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RESUMEN INFORMATIVO

Introduccion: Luego de la endodoncia, las piezas dentarias disminuyen
considerablemente su resistencia, por distintas razones pierden su estructura laminada
y pretensada, tiene menor sensibilidad y disminuye la cantidad neta de dentina. Para
tratar de devolver la resistencia perdida muchas veces la reconstruccion dentaria sea
con material plastico o rigido se ve en la necesidad de recurrir al uso de pernos
preformados o colados. Objetivo: Describir el plan de tratamiento para la restauracion
en sector anterior con postes de fibra de vidrio en pacientes pediatricos. Método: El
tipo de investigacion que se desarroll6 fue un trabajo documental, descriptivo,
analitico, disefio de revision critica del estado del conocimiento y la linea de
investigacion es odontologia clinica y correctiva; Resultados: Se determind que los
postes de fibra de vidrio son un tratamiento éptimo para los pacientes pediatricos
debido a que presentan gran soporte y resistencia entre otras ventajas. Conclusiones:
La restauracion con postes de fibra de vidrio en dientes anteriores, que estan sujetos a
fuerzas horizontales y oblicuas, representan una alternativa viable para la
odontopediatria por sus grandes resultados de estética y funcionabilidad.

Descriptores: Postes de fibra de vidrio, pernos, paciente pediatrico, dientes deciduos,

terapia pulpar, sector anterior.
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INFORMATIVE SUMMARY

Introduction: After endodontics, the teeth considerably decrease their resistance, for
different reasons they lose their laminated and prestressed structure, have less
sensitivity and decrease the net amount of dentin. To try to return the lost resistance,
dental reconstruction often with plastic or rigid material is seen in the need to resort to
the use of preformed or cast bolts. Objective: To describe the treatment plan for
anterior sector restoration with fiberglass poles in pediatric patients. Method: The type
of research that was developed was a documentary, descriptive, analytical, critical
review design of the state of knowledge and the line of research is clinical and
corrective dentistry. Results: It was determined that fiberglass poles are an optimal
treatment for pediatric patients because they have great support and resistance among
other advantages. Conclusions: The restoration with fiberglass posts in anterior teeth,
which are subject to horizontal and oblique forces, represent a viable alternative for
pediatric dentistry for its great results of aesthetics and functionality.

Descriptors: fiberglass posts, pins, pediatric patient, deciduous teeth, pulp therapy,

anterior sector.



INTRODUCCION

Un perno radicular o poste de fibra de vidrio es el segmento de la restauracion dentaria
que se inserta dentro del conducto radicular, con el fin de retener y estabilizar un
componente coronario La caracteristica principal de este tipo de rehabilitacion es la
restauracion en aquellas pizas dentales con poco remanente coronario. Para analizar
esta problematica es necesario de mencionar sus causas. Una de ellas es la incidencia
de caries a temprana edad. Se entiende por caries dental al dafio que le puede ocurrir
cuando las bacterias en la boca producen acidos que atacan la superficie del diente o
esmalte. Esto puede resultar caries dental, si esto no se trata, puede causar dolor, una
infeccion e incluso la perdida del diente.

La investigacion de esta problematica se realizd por el interés de conocer las ventajas
que trae consigo este tipo de restauraciones en dientes primarios, su soporte y
resistencia en pacientes pediatricos. Por otra parte, establecer las indicaciones
contraindicaciones de este procedimiento sera de gran importancia para establecer
futuros diagndsticos plan de tratamiento adecuados. Profundizar la investigacion desde
el ambito clinico pediatrico fue un interés académico.

Por lo tanto, para la ejecucion de la investigacion, se desarrollara un Capitulo I, donde
se explica la problematica por la que se realiza el presente estudio, se presentan los
objetivos que se desean lograr y la justificacion detallandose el para que se lleva a cabo

este estudio.



También, se desarrolla un Capitulo I, donde se presentan los antecedentes de
investigaciones internacionales similares a este estudio, se detallaran las bases tedricas
y las bases legales por las que se rige esta investigacion, asi como la definicién de
términos bésicos.

En el capitulo 111, se presenta el tipo, disefio y nivel de profundidad de la investigacion,
asi como también las técnicas e instrumentos de recoleccion de datos e informacion
empleados y la técnica de andlisis de datos a utilizar. En el capitulo 1V, se presentan
los resultados de los datos e informacion obtenida. Y, por altimo, en el Capitulo V, se

expresan las conclusiones y recomendaciones de acuerdo al estudio realizado.



CAPITULO |

EL PROBLEMA

1.1 Planteamiento del Problema

Los postes de fibra de vidrio son aditamentos que se colocan en la raiz de dientes antes
endodonciados y sobresalen a modo de nucleo o mufion sirviendo de retencién para el
material que restaurara las funcionalidades perdidas de la corona destruida o debilitada,
los cuales estan formados primordialmente por fibras de vidrio organizadas en una

misma forma, un molde de resina epoxica y un manager de alianza o acoplamiento (1).

Existen multiples causas y factores que pueden originar o producir la perdida de
estructura dentaria, las principales enfermedades que causan la perdida dental son dos,
las caries y las enfermedades periodontales. Ademas, existen otras afecciones que
pueden ser motivo de la pérdida de un diente, tales como el desgaste de los dientes,

traumatismos, piezas dentarias con tratamientos inconclusos o fracturas dentales (2).

La resistencia a la fractura no esta vinculada a la existencia o no del 6rgano pulpar, y
si, a la cantidad de tejido dental. Esto representa un desafio, pues, para que la terapia
endoddntica sea ejecutada con suceso, es necesaria la retirada de estructuras de refuerzo
de la pieza dentaria, como el techo cameral, aumentando, el riesgo de fractura pues

dispone de varias opciones restauradores estéticas adhesivas, en cuanto que, es



necesario cada vez mas, de una mejor capacidad de diagndstico y analisis de la

situacion clinica, del perfil y necesidad del paciente (3).

Se puede cuestionar la influencia de la edad del paciente en relacion al suceso de la
utilizacion de un perno estético adhesivo, ya que pacientes adultos mayores presentan
conductos radiculares, generalmente angostos, necesitando de un mayor desgaste de la

estructura dentaria, que comprometeria la resistencia de la pieza dentaria (3).

El tratamiento endoddntico nos proporciona un restablecimiento funcional en los
dientes, sin embargo, la recuperacion definitiva del diente con tratamiento endodontico
solo se produce al finalizar el tratamiento restaurador. La fragilidad de dientes con
terapia endoddntica es justificada por la retirada significativa de tejido dentario durante
el preparo del conducto. El surgimiento de pernos intrarradiculares tiene como
finalidad disminuir el riesgo de fractura del remanente dentario y la retencion del
material restaurador, importante para el estético de anterior, siendo asi blanco de

investigaciones constantes para unir funcionalidad con estético (3).

Los postes de fibra de vidrio son los tipos de perno preferidos en la odontologia
moderna por su flexibilidad y caracteristicas microscopicas favorables por su estructura
micro-porosa, la misma que aumenta la adherencia del poste al conducto radicular y a
los materiales de restauracion, ademas al ser trasltcido facilita la polimerizacion del
cemento y su elasticidad se asemeja a la dentina, siendo capaz de distribuir las tensiones
longitudinalmente en el diente. En paises con economias emergentes es necesario

implementar métodos eficaces y econémicos que permitan a los pacientes acceder a
4



tratamientos indispensables, como el restablecimiento de una pieza dentaria luego de
un tratamiento de conducto; en estos casos surgen el uso de postes de fibra de vidrio

como andamiaje de estabilidad para restaurar el tejido perdido (4).
1.1.1 Formulacion del Problema

El uso de postes de fibra de vidrio seguida de la reconstruccion coronaria esta indicado
para casos en donde la porcion coronal del diente esta totalmente destruida, pero con
integridad radicular. Algunos factores deben evaluarse, como, por ejemplo, el grado de
reabsorcion, estadio de formacion del diente permanente, entre otros (5); para indagar
mas a fondo sobre el problema planteado la siguiente propuesta pretende, a través de
una revision bibliografica exhaustiva de los ultimos 5 afios de investigacion en este
ambito, responder la siguiente interrogante: ¢ Cuél es el plan de tratamiento en pacientes

pediatricos para la restauracion con postes de fibra de vidrio en el sector anterior.

1.2 Objetivos de la Investigacion

1.2.1 Objetivo General

Describir el plan de tratamiento para la restauracion en sector anterior con postes de

fibra de vidrio en pacientes pediatricos.

1.2.2 Objetivos Especificos

e Describir el soporte y la resistencia de la restauracion con postes de fibra de

vidrio.



e Analizar las ventajas de esta técnica en un diente tratado con terapia pulpar.
e Determinar las indicaciones y contraindicaciones del tratamiento en pacientes

pediatricos.

1.3 Justificacion de la Investigacion

Es importante realizar esta investigacion ya que no existe el suficiente conocimiento
acerca de cual es el protocolo o plan de tratamiento de como utilizar los postes de fibra
de vidrio en dientes deciduos tratados con terapia pulpar en el sector anterior, y a traves
de esta investigacion se dara a conocer lo que se debe saber para llevar a cabo dicho
tratamiento, al estudiar e investigar diferentes articulos documentales donde detallan
los aspectos clinicos del tratamiento de la rehabilitacion en dientes deciduos con postes
de fibra de vidrio, y de esta manera evitar un mal diagndstico y/o tratamiento en los

pacientes pediatricos indicados.

Ademas, servira de guia para determinar que opcion es mejor para rehabilitar al
paciente pediatrico tratado con terapia pulpar en el sector anterior, tomando en cuenta
las diferentes indicaciones y contraindicaciones que presenta el tratamiento a
desarrollar y asi elegir de una manera adecuada el material que nos ayudara a rehabilitar

a estos pacientes pediatricos.



CAPITULO Il

MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes

Como antecedentes de esta investigacion sobre postes de fibra de vidrio en sector
anterior en pacientes pediatricos se utilizaron investigaciones internacionales y reportes
de casos clinicos ordenados por su afio de publicacion desde el mas reciente a la fecha

hasta el menos reciente.

Primeramente, Herrera (2021), evalu6 con base en la evidencia cientifica el resultado
clinico de la rehabilitacion post pulpectomia de un diente deciduo mediante poste de
fibra de vidrio anatomizado, en un paciente de 4 afios con 8 meses atendido en el
“Hospital Nacional Dos de Mayo”. Lima - Per(, 2020. Se puede observar que el
resultado de esta investigacion fue positivo ya que se hizo restablecer la pieza dentaria
sin presentar movimiento o fractura del poste, almacenamiento de biofilm, presencia
de pigmentaciones o alteraciones en el aspecto estética de la reposicion. El anélisis
concluye que los postes de fibra de vidrio anatomizados tienen la posibilidad de
constituir una idonea opcion de procedimiento para la denticion decidua por su simple
técnica de desempefio, su médulo de elasticidad y los resultados estéticos que se

obtienen (6).



De la misma manera, Zuluaga (2020), report6 la rehabilitacion de cuatro incisivos
deciduos severamente afectados por caries dental de la infancia temprana utilizando
pernos en fibra de vidrio y restauraciones directas en resina compuesta. Paciente
masculino de tres afios de edad que presenta lesiones de caries dental activas y
cavitadas y necrosis pulpar en los cuatro incisivos deciduos superiores. En la fase
higiénica se realizaron actividades de educacion, motivacion en higiene y adecuacion
del medio bucal; en la fase restauradora se realizaron los tratamientos endodonticos,
cementacion de pernos en fibra de vidrio y restauraciones en resina compuesta con
matrices anatomicas de celuloide y en la fase de mantenimiento se realizaron controles
clinicos, radiograficos y actividades especificas de prevencion. La rehabilitacién con
pernos de fibra de vidrio y resina compuesta logré reestablecer la forma, funcion y
estética de los dientes del paciente. Este caso demuestra que la rehabilitacion con
pernos de fibra de vidrio si puede restablecer la funcién y estética siendo este un

efectivo plan de tratamiento (7).

Por otra parte, Kadkhodaeil y cols. (2020), comparo la resistencia a la fractura de tres
tipos de postes para restaurar los dientes temporales anteriores. La muestra #7 estuvo
representada por 90 dientes temporales anterosuperiores extraidos con raices intactas,
que posteriormente fueron asignados al azar en 6 grupos, grupo 1 para restaurar con
poste de resina compuesta convencional, grupo 2 poste de resina compuesta X-tra fill,
grupo 3 poste de resina compuesta Tetric N Ceram, grupo 4 vidrio prefabricado poste

de fibra con refuerzo de resina convencional, grupo 5 poste de fibra de vidrio



prefabricado con refuerzo de resina X-tra fill y grupo 6 poste de fibra de vidrio
prefabricado con resina Tetric N Ceram; las muestras fueron pulidas y colocadas en
blogues de resina acrilica con 1 mm de parte de raiz cervical siendo, termociclado y
probado para resistencia a la fractura. Las pruebas estadisticas utilizadas fueron prueba

de correlacion intraclase, la prueba de Kruskal-Wallis y el ANOVA de una via.

Los resultados de este estudio demuestra que la resistencia media a la fractura fue
significativamente diferente entre los seis grupos, el valor mas alto corresponde al poste
de fibra de vidrio prefabricado con convencional refuerzo compuesto (418.64 N), poste
de fibra de vidrio prefabricado con refuerzo de resina X-tra fill (403.63 N) y poste de
fibra de vidrio prefabricado con resina Tetric N Ceram (361,63 N); y el mas bajo en el
grupo Tetric N Ceram (280,65 N), los grupos fueron significativamente diferentes
sobre la resistencia y el estado de la fractura. Con base a estos resultados se concluye
que los dientes anteriores restaurados con poste de fibra de vidrio prefabricados son
mucho mas resistentes a las fracturas, y asi estos son un tratamiento prometedor para

la restauracion de dientes temporales anteriores (8).

Ademas, Medrano (2019), evaluo la resistencia a la fractura, in vitro, de érganos
dentarios reconstruidos con postes de fibra de vidrio anatomizados vs no anatomizados.
Presentandose una investigacion de tipo exploratorio — descriptivo y metodologia
mixta. Se observo que un diente endodonciado comunmente tiene una composicion
remanente reducida para conceder retencion para una reposicion definitiva, y la pérdida

de dentina de raiz y coronal se incrementa su susceptibilidad a la fractura, por lo que

9



us6 un poste que es considerado un retenedor intrarradicular cuyo objetivo importante
es servir de anclaje para la recomposicion del mufidon dentario perdido debido a las
lesiones cariosas muy extensas. La investigacién aporta que la resistencia a la fractura
de drganos dentarios restaurados con postes de fibra de vidrio anatomizados terminé
siendo mas grande que los restaurados con postes de fibra de vidrio no anatomizados,
asi que concluyé que la técnica incremental de los primeros fueron los equipos mas

recomendables, debido a que el tipo de fractura que se produjo permitié que se reparara
9).

Y, Santillan (2018), determiné los tipos de consideraciones clinicas para el uso de
postes de fibra de vidrio vs postes colados en dientes anteriores, presentandose una
investigacion de tipo exploratorio — descriptivo y metodologia cualitativa. Se detecta
que puede ser una guia y protocolo que oriente al profesional y estudiantes acerca de
las consideraciones clinicas y técnicas para la colocacion de un poste de fibra de vidrio
y un poste colado. El aporte recae en determinar que ambos postes tienen un nivel de
eficacia en cuanto a la reconstruccion coronaria y la porcién radicular logrando la

rehabilitacion del paciente (10).

Para concluir cabe destacar que la informacién consultada hace referencia a que los
postes de fibra de vidrio sirven de anclaje para la reconstruccion del mufion dentario
perdido. Proporcionando elasticidad comparable a la dentina, al recibir cargas oclusales
en diferentes direcciones, este se flexiona. Esta conducta disminuye el riesgo de estrés

interno en el conducto evitando asi fracturas y facilitando la rehabilitacion total de los

10



dientes tratados con pulpectomia como una buena opcién en Odontopediatria por su
sencilla técnica de manejo, su moédulo de elasticidad y los resultados estéticos que se

obtienen.

2.2 Bases Tedricas
Postes de fibra de vidrio

Un perno radicular o poste de fibra de vidrio es el segmento de la restauracién dentaria
que se inserta dentro del conducto radicular, con el fin de retener y estabilizar un

componente coronario (11).
Funcidn de los postes de fibra de vidrio

e Conectar la porcion radicular con la porcion coronaria, cuando el remanente es
muy escaso.

e Brindar rigidez a la restauracién de la porcion coronaria.

e Mejorar su funcion mecanica del diente tratado endoddnticamente al soportar
diferentes cargas oblicuas no axiales.

e Prevenir la fractura del diente.

e Incrementar la resistencia a las cargas mecanicas del diente restaurado (12).

Clasificacion de los postes de fibra de vidrio
e Prefabricados (disponibles comercialmente en diferentes geometrias, dimensio-

nes y materiales).
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e Fabricados a medida (postes colados) (13).

Tratamiento en sector anterior

La retencion de un poste en el conducto radicular es dependiente de diversos
componentes como la geometria, el cemento, el sistema adherente y la manera del
conducto. De dichos componentes, la geometria del poste y el cemento usado para
juntar el poste a la dentina son los mas relevantes debido a que la mayor parte de los

fracasos en la retencion se deberia a uno de dichos componentes (14).

Restauracion

Procedimiento clinico y paraclinico que permite recuperar o restaurar la anatomia

dentaria previamente dafiada (15).

Sistema adhesivo

Es el conjunto de materiales que nos permiten realizar todos los pasos de la adhesion,
es decir, nos permiten preparar la superficie dental para mejorar el sustrato para la
adhesion, también nos permiten la adhesion quimica y micromecanica al diente y por

ultimo se unen adecuadamente al material restaurador (16).

Terapia pulpar

Es un tratamiento dental que se realiza en dientes con caries profundas proximas a la
pulpa, estas pueden ser: recubrimiento pulpar indirecto, el recubrimiento pulpar

directo, pulpotomia y pulpectomia; siendo esta Gltima una técnica endoddntica que
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permite el retiro total, tanto cameral como de los conductos, de la pulpa vital o
necrotica, preparando la cavidad pulpar para recibir un material obturador. Permite la
reabsorcion de la raiz y del material obturador al momento oportuno de la erupcion

normal de la pieza sucedanea (17,18).

La preparacion de los conductos radiculares en las piezas deciduas puede realizarse de
tres maneras: de la forma convencional (instrumentos manuales), con ultrasonido y con
sistemas rotatorios. La pulpectomia esta indicada siempre que la pieza dentaria pueda
reconstruirse y lograr un correcto sellado. Es evidenciado que la restauracion final
luego de un tratamiento de conducto es el principal factor que afecta la tasa de éxito de
la terapia pulpar, por eso es importante asegurarse que la pieza dental en su totalidad
quede fortalecida y bien estructurada gracias a la restauracion; por ejemplo con el uso
de pernos, ya que la estructura dental en la mayoria de los casos termina debilitada y
con una pérdida del entre 70 y 90% de la porcién coronal, y este nos aportara estabilidad

y una restauracion con mas longevidad en el tiempo (17,18).

2.3 Bases Legales

El trabajo de investigacion debe estar adecuadamente sustentada en el marco legal que
corresponda, en este caso, se da el criterio de las leyes que se relacionan en la

elaboracion de trabajos de investigacion y el area de la salud.
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LOPNA

Podemos describir el articulo 3 de la lopna el cual indica que debemos tener Principio
de Igualdad y no Discriminacion. Las disposiciones de esta Ley se aplican por igual a
todos los nifios y adolescentes, sin discriminacion alguna fundada en motivos de raza,
color, sexo, edad, idioma, pensamiento, conciencia, religion, creencias, cultura,
opinidn politica o de otra indole, posicién econémica, origen social, ético o nacional,
discapacidad, enfermedad, nacimiento o cualquier otra condicion del nifio o

adolescente, de sus padres, representantes o responsables, o de sus familiares (19).

Constitucién de la Republica Bolivariana de Venezuela

El articulo 83° indica que la salud es un derecho social fundamental, obligacion del
Estado, que garantiza como parte del derecho a la vida. Por ello es importante en esta
investigacion ya que nuestro deber es garantizar la salud como parte del derecho a la
vida por lo que el estado promovera y desarrollard politicas orientadas a elevar la

calidad de vida, el bienestar colectivo y el acceso a los servicios (20).

Ley sobre el Derecho de Autor

Asi como cabe destacar el articulo 1° el cual sefiala de las disposiciones de esta Ley
protegen los derechos de los autores sobre todas las obras del ingenio de caracter
creador, ya sean de indole literaria, cientifica o artistica, cualquiera que sea su género,
forma de expresion, mérito o destino. Es por ello que esta investigacion debe ser de
caracter original y solo extraer ideas de los pensamientos primarios (20)
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2.4 Definicion de Términos Béasicos

Adhesion: fuerza de atraccion que mantiene unidas moléculas de distinta
especie quimica (21)

Cementos de resina: son a base de polimeros disefiados con la finalidad de
adherirse a la estructura dental (22)

Conducto radicular: Via que comunica la cavidad pulpar con los nervios y
vasos sanguineos de la mandibula. (23)

Corona: parte de los dientes que sobresale de la encia (21).

Denticion temporal: denticion infantil, decidua o primaria, es el primer juego
de dientes que aparecen en los nifios a partir de los 6 meses (24).

Mufidn: estructuras metélicas hechas a medida para ser colocadas dentro de la
raiz del diente previamente endodonciada (25).

Polimerizacion: reaccion en la que dos o mas moléculas se combinan para
formar otra en la que se repiten unidades estructurales de las moléculas
originales (21).

Pulpectomia: eliminacion total de la pulpa cameral y radicular del diente (21).
Rigidez: capacidad de un objeto de resistir la deformacion cuando se aplica una
fuerza externa (21).

Traccidn: esfuerzo a que esta sometido un cuerpo por la accion de dos fuerzas

opuestas que tienden a alargarlo (21).
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CAPITULO III

MARCO METODOLOGICO

3.1 Tipo, nivel y disefio de la investigacion

El tipo de investigacion que se desarrollé fue un trabajo documental, y la linea de
investigacion es odontologia clinica y correctiva; en esta perspectiva se necesitd un
proceso de indagacion de articulos cientificos e informacion relevante sobre la
investigacion. A su vez, se basa en un nivel de profundidad descriptivo y analitico,
porque se analizd y describid el uso de postes de fibra de vidrio en dientes tratados
endoddnticamente en pacientes pediatricos. El estudio se llevé a cabo mediante la
recopilacion de informacion; por lo tanto, se emple6 un disefio de tipo bibliografico,
con un tipo de revision de la literatura y cualitativo; al igual que su disefio es de revisién

critica del estado del conocimiento. (28).

3.2 Métodos y/o técnicas de busqueda de informacion y/o datos

Se utilizé la técnica de anélisis documental ya que esta permite realizar busquedas
retrospectivas y recuperar el documento que necesitamos en el momento necesario, asi

como conocer su contenido (27).

Para la basqueda de informacion se utilizé Google y Google Académico, para obtener
acceso a los articulos originales e investigaciones publicados en revistas especializadas
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en la rama de la odontologia. Para lograr obtener articulos y trabajos originales se
hicieron uso de palabras clave como: postes o pernos de fibra de vidrio, paciente
pediatrico, dientes deciduos, terapia pulpar, sector anterior, fiberglass posts, pins,

pediatric patient, deciduous teeth, pulp therapy, anterior sector.

En la primera busqueda los resultados dados utilizando las palabras clave dichas
anteriormente arrojaron alrededor de 105 resultados, por medio de la lectura de
resumenes y sabiendo que no todos son fuentes confiables, originales o no contienen
informacion de interés para el proyecto, se utilizé unos criterios de inclusién/exclusion,
gue a continuacion se mencionan, para elegir las publicaciones Utiles para la realizacién
del trabajo de grado. Asi que estas publicaciones obtenidas correspondieron a la
muestra. Obteniendo 15 articulos originales que son necesarios para la elaboracion de

esta investigacion.

Criterios de inclusion: se consideraron articulos de investigacion originales
publicados en revistas arbitradas, especializadas e indexadas en las bases de datos mas
reconocidas en el area de la salud, al igual que trabajos de grado inéditos y de
investigacion primaria (reportes de casos, de campo), trabajos de grado y articulos
relacionados con los objetivos y pregunta de investigacion, redactados en inglés o

espariol, la mayoria publicados en los ultimos 5 afios.

Criterios de exclusion: se excluyeron publicaciones e investigaciones incompletas,
solo resimenes, articulos o trabajos de grado en revision, publicaciones en diferentes

a inglés o espafiol.
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3.3 Instrumentos de recoleccidén de datos

En esta investigacion se utilizaron instrumentos como lo son las fichas bibliograficas,

de resumen, registro de paginas electrénicas (29).

3.4 Analisis critico

Junto con los instrumentos de recoleccion de datos se realizo el andlisis de contenido
de las fichas bibliograficas obtenidas, para verificar, si lo conseguido tiene informacion

de calidad y confiabilidad en relacion al tema en estudio de esta investigacion.
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CAPITULO IV

ANALISIS CRITICO

En el capitulo que a continuacion se presenta, se detalla la informacion producto de la
busqueda bibliografica, obteniendo un total de 15 articulos que dieron respuesta a los
objetivos de la investigacion planteados, de esta manera, fueron distribuidos de la si-
guiente forma: seis (6) de ellos, dieron respuesta al objetivo 1; cinco (5) de ellos, al

objetivo 2; y cuatro (4) al objetivo 3.
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Soporte y resistencia de la restauracion con postes de fibra de vidrio

Tabla 1.- Matriz de contenido sobre el soporte y la resistencia de la restauracién con postes de fibra de vidrio.

ID Refs. Obijetivos Tipo de | Unidad Resultados Principales
Investi- | mues-
gacién tral

3 | Jurema AB, Bres- | Evaluar la influencia de los pos- | Ensayo | 50 pa- | Todos tuvieron una tasa de éxito similar para los dientes maxi-
ciani E, Caneppele | tesde fibra de vidrio en la suscep- | clinico | cientes | lares anteriores tratados endoddnticamente con carillas directas
TMF. tibilidad a fracturas de dientes an- | alea- y postes de fibra de vidrio después de 12 meses. El uso posterior
2021 teriores maxilares tratados endo- | torizado de fibra de vidrio no influye en la susceptibilidad a la fractura

donticamente con carillas direc- de los dientes maxilares anteriores tratados endodonticamente
tas. con carillas directas a corto plazo.

4 | Andreucci AC, Ta- | Fabricar postes de fibra de vidrio | Reporte | 2 pa- Estos casos demuestran la viabilidad de CAD/CAM junto con
vares AC, Palhari para restaurar un diente anterior | de ca- | cientes | los pernos de vidrio para restaurar dientes tratados endodonti-
FTL, Liporoni y un diente posterior con des- sos cli- camente, tienen asi un buen resultado a nivel funcional apor-
PCS, Freitas MR, truccion coronal severa. nicos tando la resistencia, soporte y estética necesaria.

Aguiar FHB, et al
2022

9 | Medrano B Evaluar la resistencia a la frac- Disefio | 40 pie- | Los postes de fibra de vidrio anatomizados brindan una mayor

2019 tura, in vitro, de 6rganos denta- | compa- | zas resistencia a la fractura que los postes anatomizados que solo
rios reconstruidos con postes de | rativo denta- | son cementados. El patron de fractura de estos se observo en la
fibra de vidrio anatomizados vs les estructura de mufion de resina, quedando una mayor cantidad
no anatomizados. de tejido reparable.

8 | Kadkhodaei F, Comparar la resistencia a la frac- | Trabajo | 30 pri- | la resistencia media a la fractura fue significativamente dife-
Mehran M, Ha- tura de tres tipos de postes para | experi- | meros | rente entre los seis grupos, el valor mas alto corresponde al
ghgoo R, Zareiyan | restaurar los dientes temporales | mental | molares | poste de fibra de vidrio prefabricado con convencional re-

M. anteriores invitro | prima- | fuerzo compuesto. Los dientes anteriores restaurados con poste
2020 rios de fibra de vidrio prefabricados son mucho més resistentes a

las fracturas
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Continuacién Tabla

1

13 | Souza JCM, Fer- Realizar una revision integradora | Revi- 46 ar- | El tratamiento combinado de superficies de poste compuesto
nandes V, Correia | sobre la influencia de diferentes | sion ticulos | de resina reforzada con fibra de vidrio por métodos fisicos y
A, Miller P, Car- métodos de tratamiento de super- | siste- quimicos puede promover el aumento de la rugosidad y la fun-
valho O, Silva F. et | ficies de postes compuestos de matica cionalizacion quimica de las superficies antes de la cementa-
al. resina reinfible de fibra de vidrio cion.

2022 en la rehabilitacion de dientes
tratados endoddnticamente.

30 | Robles G, Huertas- | Comparar la aplicacion de silano | Trabajo | 42 pie- | Los postes de fibra de vidrio que no recibieron silano tuvieron
Mogollon G, Men- | en la fuerza de union de postes experi- | zas la mayor fuerza de adhesion de 26.5 + 10.6 MPa, mientras que
doza-Martiarena Y, | de fibra de vidrio en diferentes mental | denta- | los postes cementados con silano solo tenian 21.7 + 8.1 MPa.
Ayala G, Watanabe | tercios de la raiz cementada con | invitro | les El uso de silano como parte del protocolo de cementacion en

R, Alvitez-Temo-
che D., et al.

un sistema autoadhesivo en un
estudio ex vivo

postes de fibra de vidrio no influye en la fuerza de adhesion
entre las superficies de los postes y el cemento de resina por-
que hubo diferencias estadisticamente significativas entre am-
bos protocolos de adhesién.

Fuente: recopilacion de articulos tomados para el estudio. Gutiérrez y Quiroz. 2023.
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Andlisis: De acuerdo al estudio realizado, se obtuvo que unos autores realizaron una
prueba clinica, donde sometieron un poste de fibra de vidrio con carilla directa en un
diente anterior en varios pacientes, realizando controles a los 6 y 12 meses y
evidenciando ausencia de fractura alguna, por lo que determinaron que los postes de

fibra de vidrio tienen gran soporte y resistencia y no son susceptibles a la fractura (3).

Por otra parte, estudios sefialan que la realizacidn de postes de fibra de vidrio con el
sistema CAD/CAM supone un mayor éxito y longevidad en los tratamientos de las
piezas dentarias tratadas endoddnticamente, debido a que el fresado de alta precision
de los postes de fibra de vidrio con este sistema mejora el comportamiento biomecanico
de la restauracion, ya que el poste y el nucleo se fresan en una sola unidad,
disminuyendo el riesgo de falla cerca de la union del nucleo o en el cuerpo del nucleo,
dando como resultado la creacion de un poste totalmente personalizado y anatomizado,

por lo que proporciona mejor adaptacién y por ende mayor soporte y resistencia (4,9).

Es importante destacar que, el soporte y la resistencia se determinara de acuerdo al
material del poste a utilizar, donde en un estudio de comparacion sobre la resistencia a
la fractura entre poste de resina compuesta convencional, poste de resina compuesta de
relleno X-tra, poste de resina compuesta Tetric N Ceram, poste prefabricado de fibra
de vidrio con acumulacion compuesta convencional, poste prefabricado de fibra de
vidrio con acumulacion compuesta de relleno X-tra y poste prefabricado de fibra de
vidrio con acumulacion compuesta Tetric N Ceram; tuvieron mayor resistencia los

postes prefabricados de fibra de vidrio, considerandose que los postes prefabricados
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de fibra de vidrio se pueden usar de manera prometedora para la restauracion de dientes

primarios anteriores (8).

También, resulta determinante el material de cementacidn, siendo el agente cementante
a base de resina, el que mayor resistencia y soporte ofrecié a comparacion de la
cementacion con silano, debido a que El uso de silano como parte del protocolo de
cementacion en postes de fibra de vidrio no influye en la fuerza de adhesion entre las
superficies de los postes. No obstante, estudios determinan que el tratamiento
combinado de superficies de poste compuesto de resina reforzada con fibra de vidrio
por métodos fisicos y quimicos como las superficies pretratadas por granallado con
silicato seguido de acondicionamiento de silano o el grabado con perdxido de
hidrogeno seguido de un acondicionamiento de silances, puede promover el aumento
de larugosidad y la funcionalizacion quimica de las superficies antes de la cementacion
disminuyendo el riesgo de fallas clinicas por fractura y desprendimiento de postes

endodonticos (13,30).
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Ventajas de esta técnica en un diente tratado con terapia pulpar

Tabla 2.- Matriz de contenido sobre las ventajas de esta técnica en un diente tratado con terapia pulpar

de caries dental, controlar el desarro-
[lo/progresion de las lesiones y rehabili-
tar los incisivos superiores deciduos de-
volviendo la forma, funcion y estética.

ID Refs. Objetivos Tipo de Investi- Unidad Resultados Principales
gacion Muestral
1 | Kosan E, Pra- | Investigar el efecto de diferentes trata- | Trabajo experi- 180 dientes | La fuerza de union se vio afectada significativa-
tes-Soares A, | mientos previos sobre la fuerza de mental in vitro obturados mente por el material, el pretratamiento y el alma-
Blunck U, unién a largo plazo de postes de fibra cenamiento. Un adhesivo universal en modo de
Neumann K, | de vidrio acoplados con adhesivos de autograbado combinado con un material de acu-
Bitter K. autograbado de doble curado y com- mulacion de nucleo revelé una mayor fuerza de
puestos de acumulacion de ndcleo o union que un cemento SAR, ambos interactuaron
con un cemento de resina autoadhesiva positivamente con el pretratamiento con etanol;
esto asi mejorando la durabilidad del poste de fi-
bra de vidrio junto con las ventajas que este pro-
porciona.
6 | Herrera S Evaluar en base a la evidencia cienti- Revision sistema- | 20 articulos | Se refleja que es una adecuada alternativa de tra-
2021 fica el resultado clinico de la rehabilita- | tica y caso clinico | y 1 paciente | tamiento para la denticion decidua, especialmente
cion post pulpectomia de un diente de- en casos de conductos radiculares que presenten
ciduo mediante poste de fibra de vidrio forma eliptica o cuando el conducto es demasiado
anatomizado amplio, debido al proceso carioso 0 a su propia
anatomia
7 | Zuluaga H. Realizar ensefianza y educacion en hi- | Reporte de caso | 1 paciente Se logra disminuir el riesgo a caries dental y rees-
2020 giene bucal y dieta, disminuir el riesgo | clinico tablecer la forma, la funcion y la estética a través

del uso de pernos en fibra de vidrio y restauracio-
nes adhesivas directas de resina compuesta elabo-
radas con matrices anatomicas de celuloide, satis-
faciendo el motivo de consulta, a través de técnicas
conservadoras y basadas en la evidencia.
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Continuacién

Tabla 2

11 | Coronado M | Demostrar el tratamiento rehabilitador | Reporte de caso | 1 paciente El caso clinico demostrd que este tipo de trata-
2020 con perno fibra de vidrio y coronas de | clinico mientos poseen resultados 6ptimos en pacientes
celuloide pediatricos que presentan coronas destruidas en
dientes anteriores.
31 | Mehra M, Restauracion de incisivos maxilares Reporte de casos | 2 pacientes | El tratamiento ha demostrado una buena retencion
Grover R. primarios cariados utilizando la restau- | clinicos y resultados estéticos en los pacientes pediatricos.

racion de resina compuesta reforzada
con poste de fibra de vidrio.

Fuente: recopilacion de articulos tomados para el estudio. Gutiérrez y Quiroz. 2023.
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Andlisis: En relacion con las ventajas del tratamiento de poste de fibra de vidrio en
piezas dentarias tratadas con terapia pulpar, se expone principalmente que resulta la
opcidn de tratamiento mas adecuada en casos de conductos radiculares que presenten
forma eliptica o cuando el conducto es demasiado amplio, debido al proceso carioso o
a su propia anatomia. Ademas, resulta mucho mas resistentes a las fracturas y se
caracterizan por ser un tratamiento prometedor para la restauracion de dientes
temporales anteriores, sobre todo, siendo ideal para la restauracion de la porcion
coronaria. También, se destaca el efecto monobloque con agente cementante sistema
de postes, material de nucleo y adhesion a la dentina, por lo que promete un éxito
clinico tanto en dientes temporales como en permanentes. Entre sus otras ventajas,
estudios determinan que no se observa evidencia de desplazamientos o fracturas del
poste, inflamacion gingival, sensibilidad, acumulacion de placa o presencia de

pigmentaciones o alteraciones en la apariencia estética de la restauracion (1,6).

Por otro lado, estudios identificaron que el uso del espigo de fibra de vidrio es una
buena opcion en Odontopediatria por su sencilla técnica de manejo, compatibilidad con
sistemas adhesivos, modulo de elasticidad y alta estética (6). Como otras ventajas se
puede mencionar que el tratamiento con perno de fibra de vidrio, presenta un
comportamiento elastico favorable, distribuye uniformemente las tenciones a lo largo
de la raiz, es estético, no sufre corrosion, no necesita de un laboratorista, no requiere

preparacion expulsiva o desgaste adicional en la porcion interna de la raiz, puede ser
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asociado a restauraciones adhesivas directas y permite la remocion y recementacion en

caso de falla (7,11).

Asimismo, el perno de fibra de vidrio consigue una adaptacion adecuada a la pared del
canal, evitando conducir a una fractura radicular por fuerzas masticatorias excesivas,
siendo ventajoso para restaurar piezas dentarias severamente cariados o no, de dientes
anteriores primarios, restableciendo la funcién, la formay la estética en nifios pequefios

(3).
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Indicaciones y contraindicaciones del tratamiento en pacientes pediatricos

Tabla 3.- Matriz de contenido sobre las indicaciones y contraindicaciones del tratamiento en pacientes pediatricos.

ID Refs. Objetivos Tipo de Investigacion Unidad Muestral Resultados Principales
12 | Shah S, Bargale | Explicar postes en | Revision sistematica | 28 articulos Los postes de fibra también se pueden utilizar efi-
S, Anuradha dientes primarios cazmente en
KV, Patel N. dientes primaries. Para colocar poste en dientes
2018 primarios de 3 mm
extension radicular y coronal de 2-3 mm
32 | Martin AG, Shi- | Explicar las indi- | Revision sistematica | 4 revisiones, 16 estudios | Cuando se pierde mas de la mitad de la estructura
vashakarappa caciones en dien- in vivo, 11 estudios in vi- | de la corona, se indican la utilizacion de los postes
PG 2021. tes primarios tro
33 | Cuevas C, Gar- | Rehabilitacion Reporte de caso cli- 1 paciente La restauracion con postes biologicos y fundas de
cia A 2018 del sector anterior | nico celuloide representan una alternativa viable para el
en paciente pedia- odontopediatra ya que proporcionan excelentes re-
tra sultados en cuanto a la estética, calidad de la su-
perficie y el desgaste fisioldgico.
34 | Khabibova N., | Evaluaciony fac- | Revision sistematica | 10 literaturas El éxito de este tipo de restauracion depende de
Adizov M. tores que determi- las propiedades fisicas y electroquimicas de los
2021 nan las indicacio- materiales utilizados, la longitud y la forma del

nes para el uso de
postes dentales

pasador, masa residual de la raiz del diente.

Fuente: recopilacion de articulos tomados para el estudio. Gutiérrez y Quiroz. 2023.
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Andlisis: Entre las indicaciones del poste de fibra de vidrio en pacientes pediatricos,
estudios destacan que: debe de existir una proporcién de ¥ tercios de la corona perdida,
al menos de 1mm de estructura dentaria supragingival, amplia lesion cariosa, superficie
del diente insuficiente para retener restauracion de amalgama/resina, nifios con caries
rampante y después de la terapia pulpar como un tratamiento alternativo a poste de
fibra de vidrio. Entre las contraindicaciones, estudios destacan que: no se puede colocar
poste de fibra de vidrio en piezas dentarias que conserven su porcion coronaria
adecuada, ni en piezas dentarias que estén menos de 2 mm subgingival o piezas

dentarias que no hayan sido tratadas endodonticamente (12,32,33,34).
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CAPITULO V

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones:

La restauracion con postes de fibra de vidrio representa una alternativa viable
para el odontopediatra ya que proporcionan excelentes resultados en cuanto a
la estética, calidad de la superficie y el desgaste fisioldgico, favoreciendo asi el
desarrollo fisico y emocional del nifio.

Los postes de fibra de vidrio tienen propiedades similares a las de la dentina,
biocompatibilidad, estética, adaptacion optima al conducto y una excelente
adhesion a la estructura dental, confiriéndole asi resistencia comparable a la del
diente.

Como todas las restauraciones basadas en técnicas adhesivas, requieren de
protocolos exigentes y cuidadosos, que, si son bien realizados y estan basados
en diagndsticos precisos, aseguran el éxito a corto y mediano plazo.

Los dientes anteriores, por su localizacion, estan mas sujetos a fuerzas
horizontales u oblicuas, por eso, hay una mayor indicacion para la colocacién

de un perno intrarradicular, que reduce el riesgo de fractura.
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Recomendaciones:

e Se recomienda seguir realizando investigaciones al respecto de esta técnica ya
que seria gratificante encontrar un material cementante que sea reabsorbible y
con esto permita al diente tratado continuar con su riz6lisis de manera natural.

e Usar aislamiento absoluto durante la desobturacion del conducto y la
cementacion del poste para evitar filtracion de saliva o microorganismos en el
interior del conducto.

e En la colocacion de postes para dientes primarios, deben abarcar Unicamente
un tercio de la longitud de la raiz para no interferir con la erupcion del diente
permanente.

e Parece prudente recomendar que todo elemento anterior con terapia
endoddntica deberia recibir un perno intrarradicular para que las cargas
masticatorias sean distribuidas al largo de la raiz, disminuyendo el riesgo de

fractura.
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