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limites aceptados clinicamente.

sistemas.

Introduccion

Las restauraciones de protesis fija mas ampliamente utili-
zadas son las ceramometalicas debido a su buen pronésti-
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Objfetivos: E| sellado marginal es un factor fundamental para el éxito a largo plazo
de las restauraciones. En el presente estudio se analiza el sellado marginal de los
nucleos en puentes de tres unidades de dos sistemas ceramicos a base de 6xido
de zirconio (Lava® y Cercon®), asi como la influencia del cementado. Materiales y
meétodo: Se confeccionaron 20 probetas de acero mecanizado sobre las que se
construyeron estructuras de puentes de tres unidades con dos sistemas ceramicos
a base de 6xido de zirconio, 10 estructuras de Cercon® (Degusta Dental)

y 10 estructuras de Lava® (3M Espe). Se midi6 el desajuste marginal pre-y
postcementado, empleando para ello un equipo de analisis de imagen.
Resultados: No existieron diferencias significativas al evaluar la discrepancia
marginal global pre- y postcementado (71 umy 73 um, respectivamente). Si
existieron diferencias significativas entre ambos sistemas tanto pre como
postcementado, siendo la discrepancia para Cercon® de 115 umy 116 ym y para
Lava® de 26 um y 30 um. Se obtuvieron diferencias significativas en el sellado
marginal entre ambos pilares, pero no entre las caras vestibular y lingual.
Conclusfones: Ambos sistemas estudiados obtuvieron discrepancias dentro de los

El sistema Lava® demostré un mejor sellado marginal que el sistema Cercon®.
Son necesarios estudios clinicos a largo plazo para confirmar la bondad de ambos

Palabras clave: Ajuste marginal, cerdmicas, 6xido de zirconio, CAD/CAM, cementado.

co a largo plazo, ampliamente contrastado’. Sin embargo,
este tipo de restauraciones tiene por un lado el problema de
la estética, pues al llevar una infraestructura metalica no
permite una adecuada reflexion de la luz.

Por ello, en las ltimas décadas existe un creciente in-
terés en la utilizacion de restauraciones completamente ce-
ramicas. La cerdmica es un material biocompatible, como
han demostrado numerosos estudios, y ademas, es el ma-
terial mas estético capaz de satisfacer en el momento ac-
tual los requisitos méas exigentes?”.

Sin embargo, las investigaciones en este momento van
dirigidas a la obtencidn de una cerdmica que sea capaz de so-
portar las fuerzas oclusales cuando se trata de restaurar sec-
tores edéntulos en los sectores posteriores, centrandose di-
chas investigaciones en nuevos materiales y nuevas
tecnologias que permitan obtener una adecuada resisten-
cia a la fractura de las restauraciones ceramicas® 16,

En los dltimos afios se han desarrollado diversos siste-
mas ceramicos a base de 6xido de zirconio, que actualmente
es el material ceramico mas resistente y estable del mer-
cado'-28, empleando tecnologia CAD/CAM para la confec-
cion de las restauraciones, donde las preparaciones son
escaneadas y procesadas mediante ordenador y la fabri-
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cacion se basa enla mecanizacion también asistida por or-
denador. De esta forma se pretende conseguir un sellado
marginal 6ptimo debido al mecanizado y una resistencia a
lafractura adecuada para soportar las cargas oclusales en
sectores posteriores?®3,

Junto con la resistencia y la estética, el ajuste marginal
es uno de los criterios mas importantes para el éxito a largo
plazo de las coronas completamente ceramicas®*. El ajuste
marginal 6ptimo ha sido ampliamente investigado la lite-
ratura, considerando los desajustes marginales entre 50y
120 pm clinicamente aceptables en relacion con la longevi-
dad35-41.

Debido a la reciente introduccion de estos nuevos siste-
mas ceramicos, las investigaciones sobre los puentes en
sectores posteriores son muy escasas.

En el presente trabajo se pretende analizar el comporta-
miento, respecto al sellado marginal, de los nlcleos cera-
micos en estructuras de protesis fija de tres unidades, rea-
lizadas con dos nuevos sistemas cerdmicos mecanizados:
Lava®y Cercon®, asi como evaluar la influencia del ce-
mentado.

Materiales y método

Parala realizacion del presente trabajo de investigacion se
confeccionaron 20 probetas mecanizadas de acero que si-
mulan un puente dental de tres piezas desde primer pre-
molar hasta primer molar.

La conicidad de los pilares era de 6° y la linea de termi-
nacion del margen gingival un chanfer de 1 mm de profun-
didad en todo el contorno. Las probetas mecanizadas fue-
ron realizadas en el Taller Central de Apoyo a la
Investigacion de la Universidad Complutense de Madrid.

Las probetas se dividieron de forma aleatoria en dos gru-
pos de 10 especimenes cada uno para confeccionar las si-
guientes estructuras:

Grupo LI: estructuras de Lava® (3M Espe)

Grupo Cl: estructuras de Cercon® (Degusta Dental)

Entodos los casos, se procedid al chorreado de las pro-
betas con 6xido de aluminio de 100um para eliminar los bri-
llos del acero y asi permitir que los escaneres dpticos pu-
dieran registrarlas correctamente.

Confeccion de las estructuras

A) Estructuras Cercon

Las estructuras Cercon® constan de un niicleo interno de
oxido de zirconio tetragonal policristalino parcialmente es-
tabilizado con 6xido de itrio y densamente sinterizado. El
sistema emplea la mecanizacion asistida por ordenador para
fabricar el nicleo, pero a diferencia de otros métodos
CAD/CAM, no se escanea el troquel, sino el encerado de la
restauracion.

La confeccidn de los nlicleos ceramicos del presente
trabajo se inici6 aplicando dos capas de espaciador Cergo®
(Dentply Ceramco) sobre la superficie de los mufiones, sien-
do el espacio generado aproximadamente de 30 ym. A con-
tinuacién, se procedi6 al modelado de las cofias, emplean-
do la cera Geo Dip® (Renfert). Los patrones se obtenian
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mediante inmersion de las probetas en un bafio de cera
Hotty LED® (Renfert) a una temperatura de 90 °C durante 4 se-
gundos. Los margenes se terminaban a mano para que es-
tuvieran bien ajustados a la linea de terminacién. Median-
te esta técnica se aseguraba que todas las cofias tuvieran
un grosor uniforme tanto en la cara oclusal como enlas pa-
redes axiales de 0,6 mm.

A partir de esta fase es cuando se empieza a usar la tec-
nologia asistida por ordenador. Cercon® Brain, es la unidad de
digitalizacion y de fresado del sistema y consta de dos areas
de trabajo bien diferenciadas. Por un lado, la zona donde se
procede a la lectura dptica del patrdn de cera mediante un es-
caner laser de triangulacion y por otro, la zona donde se ela-
bora el nicleo mediante fresado a baja velocidad sin refrige-
racion de un bloque de circonia presintetizada.

El encerado era fijado en el soporte del escanery se le
pulverizaba una capa fina de 6xido de titanio (Cercon®Scan-
ning Powder) para facilitar la digitalizacion. Seguidamente
se seleccionaba el bloque cerdmico. Al tratarse de circonia
presintetizada, la maquina va a fresar la estructura un 25%-
30% mas grande que el tamafio real para compensar la con-
traccion de sinterizacion. Esta se realizaba en el horno Cer-
con® Heat. Durante la coccion se producia una contraccion
controlada del 6xido de zirconio, que devolvia a la estruc-
tura el tamaiio original (fig. 1).

B) Estructuras Lava

Las estructuras Lava® constan de un nicleo (Lava® System
Frame), compuesto de circonia policristalina tetragonal par-
cialmente estabilizado con 6xido de itrio.

La confeccion de los ndcleos de LAVA comenzaba con
el escaneado de los mufiones mediante el Lava® Scan que
consiste en un escaner 6ptico conectado a un PC que con-
tiene el sofware para el disefio Lava® CAD. Las probetas se
colocaban en el explorador, registrandose los pilares y el es-
pacio edéntulo y se mostraban en el monitor como imagen
tridimensional (fig. 2).

El disefio de la restauracion era realizado por el progra-
ma, teniendo las cofias un espesor estandarizado. La es-
tructura se disefiaba con una magnificacion del 20%, para
compensar la contraccion de sinterizacion.

Una vez que se completaba el disefio, se seleccionaba el
bloque de circonia presinterizada que iba a ser fresado. El
fresado se realizaba con el Lava® Form. Posteriormente se
procedio a la sinterizacion en el Lava® Therm, tras la cual
las estructuras alcanzaban las dimensiones exactas (fig. 3).

Cementado de los niicleos ceramicos

Las restauraciones han sido cementadas con Ketac®Cem
EasyMix (3M Espe). Con un pincel se aplico el cemento
sobre las paredes axiales de los mufiones. Inmediatamen-
te después, se ubicaron los puentes sobre los pilares y se
mantuvo una presion constante durante 7 minutos.

El ajuste marginal se midi6 antes y después del cemen-
tado en vestibular y lingual de cada pilar, mediante un ana-
lizador de imagen, empleando el programa Optimas® 6.1
(Optimas Corporation). Todas las mediciones fueron reali-
zadas siempre por el mismo observador. Esta fase del es-
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Fig.1 Estructura Cercon.

e ————
Fig.2 Aspecto de una estructura Lava digitalizada.

Fig. 3 Estructura Lava.

tudio se realiz6 gracias a la colaboracion del Centro Na-
cional de Investigaciones Metaldrgicas (CENIM).

El andlisis estadistico fue realizado en el Centro de Pro-
ceso de Datos del servicio Informéatico de Apoyo a la In-
vestigacion, de la Universidad Complutense de Madrid, con
el programa estadistico SAS 8.2.

Resultados

Cuando se analizo la discrepancia marginal total sin tener
en cuenta el material, ni el pilar, ni el lugar de medicién, no
se encontraron diferencias estadisticamente significativas
(P =0,4524) entre el ajuste de las estructuras antes y des-
pués de cementar, estando los valores en ambos casos den-

tro de los limites aceptados clinicamente (71 ym y 73 pm,
respectivamente).

Los mejores ajustes se obtuvieron con el sistema Lava®
tanto pre como postcementado (26 pm y 30 um, respectiva-
mente), encontrandose diferencias significativas (P=0,0014)
con el sistema Cercon® que obtuvo discrepancias por enci-
ma de 100 ym en ambos casos. En ambos grupos las discre-
pancias precementado y postcementado estaban dentro del
limite aceptado clinicamente, y la discrepancia marginal pos-
cementado fue superior a la precementado (fig. 4).

La discrepancia global entre pilares sin tener en cuenta
el material fue menor en el pos que en el precementado
para el pilar 1(62 ymy 80 pm, respectivamente). En el pilar 2
la discrepancia fue mayor postcementado. En ambos casos
las discrepancias estaban dentro de los limites aceptados
clinicamente (fig. 5).

Cuando se evalué la discrepancia entre pilares segdn el
sistema ceramico, se observé que para ambos sistemas la dis-
crepancia postcementado también era inferior para el pilar 1.
Asi mismo, en ambos sistemas las discrepancias estaban
dentro de los limites aceptados clinicamente con excepcion
del pilar 1 del grupo Cercon® precementado (131 pm).

Para el sistema Cercon® se obtuvieron diferencias sig-
nificativas para el pilar 1 (P=0,03) y para el sistema Lava®
para el pilar 2 (P=0,02), cuando se estudio la variacion de
las discrepancias pre- y postcementado.

Cuando se estudio la variacion de discrepancias entre el
pilar 1y 2 no se observaron diferencias significativas den-
tro de cada sistema cerdmico ni pre ni postcementado.

1207 -
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60 1 L

40 1 L
20 1 L l

Cercon® Lava®

Precementado
Postcementado

Fig.4 Discrepancia marginal segun el sistema ceramico.
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Fig.5 Discrepancia marginal entre ambos pilares.
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Fig. 6 Discrepancia marginal entre las caras vestibular y lingual.

Al analizar la discrepancias marginales globales entre
las caras vestibular y lingual no se observaron diferencias
estadisticamente significativas pre- y postcementado, y
tampoco se observaron diferencias significativas entre
ambas caras dentro de cada uno de los dos sistemas cera-
micos analizados (fig. 6).

El sistema Lava® fue el que obtuvo valores de discre-
pancia marginal mas bajos en ambas caras.

Discusion

Existen pocos estudios sobre el ajuste marginal en puentes
posteriores de oxido de zirconio; en cambio, si se han eva-
luado las cualidades mecénicas de estos sistemas. Y de-
bemosrecordar que junto con la resistenciay la estética, el
ajuste marginal es uno de los criterios mas importantes para
el éxito a largo plazo de las restauraciones®,

No existe en la literatura un criterio unanime sobre cual
debe de ser el ajuste correcto, existiendo un amplio interva-
lo de valores empiricos comprendido entre los 5y 200 pm, he-
cho que pone de manifiesto la ausencia de un limite objetivo
basado en la evidencia cientifica®®3, La mayoria de las inves-
tigaciones siguen usando el criterio establecido por McLean
y von Fraunhofer en 1971, que consideraron clinicamente
aceptable una discrepancia marginal inferior a 120 pm34041,

La discrepancia media global obtenida, independiente-
mente del sistema cerdmico, en la fase precementado fue
de 71 um. Este valor no concuerda con los diferentes estu-
dios que afirman que los nuevos sistemas ceramicos basa-
dos en tecnologia CAD/CAM superan a las clasicas técni-
cas de laboratorio®*, Las restauraciones ceramometalicas
convencionales presentan normalmente un desajuste, en
torno a las 50-60 um. Las causas del desajuste en las res-
tauraciones ceramometalicas son bien conocidas: el cola-
do del metal tiende a redondear los margenes del encerado
yla aplicacion de la porcelana también contribuye a alterar
el sellado de cofia*“*. En cambio, las técnicas de confec-
cion asistidas por ordenador afirman ser mas exactas por-
que la adaptacion marginal depende de un procedimiento
automatizado de disefio y fresado.
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Ademas, en varias investigaciones se ha comprobado
que la coccion de la porcelana de recubrimiento no incre-
menta la interfase de los nlcleos cerdamicos, por lo que las
diferencias existentes entre los ajustes marginales de las res-
tauraciones ceramicas radican en los procesos de confec-
cion de sus estructuras internas-%,

En el presente estudio, la discrepancia marginal global
postcementado aumento ligeramente respecto a las medi-
ciones precementado (73 pm), pero no se establecié signi-
ficacion estadistica con estas. Estos resultados no coinci-
den con los obtenidos por otros autores con independencia
del tipo de restauracion y/o agente cementante utiliza-
dos3% 48,49, 53,54

El espesor de pelicula del agente cementante es una de
las variables mas relevantes en el ajuste marginal. En este
sentido, algunos investigadores han sefialado los proble-
mas debidos a un grosor excesivo de la capa de los agen-
tes cementantes®%%, White & Yu® al analizar el espesor de
pelicula de distintos productos, observaron importantes dis-
crepancias entre las principales familias de agentes ce-
mentantes. Asi, en los cementos de vidrio ionémero las ci-
fras oscilaban entre 19,5 pm y 25,4 ym, mientras que los
compuestos a base de resina alcanzaron unos valores ma-
yores, comprendidos entre 41,7 pymy 106,7 pm.

Hoy en dia, sabemos que el parametro técnico que mas in-
fluye en el cementado de una restauracion es el espacio de ali-
vio creado para el agente cementante, siendo considerado
correcto un alivio interno comprendido entre 20 um y 40 ym. En
la tecnologia CAD/CAM, este alivio se consigue con un es-
paciado virtual del niicleo mediante un software.

Discrepancia marginal por sistema ceramico

Al analizar la discrepancia marginal de cada uno de los sis-
temas ceramicos analizados, hemos podido comprobar que
existen muy pocos estudios que comparen el ajuste margi-
nal de las restauraciones de 6xido de zirconio entre si.

El sistema Lava® ha obtenido mejores resultados tanto
antes como después del cementado (26 pm y 30 pm, res-
pectivamente), situando el limite de la discrepancia muy por
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debajo de los 50-60 um de las restauraciones ceramometa-
licas. Sin embargo el sistema Cercon®ha obtenido valores
mucho mas altos (115 ym y 116 pm respectivamente) exis-
tiendo diferencias significativas entre ambos sistemas.

Asimismo se observaron diferencias significativas entre
ambos sistemas para las discrepancias entre ambos pilares
y para las mediciones en vestibulary en lingual, tanto antes
como después del cementado, siendo los valores de dis-
crepancia obtenidos por el sistema Lava® muy inferiores a
los del sistema Cercon®.

Este hecho puede ser debido a la técnica de confeccion
ya que el sistema Cercon no escanea el troquel, sino el en-
cerado de la cofia. Conviene recordar que un patrén de cera
siempre tiene una contraccion aproximada de un 0,4% tras
su enfriamiento, si a este error le sumamos la distorsion in-
herente a todo procedimiento manual, se puede entender
perfectamente el ajuste obtenido por estas restauraciones.
Otro aspecto a tener en cuenta es que las restauraciones
fueron realizadas por dos técnicos distintos que dominaban
perfectamente cada uno de los sistemas, por lo que podria
sertambién un factor a tener en cuenta. Por ello considera-
mos que las diferencias observadas entre ambos sistemas
se deben fundamentalmente a la diferente técnica de con-
feccion, aseveracion que coincide con estudios previos en
que se afirma que las diferencias existentes entre los ajus-
tes marginales de las restauraciones ceramicas radican en
los procesos de confeccion de sus estructuras internas®-%,

En el presente estudio se observaron diferencias signi-
ficativas entre ambos pilares en los dos sistemas analizados
pre-y postcementado. No se han encontrado estudios que
hagan referencia a este aspecto. Las discrepancias obser-
vadas quiza puedan deberse a que algunas estructuras
antes de ser cementadas basculaban, efecto que era mucho
mas acusado para el sistema Cercon®, y pensamos que
puede ser debido a errores inherentes a latécnica, aunque
seran necesarios estudios ulteriores para corroborar este
aspecto.

No existieron diferencias significativas entre las medi-
ciones realizadas en las caras vestibular y lingual para
ambos sistemas. Estos resultados coinciden con los halla-
dos por Suarez y cols.5" para coronas ceramicas. Sin em-
bargo no hemos encontrados estudios que analicen este
aspecto en puentes ceramicos.

Los resultados mostrados en el presente trabajo, indican
que los dos sistemas ceramicos analizados, tienen capaci-
dad suficiente para confeccionar restauraciones con una
adecuada adaptacion marginal. Sin embargo, seria conve-
niente confirmar los resultados de este trabajo con una in-
vestigacion clinica. La valoracion clinica es el criterio mas
importante a la hora de elegir un biomaterial.

Conclusiones

Teniendo en cuenta las limitaciones de este estudio in vitro,
se pueden extraer las siguientes conclusiones:

1. Los dos sistemas de procesado por tecnologia CAD/CAM
estudiados tienen capacidad para elaborar restauracio-
nes con una adecuada adaptacion marginal.

2. Los puentes cerdmicos de circonia analizados poseen
un ajuste marginal que se encuentra dentro de los limi-
tes aceptados clinicamente.

3. Elsistema Lava® demostré un mejor sellado marginal que
el sistema Cercon®.

4. Existe una diferencia de comportamiento entre ambos
pilares respecto al sellado marginal.

5. No se observaron diferencias en la discrepancia margi-
nal entre las caras vestibular y lingual.

6. Sonnecesarios estudios clinicos a largo plazo para con-
firmar la bondad de ambos sistemas.
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