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RESUMEN

En la actualidad se busca una odontologia de invasion
minima. En la practica clinica existe la tendencia restau-
radora conservadora hacia las técnicas de tratamiento de
lesion de caries. Las caries siguen siendo un problema de
salud en nuestro pais y en los paises desarrollados, lo que
implica necesidad de tratamiento restaurativo.

Los objetivos fueron evaluar clinicamente el producto
BRIX3000 gel para remocion quimica de la dentina afec-
tada por caries en pacientes seleccionados adecuada-
mente y posteriormente restaurados con cementos de
ionémero vitreo.

En laboratorio se determind que no existe diferencias
significativas en la resistencia adhesiva de un ionémero
vitreo de alta densidad convencional en la dentina tra-
tada con un agente quimico removedor de caries dental,
comparado con métodos convencionales de eliminacién
de caries.

Palabras Claves: tratamiento quimico- mecanico, ioné-
meros vitreos, Técnica Atraumatica.

ABSTRACT

Currently, a minimal invasive dentistry is sought. In clinical
practice there is a conservative restorative tendency
towards the techniques of caries lesion treatment. Caries
remains a health problem in our country and in developed
countries, which implies the need for restorative treatment.
The objectives were to clinically evaluate the BRIX3000 gel
product for chemical removal of dentin affected by caries in
appropriately selected patients and subsequently restored
with vitreous ionomer cements.

In the laboratory it was determined that there is no
significant difference in the adhesive strength of a
conventional high density vitreous ionomer in dentin
treated with a chemical agent that removes dental caries,
compared with conventional methods of caries removal.
Key words: chemical-mechanical treatment, vitreous
ionomers, Atraumatic technique.

INTRODUCCION

La caries dental como enfermedad si-
guen siendo un problema sanitario a
nivel mundial, ya que los métodos de
prevencién y remocién de los tejidos
cariados cuando hay cavitacién no son
totalmente eficaces. Ante la presencia

de cavidades por caries y la necesidad
de tratarla, se han empleados muchos
métodos a lo largo de la historia odon-
tolégica.

Los medios tradicionales de prepara-
cién de la cavidad se basaban en una
filosofia de la extension para la preven-

cién recurriendo a instrumental de mano
y rotatorio de velocidad variable. Estos
métodos generalmente inducen dolor,
sonidos molestos, vibracion, y elimina la
estructura sana del diente afectado, sien-
do la restauracion realizada menos dura-
dera a largo plazo. (1,8)
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Figura 1

Una alternativa a la tradicional forma
de remocién de los tejidos cariados
con instrumental rotatorio: constituye
la remocion de caries mediante agen-
tes quimicos, complementada por ins-
trumentacién manual.

Recientemente se desarrollé en la Ar-
gentina un gel para la remocion de
tejido cariado, BRIX3000 comprende
una actividad enzimatica de 3.000 U/
mg*, en donde la papaina se encuen-
tra bioencapsulada con la exclusiva
tecnologia E.B.E. (Emulsién Buffer En-
capsulante) que inmoviliza y le confie-
re estabilidad, lo cual aumenta la ac-
tividad enziméatica del producto final
exponencialmente con respecto al es-
tado de la técnica actual. Consecuen-
temente, se logra una mayor efectivi-
dad proteolitica para remover fibras de
colageno en tejido cariado, una menor

Figura 2

disolucién del principio activo por los
fluidos bucales, una mayor resistencia
al almacenamiento aun en condiciones
desfavorables no requiriendo de refri-
geracioén, y una mayor potencia anti-
bacteriana y antifungica con aumento
de su poder antiséptico a nivel de los
tejidos. Contiene excipientes autoriza-
dos por la ANMAT, asegurando asi una
maxima seguridad toxicolégica. (4)
Por otra parte, el uso de productos
quimicos en la preparacién de cavi-
dades podria influir en el grado de
adhesion de aquellas restauraciones
basadas en principios adhesivos. La
eliminacion de caries por métodos qui-
micos mecanicos nos ofrece mejores
condiciones previas para la retencién
micromecanica y la penetracion del
iondmero vitreo que se traduce en una
mayor resistencia de la unién.

Figura 3

Los ionémeros vitreos constituyen un
grupo de materiales muy utilizados en
los procedimientos de invasion minima
asi como ayudan en forma eficiente en
diversas aplicaciones de la odontologia
en general. (Edelberg, 2003). (2)

OBIJETIVOS:

Evaluar  clinicamente el producto
BRIX3000 gel para remocién quimica de
la dentina infectada por caries dental.
Verificar si la adhesién de un cemento
de ionémero vitreo, se modifica o no,
mediante un tratamiento de remociéon
quimio-mecanica de la dentina infec-
tada por caries mediante un ensayo de
resistencia adhesiva.

MATERIALES Y METODOS
Trabajo clinico:
Se llevo a cabo la selecciéon de pacien-

Figura 4

Figura 5

Figura 6
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Figura 7

Figura 8 Figura 9

Figura 10

tes que tienen caries amelodentinaria
tanto en el sector anterior como en el
sector posterior, sin compromiso pul-
par ni sintomatologia.

Protocolo de aplicacién de “Brix3000”.
(4)

El tratamiento se realizd sin anestesia
local, por tratarse de un tratamiento
atraumatico, sin el uso de instrumental
rotatorio.

Aislacion del campo operatorio, suc-
tor de alta potencia (fig.1)

¢ Aplicacion del gel de papaina (Brix
3000) dentro de la cavidad, se dejo ac-
tuar entre 40" y 60" (fig.2-3)

e Remover con instrumento romo el
gel sobre la dentina infectada sin ejer-
cer presion

e Lavar con agua en spray y chequear
la dentina

e Repetir la maniobra hasta determi-
nar dentina afectada (potencialmente

Figura 11 Figura 12

Figura 13 Figura 14

Figura 16
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remineralizable) (fig.4-5-6).

e Lavar la preparacion con Clorhexidi-
na al 0,12%, o lavar con abundante
agua en spray, secar sin resecar la su-
perficie tratada.

e Toma fotogréfica post (lesién trata-
da, preparacion previa a la insercion
del iondmero vitreo).

Figura 18

e Restaurar con ionémero vitreo con-
vencional. (fig.7)

® Proteger con adhesivo de autocura-
do o de fotocurado (fotopolimerizar
durante 10").

e Brindar indicaciones al paciente acer-
ca del cuidado post operatorio.

¢ Rx post y toma fotogréfica. (fig. 13-14)

Experiencia en laboratorio

Se seleccionaron ocho dientes huma-
nos permanentes recientemente ex-
traidos con caries amelodentinarias
y se almacenaran en una solucién de
cloramina T al 0,5%, siguiendo los
protocolos de bioética correspondien-
tes. (fig.16-17)

A través del centro de la lesion de ca-
ries los dientes fueron seccionados
mesio-distalmente utilizando discos
de diamante a baja velocidad; una vez
seccionados quedaron 16 muestras,
divididas en dos grupos. Los cortes
fueron incluidos en resina acrilica de
autocurado para su mejor manipula-
cion y las superficies fueron tratadas
con lijas 0-00-000 para obtener una
superficie plana y colocando un dispo-
sitivo para la contencion del material
de restauracion.

Grupo A: Método convencional: se eli-
mind el tejido cariado con instrumen-
tal manual, cucharitas, excavadores
y/o raspadores. Luego se procedio a la
restauracion con iondmero vitreo con-
vencional para restauraciones (MAS-
TER DENT).

Tabla 1: Resultados del tratamiento.

técnica manual.

Resultados del tratamiento de la dentina infectada TECNICA MANUAL
con técnica manual 18 .20
GRUPO A (MANUAL) | CARGA POR COMPRESION Kgf LS 145
1 0,01 " |
2 0,99 % k 12 0,99 095 099
3 1,7 9
4 1,45 g 0 B B B B
5 0,12 ZZ B B B
6 0,09 0'2 012 009 B
7 0,95 '0 0,01
8 0,99 1 2 3 4 5 6 7 8
X = 0,065 NUMERO DE MUESTRA
DS +/- 0,6
4 Grafico 1: Muestra las cargas kgf sobre el nimero de muestras en
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Tabla 2: Resultados del tratamiento.

técnica quimica.

Resultados del tratamiento quimio mecanico TECNICA QUIMICA
de la dentina infectada 12
GRUPO B (QUIMICA) [ CARGA POR COMPRESION Kgf 1
9 0,64
10 0,99 e
11 0,99 S o6
12 0,99 S
13 0,99 o4
14 0,97 02
15 0,11
16 0’97 ° 9 10 11 12 13 14 15 16
X = 0,47 NUMERO DE MUESTRA
DS =0,31 . .
Grafico 2: Muestra las cargas kgf sobre el nimeros de muestras con

1,8
Resultados comparativos de ambas técnicas: 12
MANUAL (CC Kgf) QUIMICA (CC Kgf) p W
0,01 0,64 3
0,99 0,99 S
1,7 0,99
1,45 0,99
0,12 0,99
0,09 0,97
0,95 0,11
0,99 0,97

1
08 —
0,6
0,4
0,2
0 — ||
1 2 3 4 5 6

MANUAL (CC Kgf)

7 8
NUMERO DE MUESTRAS

M QUIMICA (CC Kgf)

Tabla 3: Resultados del tratamiento.

PROTOCOLO

Para la remocién de caries de forma
manual se emplearon los instrumentos
de mano con movimientos de raspado
y no de corte, Posteriormente las pro-
betas fueron lavadas y secadas para su
obturacién con los iondmeros vitreos
correspondientes.

Grupo B: Tratamiento quimico: se tra-
taron las muestras con removedor de
gel de papaina BRIX 3000 utilizado de
acuerdo a las indicaciones del fabri-

Grafico 3: Comparativo de muestras.

cante y luego se restauraron con ioné-
mero vitreo convencional para restau-
raciones (MASTER DENT).

PROTOCOLO

e Se lavaron con spray las probetas y
se secaron con torundas de algodén.

e Se aplico el gel y se dej¢ actuar du-
rante 40 a 60 segundos.

e Se utilizé la parte sin corte del ins-
trumento de mano seleccionado con
movimientos de arrastre, raspando y

no cortando, para remover el tejido
infectado.

e Se efectud una segunda aplicacion
similar a la anterior.

e La indicacién de que todo el tejido
infectado fue removido fue el aspecto
vitreo que tomaba la muestra.-

e Se aplicé acido poliacrilico con una
torunda de algodéon durante 10 se-
gundos.

e Se lavd y se secod durante 10 a 20
segundos.
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Estadisticos para una muestra

N Media | Desviacion tip. | Error tipico. de la media
MANUAL 8 ,7875 ,64548 ,22821
QUIMICA 8 ,8313 31534 , 11149

P<0,05 test de student realizado mediante programa estadistico spss (6)

e Se restaurd la muestra, con el iono-
mero de vidrio indicado.

Todas las restauraciones con ionéme-
ros vitreo fueron preparadas utilizando
un conformador cilindrico de 5 mm
de altura adaptandolo a la superficie
del sustrato a restaurar, de modo de
disponer la probeta para ser sometida
a un ensayo de resistencia adhesiva al
corte.

Todas las probetas se conservaron en
solucion de Cloramina T hasta el mo-
mento de su ensayo.

Treinta dias después las probetas fue-
ron ensayadas en una maquina de
ensayo universal “INSTRON" para eva-
luar la resistencia adhesiva mediantes
ensayos de cizalla o corte. El ensayo se
realiz6 aplicando cargas de corte con
una velocidad de desplazamiento de 1
mm por minuto. (fig.18)

RESULTADOS:

Los resultados obtenidos expresados
en kgf corresponden a la carga de
compresién por corte, ensayada para
ambos grupos, con sus respectivas me-
dia aritmética (X) y desviacion estandar
(DS). (Ver grafico)

De los resultados se desprende el pro-
medio de las cargas por comprension
de corte, de las probetas ensayadas
y fueron evaluadas estadisticamente
mediante la prueba T de student.

(Ver grafico)

El analisis estadistico demostré que no
existieron diferencias significativas en-

tre los resultados obtenidos tanto en
técnicas manuales como en técnicas
con tratamiento quimico. En efecto,
los valores de resistencia adhesiva fue-
ron similares para ambos grupos. (Ver
grafico)

DISCUSION:

El método quimio-mecénica de la eli-
minacién de la caries se introdujo por
primera vez en 1975 por Habib median-
te el uso de hipoclorito de sodio al 5%
con un efecto proteolitico no especifico
gue removia el tejido dentario infec-
tado, seguido por la introduccion del
sistema de CARIDEX sistema comercia-
lizado que incluia el hipoclorito y una
mezcla de tres aminoacidos. Este pri-
mer intento, que incluia acido N-mono-
cloro-DL-2-aminobutirico (NMAB ). (11)
Con el nombre de CARISOLY TM (Me-
di-Team Dental Gotemburgo, Suecia)
a principios de la década de 1990 fue
presentada una diferente propuesta
para la remocién quimio-mecanica de
la caries dental, en base a un mecanis-
mo de accion similar al del Caridex TM.
Sustituyendo el acido NMAB por tres
aminoacidos diferentes (acido glutami-
co, leucina, y lisina) en una suspensién
de gel de hipoclorito de sodio al 0,5%
que después del afio 2000, fue llevada
al 0.9%. (12) En el afio 2003, se desa-
rroll6 en Brasil un producto a base de
papaina llamado PAPACARIE como mé-
todo de remocién quimico- mecanico
de la lesion de caries dentinaria.

El tratamiento restaurador atraumatico
(ART) constituye una nueva visiéon de la
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Tabla 4

odontologia, fue creado en la década
de los 80 en Tanzania. Esta técnica se
disen6 con la finalidad de atender las
necesidades de salud bucal de los pa-
cientes mas desposeidos y aquellos que
viven en zonas remotas en donde no
existen equipos sofisticados, servicios
de electricidad, ni agua potable. Estos
tratamientos consisten en eliminar la
menor cantidad de tejido dental, em-
pleando instrumentos manuales, ce-
mento de vidrio ionomérico como ma-
terial de obturacion, sin la necesidad de
equipos odontolégicos ya que cualquier
espacio y mueble en donde un paciente
se pueda acostar le permitird a este re-
cibir el tratamiento. (8)

En este estudio se compararon dos mé-
todos de remocion de caries, en uno
trabajando la dentina infectada de ma-
nera manual y en el segundo método
tratando la dentina infectada con mé-
todo quimio mecanico con gel de pa-
paina que comprende una actividad
enzimatica, con el que se logra una ma-
yor efectividad proteolitica para remo-
ver fibras de colageno en tejido cariado
y la subsiguiente adhesion generada
por cementos de iondmeros vitreos. De
los resultados obtenidos se desprende
gue en ambas técnicas, la resistencia
adhesiva es similar.

CONCLUSION:

La técnica manual tradicional, asi como
las remociones quimio mecanica, para
el tratamiento de las lesiones de caries,
nos permiten obtener un sustrato apto
para la adhesién de cementos de iono-
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mero Vitreo (material ampliamente uti-
lizado en la historia de la Odontologia
con grandes beneficios comprobados
cientificamente) logrando valores simi-
lares en ambas técnicas.
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Si bien aun faltan investigaciones com-
plementarias, podriamos considerar a
la técnica quimiomecanica como una
gran alternativa en el tratamiento de
estas lesiones, ya que presenta una

serie de ventajas sobre el tratamiento
convencional, sobre todo cuando el
profesional odontélogo no cuenta con
los medios técnicos asistenciales para
realizar esta.
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