de la dentina y pueda deformarse
simultaneamente con el diente sin crear zonas de concentracion de fuerzas.

- Consiga una maxima adaptacion con el lecho radicular y de esta forma logre con él una adecuada
traba mecanica.

- Pueda adherirse firmemente e integrarse fisicamente con la dentina radicular para formar un

monobloque con el diente y la restauracion coronaria.

Dentro de las caracteristicas ideales de los postes se encuentra que deben tener la forma del
volumen dentinario perdido, propiedades mecanicas similares a la dentina, exigir minimo desgaste
de la estructura dental remanente, ser resistentes para soportar la carga masticatoria y presentar un
modulo de elasticidad similar al de la dentina. El uso de postes con médulos de elasticidad
similares a la dentina nos permite disminuir el riesgo de fracturas radiculares y/o de los postes.

(F.B. Duret, Reynaud, y F. Duret, (1990).

Modulo de elasticidad (ME):

El modulo de elasticidad o modulo eléstico, es la capacidad de un cuerpo de soportar una cierta
cantidad de fuerzas de tension sin deformarse permanentemente (o0 presentar una deformacion
plastica), esto ocurrird siempre y cuando se mantengan una proporcion entre la tension y la
deformacion. Es decir, el cuerpo puede recuperar su forma original si la fuerza de tension se

retirara. (Bertoldi, 2012).
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El mddulo de elasticidad (E) es entonces igual a la tension (T) generada sobre el cuerpo dividida
por su deformacion (D) mientras se cumpla la ley de proporcionalidad o ley de Hooke. (Bertoldi,
2011).

LEY DE HOOKE: E=T/D

En el caso de los postes radiculares, el modulo elastico habitualmente indica la facilidad con la
que se deforman ante fuerzas de flexion. Un poste mas elastico con menor médulo de elasticidad
se deformara mas, uno mas rigido con mayor modulo, menos. (...) Se considera que la deformacién
elastica o elasticidad del poste debe corresponderse con aquella de la dentina y de la raiz que lo
contiene, de forma tal de no generar zonas de concentracion de fuerzas cuando el poste entre en
funcion y se exponga a las fuerzas oclusales. De tal modo existira una deformacion simultanea
entre ambas estructuras y una distribucion de las fuerzas méas uniformes a lo largo de la longitud
radicular. De esta manera se protege estructuralmente la raiz. EI mddulo elastico de la dentina es
muy variable segn su microestructura (densidad, direccion y dimension de los tubulos, etc.). Se
corresponde con 15,1 + 2,1 GPa. (Bertoldi ,2011).

Por lo tanto, materiales de alto Modulo Elastico (ME) serian incapaces de absorber y disipar
adecuadamente las tensiones. Lo contrario sucederia con los mas “flexibles”, dado que al
acompaniar la flexibilidad de los tejidos dentarios disiparian los esfuerzos en una mayor superficie.
Se establece, asi como nuevo paradigma: la necesidad de utilizar materiales con ME, similar al

dentinario. (Bertoldi ,2011).

Resistencia a la fractura:
Es otra propiedad que presenta el cuerpo, y que indica la tolerancia que tiene este ante las tensiones

que lo deforman hasta llegar a la fractura. O sea, segun A. Bertoldi (2011), la resistencia es la

15



tensidn maxima que dicho cuerpo puede soportar. (...) . En caso de los postes, siendo las de flexion
las fuerzas mas estudiadas y que mas los exigen mecanicamente hasta fracturarlos, se hace

habitualmente referencia a la resistencia a la flexion. (Bertoldi ,2011).
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Figura 1: Grafico de Tension v/s deformacion.

Es fundamental, que los sistemas de espiga mufion prefabricados, al tener caracteristicas similares
a la dentina remanente del canal radicular, permiten que la distribucion de fuerzas sea favorable
en el interior del diente y mejora el prondstico en relacion a la fractura de un diente (Haralur,

Hassan, Saleh, 2013).

El sistema de espiga mufidn prefabricado es un sistema que esta en aumento de popularidad, debido
a sus caracteristicas ventajosas en relacién a la restauracion, entre las cuales estan su posibilidad

de poder unirse adhesivamente a la dentina radicular a través de un cemento que sea de tipo
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resinoso, promueven menor desgaste al preparar el canal radicular y presentan un buen
comportamiento biomecanico, esto tltimo en funcion de su modulo de elasticidad, el cual como
ya se ha mencionado es similar a la dentina, ademas tienen un mejoramiento en los resultados
estéticos (Ramirez, Davila, Rincon, Bosetti, 2010).

En general el aumento del mddulo elastico y la resistencia a la flexion es directamente proporcional
a la densidad de fibras, su distribucién homogénea y al grado de union que presentan con la matriz
de resina. (Bertoldi ,2011).

Las fibras de cuarzo, zirconio y carbono son mas resistentes que las de vidrio y generalmente

otorgan al poste mayor resistencia a la fractura por flexion. (Bertoldi ,2011).

Requisito fundamental para que un diente sea rehabilitado por poste pre-fabricado:
1. Efecto ferrule: Con suficiente efecto férula se asegura la supervivencia del complejo
poste/restauracion, para ello es necesario contar minimo con 2 milimetros de estructura
dental sana en 360° por arriba de la encia marginal y 1 milimetro de grosor. (Delgado,

2014).

Postes RTD Macro-Lock:
Es un tipo de endoposte “hibrido” para la restauracion de conductos amplios y conicos. (Bertoldi,
Sumonte, S.f).
Sus principales caracteristicas son:
e Los postes Macro-Lock ovoides presentan el ensanchamiento oclusal mas pronunciado en
los postes de fibra pre-fabricados. La particular forma ovoide de los postes provee un

beneficio adicional de anti-rotacion, mientras que al mismo tiempo reemplaza el volumen
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de cemento maés débil por una resina reforzada con fibra de alta resistencia producida en
fabrica.

e Las fibras en bloque en las zonas criticas cervicales ofrecen una maxima resistencia y
resistencia a la fractura para ayudar a proteger al diente.

e Los postes ovoides son preferibles a los postes de fibra circulares en conductos de forma
ovoide, dada la distribucion de tensiones sobre la interfase poste-dentina. (Bertoldi,

Sumonte, S.f).

Postes Exacto:
Son endopostes translucidos intrarradiculares conicos de fibra de vidrio de Angelus, indicado para

apoyo de las restauraciones de coronas protésicas. (Dentaltix, S.f).

Caracteristicas:

. El formato del perno sigue la anatomia del conducto (adaptacion exacta al conducto).

. Estrecha linea de cementacion.

. Dupla conicidad: acomparia mejor la forma del conducto.

. Alta resolucion estética y resistencia.

. Alta transmision de luz.

. Alta concentracion de fibras: mayor resistencia mecanica.

. Excelente radiopacidad: facil identificacion radiografica.

. Maodulo de elasticidad similar al de la dentina, por ende, bajo riesgo de fractura
radicular.

18



Uso directo (pre-fabricado), que lleva a ahorro del tiempo clinico y costos de
laboratorio.

Fibras longitudinales: facilidad de remocion. (Dentaltix, S.f).
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HIPOTESIS
Los postes RTD Macro-Lock tienen mayor resistencia a la fractura y modulo flexural que los

postes Exacto de Angelus, en la Universidad del Desarrollo, afio 2018.
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OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL
Evaluar la resistencia a la fractura y modulo flexural de postes RTD Macro-Lock versus postes

Exacto de Angelus, Universidad del Desarrollo 2018.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Establecer la resistencia a la fractura y modulo flexural del poste RTD Macro-Lock.
Establecer la resistencia a la fractura y modulo flexural del poste Exacto de Angelus.
Comparar resistencia a la fractura y madulo flexural del poste RTD macro-lock y Exacto de

Angelus.
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MATERIALES Y METODOS

Se realiz6 un estudio de materiales en el laboratorio de biomateriales de la Universidad del
desarrollo, 2018. Para lo cual la unidad de analisis fueron postes RTD macro Lock versus postes
Exacto. En cuanto a los criterios de seleccion de los postes, en los criterios de inclusion se
encontraba que los postes RTD y Exactos fueran del mismo tamafio y tuvieran el mismo diametro.

En los criterios de exclusion se encontraban los postes con alteracion en su estructura.

MACRO-LOck [O)VZ])

RO-LOCK® (017 | I

Figura 2. Caja postes RTD Figura 3. Caja postes Exacto,
Macro Lock Oval, nimero 3. nimero 3.

La muestra fue de 38 postes, siendo 19 RTD Macro Lock y 19 Exacto (ambos N°3).

i
f

B =
Figura 4. Postes RTD Macro- Figura 5. Medicién del diametro
Lock cortados a 16 mm. con pie de metro digital.
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En cuanto al procedimiento, para poder comparar ambos tipos de postes, todos fueron cortados a
una misma longitud ,16 mm, ademas se midio el diametro mayor de cada poste con pie de metro

y se eligieron los postes que tienen un didmetro de 2 mm.

Figura 6. Maquina  gigyra 7. Aplicacion de cargas Figura 8. Poste RTD

Instron, modelo en postes.
3369.

estabilizados con acrilico
Duralay digital.

En primera instancia se realizaron las pruebas de los 19 postes Exacto de Angelous, para
posteriormente realizar los 19 postes RTD Macro-Lock. Para poder llevar a cabo este proceso se
coloco cada poste en la mordaza para ser sometidos a carga en la maquina Instron modelo 3369
siendo medidos los pardametros medidos en MPa. En el caso de los postes RTD se estabilizaron en
la mordaza con un molde de acrilico Duralay, debido a que su forma eliptica generaba problemas

de estabilidad para poder asentar la fuerza en el didmetro mayor.

Los datos de este estudio fueron recopilados en el software Blue Hill lite. Y a partir de los datos y
graficos entregados por este Software, se realizd el registro del mddulo flexural y resistencia

maxima a la fractura de cada muestra.
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En este estudio no se trabajo con personas por lo que no hubo consideraciones éticas. Nos basamos

como reglamento en las normas del laboratorio de biomateriales de la Universidad del Desarrollo.
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RESULTADOS

En cuanto a los resultados del mddulo eléstico al comparar ambos postes, se puede observar (tabla
1, Figura 1) que el modulo elastico minimo fue mayor en los postes Exacto y el modulo eléstico
méaximo se encontrd sin gran diferencia en los postes RTD, pero aun asi la media de modulo
elastico de la muestra fue mayor en los postes Exacto con 15304,71 MPa versus 12664,8 MPa de
los RTD, con una Desviacion estandar menor en los postes Exacto lo cual representa una muestra
mas homogénea en éstos y menos homogénea en los RTD. La diferencia de medias observada fue
estadisticamente significativa (p<0,05), demostrando que el Mddulo eléastico fue mayor en los

postes Exacto.

Tabla 1. Comparaciéon de Mddulo Elastico entre RTD y Exacto (MPa).

Minimo Maximo Media DE p-value
EXACTO 12105,8 19765,2 15304,71 2148,5
0,0034
RTD 8047,5 198119 12664,8 2968,3

Modulo elastico
W =xactc W RTD-MCL

,,,,,,,,,,

max min media D. estandar estadigrafos

Figura 9. Comparacién de Mdédulo Elastico entre RTD y EXACTO
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En cuanto a los resultados de la resistencia a la fractura al comparar ambos postes, se puede
observar (tabla 2, Figura 2) que la resistencia a la fractura minima fue mayor en los postes Exacto
y resistencia a la fractura maxima se encontré en los postes Exacto. En cuanto a la media de
resistencia a la fractura de la muestra fue mayor en los postes Exacto con 642 MPa versus
455,7MPa de los RTD, con una Desviacidn estandar menor en los postes Exacto lo cual representa
una muestra mas homogénea en éstos y menos homogénea en los RTD. La diferencia de medias
observada fue estadisticamente significativa (p<0,05), demostrando que la resistencia a la fractura

fue mayor en los postes Exacto.

Tabla 2. Comparacion de Resistencia a la Fractura entre RTD y Exacto (MPa).

Minimo Maximo Media DE p-value

EXACTO 356 833,9 642 129,6
0,0014

RTD 102 781,9 455,7 195,7

Resistencia a la flexion

M exacto [l RTD-MCL

max min media D. estandar

estadigrafos

Figura 10. Comparacion de Resistencia a la Fractura entre RTD y EXACTO
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DISCUSION

Los resultados obtenidos en este estudio, indican que los postes exactos tendrian mejores
propiedades mecénicas que los postes de RTD macro lock, lo cual puede deberse principalmente
a la diferencia de material con el cual estan constituidos los postes, ya que los EXACTO estan
compuestos por fibra de vidrio y los RTD por fibra de cuarzo. Esta diferencia de materiales en los
postes fue evaluada en el estudio “Resistencia a la fractura de carga en dientes uniradiculares
restaurados con postes de fibra” ( Delgado ,Garcia , 2015 ) , en que abordaron la resistencia a
cargas en dientes endodonticamente tratados con 3 tipos de postes de fibra, entre ellos la de cuarzo
y de vidrio, encontraron que posiblemente la mayor flexibilidad de los postes de fibra de vidrio
origind el mejor comportamiento a cargas estaticas transversales que los postes de fibra de cuarzo.
sin embargo la diferencia entre los postes no fue significativa y por ende concluyeron que tanto
los postes de fibra de vidrio como los de cuarzo refuerzan el diente de una manera ideal. Los
resultados pudieron diferir con nuestra investigacion debido a que en ese estudio s6lo se compard
la resistencia a la fractura y no el mddulo elastico, y ademas las pruebas se realizaron con los
postes cementados en dientes endodonciados con una inclinacién de 45° con respecto al plano
horizontal, y la fractura seria influenciada por la resistencia segun el estado de cada pieza y calidad
del mufidn realizado.

Los resultados en nuestra investigacion también pudieron variar entre los postes RTD Y EXACTO
por la forma en que se aplicaron las cargas, ya que los postes de fibra poseen anisotropia, propiedad
mecanica que los hace dependiente de la direccidn, gracias a esta caracteristica el mddulo de
elasticidad es variable. Pefia Janampa (2017), en un estudio llamado “estudio comparativo in vitro
de la resistencia a la flexion de espigos de fibra de cuarzo y espigos de fibra de vidrio”, encontraron

que el médulo de elasticidad a lo largo del eje de las fibras es de 90GPa, con una incidencia de 30°

27



al eje longitudinal de las fibras el mdédulo de elasticidad resulta ser de 34GPa, y cuando las cargas
son perpendiculares a las fibras son de 8GPa. En este mismo estudio los valores de resistencia

fueron mas altos para los postes de fibra de vidrio.

Los postes en estudio también poseian distinta forma y diametro. Ambos postes eran conicos, pero
los postes RTD eran elipticos y los Exacto circulares, lo que al igual que los otros factores hace
variar su resistencia frente a las cargas, teniendo mayor resistencia uno de mayor diametro.

Segun Grandini, (2018), un factor importante que contribuiria a mejorar tanto la resistencia como
la estructura de los postes es el silanizado de las fibras antes de incorporarse a la matriz de resina,

lo cual garantiza una mejor transferencia de cargas al mejorar la integridad del poste.

Dentro de los factores que determinan la resistencia a la fractura se encuentra la microestructura
de un poste. En un estudio Karla D, Mora, Sifontes, Sonia A. Miranda, Rojas, Dugarte, (2012),
comprobaron que existen pernos de fibra de vidrio con diferente calidad microestructural y algunos
pueden presentar defectos como burbujas internas y baja consistencia en sus fibras. Ademas, se
afirma que “Los postes fabricados con fibras estiradas, paralelas al eje del poste, sélidamente
unidas a través de una matriz de resina epdxica actuando como un relleno del sistema y la interfase
adherida entre estos materiales compatibles asegura una excelente adhesion entre todos los
componentes” esto contribuye directamente a mejorar sus propiedades mecanicas e impediria la

formacion de microfracturas en su estructura.
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Hay una diferencia costo beneficio entre ambos Comparative Radiopacity* (Fig. 1)

postes, debido que el valor econdmico es superior

ILLUSION

en el caso de los postes RTD lo cual significa

(mm)
% d'alluminium equivalent
8

actualmente un mayor gasto a la clinica UDD, sin

Rely X #2

Fiber Kiegér 1.5mm ‘

Lucent An.cnors

Glassix 1.5mm

SnowPost 1.6mm

Fiber Lux #6

Exacto #2—

Flexi Post b

FRC Posle; Plus #1
8

tener mayor resistencia a la fractura ni mayor ) »
Figura 11. Comparacion de

médulo flexural comparado con los postes Exacto, radiopacidad.

por lo cual los postes Exacto serian méas convenientes en la relacion costo-beneficio, ofreciendo
mayores propiedades mecanicas a un menor precio. Cabe destacar que, si bien nuestro estudio
demostro una diferencia mecanica estadisticamente significativa, clinicamente los postes RTD
tienen una radiopacidad mayor que en los postes Exacto (Figura 3), por lo cual son mas
identificables a la radiografia lo cual les da ventaja clinicamente disminuyendo los errores de

cementacion de los postes y rehabilitaciones mas seguras, pero su mejor resistencia mecéanica hace

que indiscutidamente los postes Exacto sean superiores respecto a los postes RTD Macro-Lock.
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CONCLUSIONES

En base a esta investigacion se puede concluir que los postes Exacto tienen un mayor médulo
flexural y resistencia a la fractura que los postes RTD Macro-Lock, resultados que fueron
estadisticamente significativo, lo cual se suma a un menor costo que los haria méas convenientes
en el punto de vista mecénico y econdmico que se traduciria actualmente en un gasto innecesario
en la Clinica de la Universidad del Desarrollo, Concepcion, Chile, ya que las ventajas clinicas de

los postes RTD no es suficiente para ser superiores.

En base a esto se recomienda para futuras investigaciones que se debiera realizar pruebas con
postes de la misma forma para que no se generen dificultades en las pruebas mecénicas, y ademas
realizar un estudio costo-beneficio mas exhaustivo para determinar mas alla del punto de vista
mecanico cuales postes serian mas convenientes de utilizar. Ademas, debiera considerarse realizar

pruebas con pernos cementados en piezas dentarias y no por si solos.
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