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RESUMEN
Objetivo: Comparar el grado de solubilidad de tres materiales de silicato de calcio frente
a la accion del hipoclorito de sodio.
Metodologia: La muestra estuvo compuesta por 45 discos, divididos en 15 para cada
grupo de materiales de silicato de calcio. El estudio desarrollado fue experimental de
corte longitudinal, comparativo, en el que se determind la solubilidad de 3 materiales de
silicato de calcio BIODENTINE, MTA Y THERACAL in vitro a los 30 minutos de estar
en hipoclorito de sodio. El analisis estadistico se realizo6 mediante la prueba estadistica
de PRUEBA H DE KRUSKL-WALLIS y prueba de post-hoc.
Resultados: La media de solubilidad para Theracal Lc frente a la accion de hipoclorito
de sodio al 2.5% durante 30 minutos fue de 0.21 con una desviacion estandar respecto a
la media de 0.18; el valor de la mediana fue de 0.14 y el rango intercuartilico de 0.13.
La media de solubilidad para Biodentine frente a la accidén de hipoclorito de sodio al
2.5% durante 30 minutos fue de 1.95 con una desviacion estandar respecto a la media de
0.52; el valor de la mediana fue de 1.93 y el rango intercuartilico de 0.77. La media de
solubilidad para Mta frente a la accion de hipoclorito de sodio al 2.5% durante 30
minutos fue de 1.46 con una desviacion estandar respecto a la media de 0.18; el valor de
la mediana fue de 1.53 y el rango intercuartilico de 0.16.
Conclusion: Existen diferencias significativas en el grado de solubilidad entre
Biodentine y Theracal LC y entre MTA y Theracal Lc.

Palabra clave: solubilidad, determinar, silicato de calcio.
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ABSTRACT
Objective: To compare the degree of solubility of three calcium silicate materials against
the action of sodium hypochlorite.
Methodology: The sample consisted of 45 discs, divided into 15 for each group of
calcium silicate materials. The study carried out was experimental with a comparative
longitudinal cut, in which the solubility of 3 calcium silicate materials BIODENTINE,
MTA and THERACAL was determined in vitro after 30 minutes of being in sodium
hypochlorite. Statistical analysis was performed using the KRUSKL-WALLIS H TEST
statistical test and post-hoc test.
Results: The mean solubility for Theracal Lc against the action of 2.5% sodium
hypochlorite for 30 minutes was 0.21 with a standard deviation from the mean of 0.18;
the median value was 0.14 and the interquartile range was 0.13. The mean solubility for
Biodentine against the action of 2.5% sodium hypochlorite for 30 minutes was 1.95 with
a standard deviation from the mean of 0.52; the median value was 1.93 and the
interquartile range was 0.77. The mean solubility for Mta against the action of 2.5%
sodium hypochlorite for 30 minutes was 1.46 with a standard deviation from the mean
of 0.18; the median value was 1.53 and the interquartile range was 0.16.
Conclusion: There are significant differences in the degree of solubility between
Biodentine and Theracal LC and between MTA and Theracal Lc.

Key word: solubility, determine, calcium silicate.
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INTRODUCCION

Los materiales de silicato de calcio, son materiales odontologicos que siguen en evolucion con
respecto a sus caracteristicas fisicoquimicas buscando brindar la solubilidad a los materiales
que estan expuestos logrando asi un material alternativo y eficaz para ser utilizados en
apexificacion y tratamientos restauradores en el campo odontoldgico.

El desarrollo de la investigacion tomo en cuenta los capitulos divididos de la siguiente forma:
en el capitulo 1, se realizo el planteamiento del problema con sus respectivas preguntas de
investigacion y objetivos, también se justifico la importancia la importancia del estudio,
ademas las limitaciones que se tuvieron durante su desarrollo, en el capitulo 2 describe los
antecedentes y base teorica del tema de estudio concluyendo con la formulacion de hipotesis.
En el capitulo 3 la metodologica de la investigacion se explica el método y disefio propuesto,
las técnicas para el analisis de datos y los procesos éticos que se tomaron en cuenta en el
proceso. El capitulo 4 se describen los resultados obtenidos con sus respectivas discusiones a
la luz de la evidencia cientifica previa, por tltimo, en el capitulo 5 son las conclusiones y

recomendaciones de la investigacion a presentar.
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I. EL PROBLEMA
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1.1. Planteamiento del problema

Los materiales de silicato calcio son desarrollados por Torabinejad ' y pueden considerarse
como gran evolucion de los materiales dentales debido que ha cambiado el prondstico de
muchos casos que alguna vez se consideraron casi imposibles. El primer cemento de silicato de
calcio es el Mineral trioxido agregado (MTA) con aplicaciones clinicas quirtirgicas y no
quirurgicas, como directo recubrimiento de la pulpa, el material de relleno temporal, las
reparaciones de perforacion en las raices o en las furcaciones?, la apexificacion y rellenos de
apices. A pesar de la alta eficacia clinica del cemento MTA, siempre hubo limitaciones
principalmente con respecto a su largo tiempo de fraguado y manipulacion dificil 2.

Por lo que surgid el cemento bioactivo de silicato de calcio, Biodentine como un "sustituto de
la dentina", el cual ha sido formulado utilizando tecnologia de cemento basada en MTA 'y, por
lo tanto; afirman mejoras de algunas de las propiedades mecanicas y quimicas*. Siendo utilizado
en endodoncia y el recubrimiento pulpar’.

El objetivo del cemento sellador es tener un Optimo sellado, evitando asi la infiltracion
bacteriana y la difusion de toxinas bacterianas desde el sistema del conducto radicular a los
tejidos periradiculares ®. Entre otras propiedades deseables, también debe ser estable, no
reabsorbible, no afectado por la presencia de humedad e insoluble; ademas las propiedades
quimicas, insolubilidad han sido mencionadas como cualidad importante de los cementos
endododnticos y asi poder proporcionar un sellado a largo plazo y evitar fugas de la cavidad oral
y del tejido peri apical ®’.

Estudios realizados al MTA han establecido baja solubilidad en comparacion a diferentes
materiales como resinas y cementos de iondmero de vidrio de acuerdo a las normas ISO 6876

que establecen el limite aceptable de pérdida de peso para la prueba de solubilidad en 3%?.
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Se ha reportado evidencia cientifica sobre los resultados favorables de los cementos selladores
respecto a sus propiedades mecdanicas, fisicas y antimicrobianas como un excelente cemento
reparador, pero se tiene poca literatura cientifica sobre las propiedades quimicas de solubilidad
del Biodentine y Theracal LC en comparacion al MTA frente a la accidon de soluciones utilizadas
en tratamientos endoddnticos como el hipoclorito de sodio *-'°.

Es por esta razon, que se formul6 el siguiente objetivo, evaluar el grado de solubilidad de los
materiales de silicato de calcio Theracal LC, Biodentine y el MTA frente a la accién del

hipoclorito de sodio.

1.2. Formulacion del problema
1.2.1. Problema general

e ,Cual sera el grado de solubilidad de tres materiales de silicato de calcio frente a la

accion del hipoclorito de sodio?

1.2.2. Problemas especificos

(Cual es la solubilidad de Theracal LC en hipoclorito de sodio al 2,5 % durante 30

minutos?

e ;Cudl es la solubilidad del Biodentine en hipoclorito de sodio al 2,5% durante 30

minutos?
e ;Cuadl es la solubilidad del MTA en hipoclorito de sodio al 2,5% durante 30 minutos?

e ;Cudl es el grado de solubilidad de los materiales de silicato de calcio Theracal LC, en

comparacion al MTA y Biodentine en hipoclorito de sodio al 2,5% durante 30 minutos?

15



1.3. Justificacion

1.3.1. Tedrica

Es de relevancia tedrica al conocimiento cientifico sobre la respuesta quimica de solubilidad de
los materiales de base silicato de calcio como el nuevo Theracal LC, MTA y Biodentine® frente
a la exposicion del hipoclorito de sodio en diferentes concentraciones en un tiempo determinado,
sirviendo al endodoncista para que pueda conocer las bondades y respuesta de solubilidad de

los materiales bioceramicos experimentales.

1.3.2. Social

A nivel social este estudio contribuye a la par de otros estudios en la evaluacion del
comportamiento quimico de los materiales endodonticos en tratamientos que beneficiaria a los
pacientes y la comunidad odontologica al poder optar mejores protocolos clinicos.

1.3.3. Practica

Es de relevancia clinica debido a que se investigd los materiales de silicato de calcio mas
utilizados en el mercado que estaran en contacto con el irrigante endodontico hipoclorito de
sodio en diferentes concentraciones y permitird conocer su respuesta y caracteristicas que

ofrecen en respuesta a su solubilidad en los tratamientos odontologicos.

16



1.4 Objetivos
1.4.1 Objetivo general
e Comparar el grado de solubilidad de tres materiales de silicato de calcio frente al

hipoclorito de sodio.

1.4.2 Objetivos especificos

e Determinar el grado de solubilidad del Theracal Lc frente al hipoclorito de sodio al 2.5%
durante 30 minutos.

e Determinar el grado de solubilidad del Biodentine frente al hipoclorito de sodio al 2.5%
durante 30 minutos.

e Determinar el grado de solubilidad del MTA frente al hipoclorito de sodio al 2.5%
durante 30 minutos.

e Determinar el grado de solubilidad de los materiales de silicato de calcio Theracal LC,

MTA y Biodentine frente al hipoclorito de sodio al 2.5% durante 30 minutos.

1.5. Delimitaciones de la investigacion
1.4.1 Temporal
e La presente ejecucion de la investigacion se realizo en un periodo de la pandemia Covid
19, pero se contd con los permisos y medidas de bioseguridad para los ensayos de

laboratorio.
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1.4.2 Espacial
e Por los motivos de la pandemia Covid-19, no emplean los laboratorios de la Universidad
Norbert Wiener, pero se contd con el apoyo de un laboratorio certificado Hight

Tecnology para la ejecucion de los ensayos mecanicos de la presente investigacion.

1.4.3. Recursos

e El presente proyecto fue autofinanciado por el investigador.

18



CAPITULO II. MARCO TEORICO
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2.1. Antecedentes

Galal, et al. (2020), evaluaron la composicion quimica, la solubilidad, el cambio de pH y la
liberacion de iones de calcio del cemento de reparacion endodontico agregado de tridoxido
mineral (MTA). Para evaluar el cambio de pH y la liberacion de iones de calcio, los tubos de
polietileno llenos con los materiales se sumergieron en agua destilada durante 7 y 14 dias. La
medicion del cambio de pH se realizé mediante un medidor de pH analitico. Los resultados
mostraron una solubilidad significativamente mas baja y valores de pH mas altos muestra de
MTA se peso inicialmente para determinar la masa inicial. A continuacion, las muestras se
sumergieron inmediatamente en 100 ml de PBS (1,7 g de KH 2 PO 4, 11,8 g de Na ; HPO 4,
80,0 gde NaCl y 2,0 gde KClen 10 L de H 2 O) a 37 °C y pH = 7,2. El nivel de significacion

se fijo en P <0,05. '

Tiwati, et al. (2020), evaluaron los efectos de las soluciones de irrigacion de clorhexidina al
2% e hipoclorito de sodio al 3% (NaOCl) ™. Las muestras se dividieron en tres grupos de
materiales de reparacion de raiz EndoSequence (ERRM), Biodentine® y MTA Plus. Los tres
grupos se sumergieron en NaOCl y gluconato de clorhexidina (CHX), respectivamente, durante
30 minutos, se enjuagd con agua destilada y se dejo reposar durante 48 h 37 °C. Los resultados
del material de reparacion de raiz Biodentine® demostrd tener la mayor resistencia a la

solubilidad de 0.24 £ 0.31 20 0.571 - 0.650 0.248'*

20



Sudan, et al. (2020), el presente estudio compar6é el MTA con Biodentine® como material
restaurador. Los resultados del valor medio de solubilidad de MTA en el grupo I a 1 dia fue de
1.65, a los 3 dias fueron 1,68, a los 10 dias 2,10, a los 30 dias 2,50 y a los 60 dias 2,63. El valor
medio de solubilidad de Biodentine® en el grupo Il a 1 el dia era 1.99, a los 3 dias era 2.14, a
los 10 dias era 2.84, a los 30 dias era 3.64 y a los 60 dias era 5.40. En el grupo I, el pH a las 2
horas fue de 9,24, a las 6 horas fue de 9,24, a las 24 horas fue de 9,28, a los 7 dias fue de 8,82 y
a los 28 dias fue de 7,65. En grupo II, era 8.97 a las 2 horas, 9.34 a las 6 horas, a las 24 horas
era 9.60, a los 7 dias era 8.21 y a los 28 dias era 7.75. En conclusion, el Biodentine® exhibio

una mayor solubilidad y pH en comparacion con la MTA en diferentes intervalos de tiempo'°.

Gasperi, et al. (2020), el proposito de este estudio fue investigar y comparar las propiedades de
material de silicato de calcio modificado con resina (TheraCal LC), utilizado para el
recubrimiento pulpar, con MTA (Angelus) y un cemento de hidroxido de calcio (Dycal). Se
prepararon en moldes de teflon (3,58 mm x 3 mm) y se midieron antes y después de la inmersion
en agua destilada durante 24 h y 30 dias para evaluar el cambio dimensional. El porcentaje de
expansion de TheraCal LC estuvo por encima con 1.31£1.21° ¢ MTA tuvo con valores de -
0.034+0.20, esto fue a las 24 horas mientras a los 30 dias los resultados de solubilidad fueron
3.89+1.7°8 para el theracal mientras para el MTA fue 0.0190.42x !4

Vergalito, et al. (2020), se determind la solubilidad en agua en ensayos in-vitro de un cemento
reparador endoddntico a base de un conglomerado de triéxidos minerales (MTA), en el ensayo
de solubilidad en agua durante 24 h. se encontr6 un incremento de masa (1,83 %) y la presencia
de solidos en las aguas de lavado (2,23 %).1 MTA tiene una composicion similar y la solubilidad

determinada es de 2,00 = 0,11 %, similar al encontrado en este trabajo. Es importante destacar
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que se han reportado valores de solubilidad de materiales de composicion similar al estudiado
en este trabajo, en un rango de 0,82 — 3,7 % (3, 6-8, 10, 14, 15). El valor encontrado en este

trabajo se encuentra en ese rango de solubilidad. '’

Pusphpa, et al. (2018), el objetivo de este estudio fue evaluar el efecto de los ambientes acidos,
neutros y alcalinos en la solubilidad del MTA y Biodentine® (BD), se dividieron aleatoriamente
en tres grupos de A, B y C (n = 12) con valores de pH de 7.4, 4.4 y 10.4, respectivamente, y se
utilizé un molde vacio como control. Cada grupo se dividioé en dos subgrupos (1 y 2) segun el
material estudiado. Las muestras en los grupos A, B y C. Los resultados tanto MTA como BD
exhibieron la mayor solubilidad en pH écido con 5.4235 £+ 0.1834 y 10.7516 + 0.0639 valores
medios de solubilidad acumulada en un intervalo de 30 dias, respectivamente. En todos los
tiempos de exposicion, BD fue significativamente mas soluble que MTA. En conclusion, el
ambiente periapical acido puso en peligro la solubilidad de MTA y BD, afectando sus
caracteristicas de sellado en aplicaciones clinicas como procedimientos de reparacion de

perforacion y canales'®.

Dabbagh NK, et al. (2021), el objetivo del estudio experimental in vitro, se prepararon 90
discos con diametro de 1,3mm las muestras tuvieron una division de 9 grupos de 10 se aplicaron
ProRoot MTA, Biodentine y TheraCal en los grupos 1-3, 4-6 y 7-9, respectivamente. se midid
después de 15 minutos, cuatro horas y tres dias y se determin6 el modo de fallo el biodentine
mostro 7.07 alos 15 minutos a las 4 horas mostro 8.13 y a los 30 dias 14.94, mientras el theracal
mostro a los 15 minutos 12.82 a las 4 horas 16.58 y a los 30 dias 15.1 en cada tiempo se

observaron diferencias significativas .!”
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Kim, et al. (2020), el proposito de este estudio fue evaluar la biocompatibilidad y la
bioactividad de materiales de recubrimiento pulpar: ProRoot MTA (Dentsply Tulsa Dental
Specialties), Biodentine (Septodont), TheraCal LC (Bisco) y Dycal (Dentsply Caulk) en células
madre de pulpa dental humana. Los discos experimentales (didmetro, 7 mm; altura, 4 mm)
fueron almacenadas en incubadoras a 37c durante 48 horas, La viabilidad celular y la migraciéon
celular no difirieron significativamente entre ProRoot MTA, Biodentine y el control ( p>
0,05). TheraCal LC mostr6 una migracion celular mas lenta en los dias 2 a 4 en comparacion
con el control ( p < 0,05), y Dycal no mostré migracion celular. La actividad ALP fue mas alta
con Biodentine en los dias 10 y 14, y disminuy6 con TheraCal LC y Dycal ( p < 0,05). En el
ensayo ARS, las hDPSC cultivadas en aluatos ProRoot MTA y TheraCal LC mostraron una
formacion de nodulos mineralizados significativamente mayor en el dia 21 en comparacidén con
Biodentine, Dycal y el control ( p < 0,05). Estos hallazgos indican que ProRoot MTA,

Biodentine y TheraCal LC exhiben mejor biocompatibilidad y bioactividad que Dycal '®

Alazrag, et al., (2020) evalu6 la solubilidad y biocompatibilidad de TheraCal LC en
comparacion con el agregado de trioxido mineral (MTA-Angelus) y Biodentine cuando se usa
como material de reparacion de perforaciones de furca. La solubilidad se midi6 después de una
semana por el método estandar, Biodentine (3,361178+0,2621%, valor minimo=2,1%y valor
maximo=4,3%), que fue seguido por el MTA-Angelus (valor medio=1,742891+0,396973 %,
valor minimo=0,51% y valor maximo=3%).Mientras que el porcentaje de solubilidad media
mas bajo se registro TeraCal LC (media=1,566595+0,33298 %, valor minimo=0,25 % y valor

maximo=2,3 %)."
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Zvietcovich, et al. (2022), el objetivo de este estudio experimental fue evaluar el grado de micro
filtracion en obturacion retrogradas, las muestras se estandarizaron a 15mm se dejo reposar en
contenedores herméticos con gasas humedecidas durante 24 horas, después Se almacenaron las
muestras en una incubadora a 37° por 7 dias, pasado este tiempo se sumergieron las muestras
en azul de metileno al 1% (BIODISC, Peru) durante 8 horas y se evalud la micro filtracion con
un estereomicroscopio Los valores obtenidos dieron como resultados que el grupo 1
(Biodentine) present6 un valor minimo de Omm y un valor maximo de 1.879mm, con una media
de 0.346mm con una de 0.635mm, el grupo 2 (MTA) tuvo un valor minimo de Omm y un valor

maximo de 4.427mm , con una media de 1.428mm con una de 1.4372°

2.2. Bases teoricas

Materiales de silicato de calcio

Los materiales bioceramicos son ampliamente usados en el campo de la odontologia
restauradora y tratamientos endoddnticos. Siendo caracteristicas principales su bioactividad,
biocompatibilidad y propiedades fisico- mecanicas. El material bioceramico utilizado como

estandar de oro en diversos procedimientos clinicos es el agregado de trioxido mineral MTA>”.

Mineral trioxido agregado — MTA

Material bioactivo conductor de tejido duro, tejido inductivo duro, y biocompatible, contiene
53.1% de silicato tricalcico, 22.5% de silicato dicalcico, 21.6% de 6xido de bismuto, y pequefias

proporciones de aluminato tricalcico y sulfato de calcio®.
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MTA, promueve el cemento génesis y dentinogénesis. Causando asi la reparacion y deposicion
del tejido gracias a su capacidad para aumentar la deposicion de carbonato de apatita, liberando
hidroxido de calcio, el cual interactiia junto al ion fosfato de los fluidos formando apatita y
fosfato de calcio, mediante el cual rellena los espacios entre fibras colagenas formando

estructuras duras como cemento y dentina’.

Material biocompatible, con una gran capacidad de sellado; es menos citotoxico que el cemento
IRM®'%1921 'E] MTA no se modifica con la adhesion celular, posee a la vez una excelente
capacidad para lograr la reparacion apical; una vez mezclado con clorhexidina va a ejercer su

efecto antibacteriano liberando minerales, promoviendo la formacion de tejido duro’s.

Valor del pH

Su pH después de mezclarlo es de 10,2 y luego de las 3 horas en las que se fragua, se estabiliza
su pH en 12,5 luego de adicionar material de obturacion apical, este pH induce a formacion del

tejido duro”

Radiopacidad

Su medida opacidad es de 7.17 mm equivalente a un espesor de aluminio, siendo menos radio-

opaco que la gutapercha y que la dentina, fAcilmente se ve en placas radiograficas’.

Tiempo de endurecimiento
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Solidifica de 3 a 4 horas, va anadido al tamafo de la particula, asi como también de la proporcion
polvo - liquido, su temperatura, del agua y aire comprimido; Se considera que el material usado
para el sellado de perforaciones y para la obturacion conservadora, tienen que fraguar de forma

rapida, asi como su colocacion dentro de la cavidad evitando asi contraccion de la mezcla'®

Solubilidad

Hay articulos realizados sobre la solubilidad que no evidencian signos relevantes de solubilidad
con agua para la amalgama y el MTA; como también hay otros estudios que siendo vista la
solubilidad por inmersién en agua destilada con MTA Angelus pasado 7 dias de inmersion
resulto -1,36(+0,69) %, luego de 30 dias presento 4,12(+2,06); en otras pruebas de inmersion
con solucion salina balanceada de Hank el MTA White Angelus presento un incremento de su

solubilidad luego de transcurrido 30 dias 0,0242 (£0,0020)'!-13,

La solubilidad percibida para el MTA puede agregarse con la presencia del 6xido de bismuto,
siendo este el radiopacificador, que va a aumentar la porosidad del biocerdmico, como también

disminuir su estabilidad mecénica e incrementar asi su solubilidad'*

Manipulacion

El polvo, debe estar guardado en recipientes sellados sin presencia de humedad. Se debe de usar

preferiblemente proporcion 3:1) sobre 1gr de porcion de polvo siendo mesclado con agua estéril
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((proporcioén 3:1) sobre una platina o sobre un papel adecuado con una espatula de plastico; si

se observa humedad sobre la platina se debe limpiar con una gasa'>

Para lograr su fraguado se necesita humedad; por lo que al dejar la mezcla sobre la platina va a

originarse la deshidratacion del material obteniendo de esta manera una textura seca'®

Biodentine®

Material bioactivo suplente de dentina agregado de silicato tricalcico, carbonato de calcio, 6xido
de zirconio a base de agua que contiene cloruro de calcio como incrementar el fraguado y

reductor de agua del agente !”-

Fue elaborado por Septodont (2010), tiene buenas propiedades mecanicas, una excelente
biocompatibilidad, fraguado rapido y comportamiento bioactivo; se le llegd a considerar como
un reemplazo a la dentina cuando presenta un dafio excesivo, clinicamente es de facil manejo,
con un tiempo de secado entre 9 a 12 minutos, siendo importante para esta accion el tamafio de

la particula como el aumento de cloruro de calcio al componente liquido'8.

Dentro de su uso en endodoncia es recomendado para la reparacion de las perforaciones,
logrando un 100% de éxito en recubrimientos pulpares directos en pulpa sana adulta, como
también en la apicoformacioén y en la retro-obturacion; siendo indicado como un reemplazo

inalterable de la dentina y un provisional temporal del esmalte'’.
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El silicato de calcio interrelaciona con el agua, logrando asi endurecer, causando la hidratacion

del silicato tricalcico formando un gel de silicato de calcio y a un hidroxido de calcio 7.

Composicion quimica del Biodentine®

Compuesto inorganico, compuesto por una capsula de polvo y una pipeta de liquido'*2°.

Propiedades de los componentes!®-2!"

» Silicato tricalcico: Componente esencial del polvo siendo quien va a regular el endurecimiento.
* Carbonato de calcio es relleno de la composicion.

* Dioxido de zirconio: Es propiedad de radiopacidad del material.

* Cloruro de calcio: Componente que va a causar la accion.

 Agente reductor de agua: Reduce el material, consta de un policarboxilato modificado, siendo

el agente causal para su alta renuencia un corto plazo.

Reaccion de fraguado

Después de incluir las gotas del liquido dentro de la capsula con el polvo, ocurre la siguiente

secuencia:
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1. Se mezcla con agua y los conductos formaran estructura de silicato de calcio e hidréxido de
calcio. Las capas se van formando después de separar el silicato tricalcico que causan una

alteracion de estructura de silicato de calcio 2*

2. Su estructura crece a través de una germinacion sobre el silicato tricalcico y progresivamente

van creciendo las brechas del silicato tricalcico?>.

3. La cristalizacion aparece en hidratacion continua, dando resultado granos sin reaccionar que
rellenan lentamente las proporciones de granos de cemento en un periodo de semanas hasta
lograr finalmente la cristalizacion de estructura relativamente de agua que retrasan los efectos

de otras reacciones® .

Se resume a la siguiente formula®.

2(3Ca0.S102) + 6H20 ----- >3Ca0.2Si02 .3H2 0 + 3Ca(OH)> .

Tiempo de fraguado

Fraguado su inicio es mayor a 6 minutos y su tiempo final de 10-12 minutos, pero al menos dos
semanas van a ser necesarias para que el material se fije, durante este periodo los cristales aun
se estan formando. Siendo este tiempo de fraguado igual tamafio de sus particulas, la suma de

cloruro de calcio, va a conseguir su efecto y asi la disminucion tiempo de fraguado 2°.

29



Propiedades fisicas y quimicas:
Resistencia mecanica

De acuerdo a la resistencia mecanica es de 120 Mpa, a la primera hora superior a la ejercida por
la mandibula y aumenta poco a poco hasta llegar a 200 MPa aproximadamente en los primeros

7 dias, llegando al mes con 300Mpa?’.

Radiopacidad

Se utiliza didxido de zirconio para repartir radiopacidad, de un material que identifica caries

recurrentes para la evaluacion de la endodoncia®

Solubilidad

La hidratacion del silicato tricalcico lleva a la formacion de un gel, que con el pasar del tiempo
este gel se polimeriza para formar una red alcalina liberando iones de hidroxido de calcio,

rodeando las particulas de silicato tricilcico haciéndolo impermeable al agua 2*-

En un estudio realizado el Biodentine® presento mayor solubilidad en los grupos inmersos en
agua destilada 6,72 % (£0,37) (p < 0,05) en los 7 y 30 dias en comparacion MTA Angelus y el
Cemento de Oxido de Zinc. Como los grupos inmersos en solucion balanceada de Hank el

Biodentine® presento menor solubilidad 0,0123 % en comparacion al White MTA Angelus>*

El Biodentine® tuvo mayor solubilidad con MTA Angelus. En diferentes ambientes: neutro y
alcalino, presentando una mayor solubilidad en ambiente acido siendo superior de los estandares
ISO 6876:20011232,
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Aplicaciones clinicas

Estos procedimientos son tratamientos avanzados aplicados en tratamientos de microcirugias
periapicales, reparaciones de perforaciones y tratamientos de apexificacion. Todos estos
procedimientos de endodoncia y algunos procedimientos quirdrgicos se han beneficiado

enormemente de la disponibilidad de MTA y se analizan a continuacion’.

2.3. Formulacion de hipdtesis
2.3.1. Hipdtesis general
e HO: No existen diferencias en el grado de solubilidad de los materiales Theracal Lc,
Biodentine, MTA al hipoclorito de sodio al 2.5% durante 30 minutos.

e HI: El material Theracal Lc presenta el menor grado de solubilidad al hipoclorito de

sodio al 2.5% durante 30 minutos en comparacion al Biodentine y MTA.

2.3.1. Hipdtesis especificas
e El material de silicato de calcio Theracal Lc¢ tendra menor grado de solubilidad al MTA

y Biodentine frente a la accion del hipoclorito de sodio al 2.5%.

e El material de silicato de calcio MTA tendra menor grado de solubilidad al Theracal Lc

y Biodentine frente a la accion del hipoclorito de sodio al 2,5%.

e El material de silicato de calcio Biodentine tendra menor grado de solubilidad al

Theracal Lc y Biodentine frente a la accion del hipoclorito de sodio al 2,5%.

CAPITULO IIL DISENO Y METODO
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3.1. Método de investigacion

Es de tipo inductivo, debido que busca encontrar que tipo de materiales dentales presenta menor
grado de solubilidad*?.

3.2. Enfoque de la investigacion

Es cuantitativo debido que recolectara y analizara los datos obtenidos para realizar la prueba de
hipdtesis.

3.3. Tipo de investigacion

Aplica debido que se busca consolidad un nuevo conocimiento para la comunidad cientifica y
plasmada a la odontologia®’.

3.4. Diseiio de la investigacion

Es tipo experimental debido que hay un factor de intervencion por parte del investigador,
longitudinal porque se medira la variable de estudio en dos momentos de tiempo diferente y
analitico por la constatacion de hipotesis>®.

3.3. Poblacion y muestra

Se empled la formula de comparacion utilizando el programa Fisterra, aplicado a la
evaluacion del grado de solubilidad de los materiales de silicato de calcio, que cumplan con

los criterios de inclusion.

Siendo:

2 2% Q2
‘ . +2*S
d2
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Za: Intervalo de confianza al 95% (1.96)

Zg: Intervalo de potencia del estudio al 80% (0.842)
S2: Varianza por grupo de referencia (normal = x2) -=-------- (316)
d? Diferencia estimada por grupos a comparar ------ (13.843)

n: Tamano de muestra por grupo de estudio: 15

Tamaiio muestral ajustado a pérdidas: 15 por grupo

Utilizando el tamafo muestral ajustado a pérdidas seran 15 por grupo de estudios de los

materiales endodonticos, el cual la muestra total estara constituida por 45 discos experimentales.

Criterios de inclusion:

e Discos de materiales endodonticos (Biodentine, MTA, Theracal), elaborados con un

mismo diametro y ancho de preparacion.

Criterios de exclusion

e Discos de materiales endodonticos (Biodentine, MTA, Theracal), que presenten

esquirlas y una superficie rugosa.

33



3.6. Variables y operacionalizacion

TIPO DE ESCAL
VARIABLE INDICADOR CATEGORIA TIPO
VARIABLE A
- Theracal Lc
Variable Discos de Theracal Cualitativa
Materiales de Le
independient |~ MTA . Politomica Nominal
ere . Discos de MTA
silicato de calcio
€ ) ) Discos de Biodentine
- Biodetine
Variable
- Peso Cuantitativa
Grado de dependiente - Capacidad del )
. o 0,1 pga 0,1 mg Continua Razén
. disolvente para diluir
Solubilidad un soluto (material de
silicato de calcio).
Concentracion del

Interviniente Covariable 2.5% Cualitativa Nominal

irrigante endodontico
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3.7. Técnica e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1. Técnica:

La técnica que se empleo para el presente proyecto de investigacion fue la técnica experimental
in vitro que consiste en la elaboracién de discos de materiales de silicato de calcio que seran

inmersos a solucion quimica de hipoclorito de sodio.

Elaboracion de discos experimentales

La elaboracion de discos de cementos de materiales endoddnticos, se preparo respetando las
normas internacionales de preparacion de muestras ISO En la elaboracion de los discos
experimentales presentaran las dimensiones 20mm y 1,5mm de espesor. En la confeccion de los

discos experimentales se prepararan segun las normas del fabricante.

Los discos endodonticos fueron pulidos de manera superficial por medio de lijas de grano fino
para retirar la presencia de esquirlas y rugosidades. Luego fueron almacenadas y rotulados en

placas petri de vidrio hasta el momento de su evaluacion.

Se almacenaron los discos experimentales en una incubadora (Medical Expo) a una temperatura
de 26 °C para mantener el proceso de fraguado en condiciones homogéneas hasta los periodos

de evaluacion.
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Solubilidad de los materiales de silicato tricalcico

La solubilidad se determind de acuerdo con el método 6876 de la Organizacion Internacional
de Normalizacion (ISO). Cada muestra se pesara tres veces para registrar la lectura
promedio. Este peso se observara como peso seco inicial (Pi) de las muestras, por lo que se
utilizard una balanza analitica de precision Sartorius (Tokio, Japon) con precision de 0,0001 g

para todas las mediciones.

Por lo que se utilizd6 matrices y serdn rotuladas después se registrard como peso de peso seco
(P1). Luego seran transferidas los cuerpos de prueba de silicato tricalcico que contienen 5 ml
de hipoclorito de sodio al 2,5% seran sumergidas por un periodo de 30 minutos después los 3
grupos de matrices seran almacenadas en una incubadora mantenida a 37 © C un periodo de 30

minutos.

Después se retird las placas petri de la incubadora, cada muestra se lavara con agua destilada
con la ayuda de una jeringa. Durante el proceso de enjuague, las muestras no se retiraron de las
matrices rotulados. El exceso de agua restante en las matrices se evaporara en la estufa

manteniendo una temperatura ambiente y se registrara como peso seco final (P2)

Solubilidad = P2 —P1 x 100

Después de registrar el peso final a la 1h, los datos se registraran mediante una ficha de

recoleccion de datos, en la cual registrara la solubilidad de cada una de las muestras.

La evaluacion de los discos endodonticos se realizard en el laboratorio High Technology

Laboratorio Certificate S.A.C.
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3.7.2 Descripcion de instrumentos
Se utilizo la ficha de recoleccion de datos, para el registro de los datos obtenidos de los discos

de materiales experimentales obtenidos en los diferentes periodos de tiempo.

3.8. Plan de procesamiento y analisis de datos

El procesamiento de los datos se realizéo mediante un analisis univariado. En el supuesto estado
normalidad de los datos se evaludé por medio de la prueba de Shapiro-Wilk. Para el analisis
vivario de los valores del grado de solubilidad de los materiales de silicato de calcio se utilizara

la prueba estadistica de prueba H de Kruskl-Wallis.

3.9. Aspectos éticos
Se obtuvo los permisos necesarios de la Escuela de Odontologia de la Universidad Privada

Norbert Wiener para el inicio del proyecto de investigacion.

Se solicitd acceso al Laboratorios Hight Tecnology para el acceso y ejecucion de las pruebas

del grado de solubilidad de los materiales de silicato de calcio.
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CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS

RESULTADOS
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Resultados de evaluacion in vitro de la solubilidad quimica de materiales de silicato de

calcio: theracal Ic ®, biodentine ® y mta

Estadistica descriptiva

Tabla 1. Solubilidad del Theracal Lc al hipoclorito de sodio al 2.5% durante 30 minutos.

Grupo Media  Desv. Est. Mediana IQR Min Max Asimetria Curtosis
Theracal 0.21 0.18 0.14 0.13 0.07 0.74 1.94 5.99

Fuente: Elaboracion propia.
De al a tabla 1 se observa que el valor de la media de solubilidad para Theracal Lc al hipoclorito
de sodio al 2.5% durante 30 minutos fue de 0.21 con una desviacion estandar respecto a la media
de 0.18; el valor de la mediana fue de 0.14 y el rango intercuartilico de 0.13. El valor minimo
fue de 0.07 y el valor maximo de 0.74. Respecto a la distribucion de los datos, se presentd una
asimetria positiva, lo que indica que indica que el valor de la media es mayor al de la mediana;

sobre la curtosis la distribucion fue leptocurtica, presento un empinamiento de la distribucion.
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Solubilidad (%)

Theracal Lc

Fuente: propia

Figura 1. Diagrama de cajas y bigotes de la solubilidad del Theracal Lc al hipoclorito de sodio

al 2.5% durante 30 minutos.

Fuente: Tabla 1.

De la figura 1 se puede apreciar que el valor de la mediana de la solubilidad de Theracal Lc

estuvo entre 1% y 2%, presenta ademas una distribucion en apariencia asimétrica hacia la

derecha.
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Tabla 2. Solubilidad del Biodentine al hipoclorito de sodio al 2.5% durante 30 minutos.

Grupo Media  Desv. Est. Mediana IQR Min Max Asimetria Curtosis
Biodentine 1.95 0.52 1.93 0.77 1.14 2.94 0.39 2.23

Fuente: Elaboracion propia.
De al a tabla 2 se observa que el valor de la media de solubilidad para Biodentine al hipoclorito
de sodio al 2.5% durante 30 minutos fue de 1.95 con una desviacion estandar respecto a la media
de 0.52; el valor de la mediana fue de 1.93 y el rango intercuartilico de 0.77. El valor minimo
fue de 1.14 y el valor maximo de 2.94. Respecto a la distribucion de los datos, se presentd una
asimetria positiva, lo que indica que indica que el valor de la media es mayor al de la mediana;

sobre la curtosis la distribucion fue platictrtica, presento un aplanamiento de la distribucion.

Frecuencia (n)
4
1

T
1.00 1.50 2.00 2.50 3.00
Biodentine

Fuente: propia
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Figura 2. D de la solubilidad del Biodentine al hipoclorito de sodio al 2.5% durante 30 minutos.
Fuente: Tabla 2.
De la figura 2 se puede apreciar que el valor de la media de la solubilidad de Biodentine estuvo

alrededor de 2%, ademas se aprecia que los datos tienden a presentar una distribucion normal.

Tabla 3. Solubilidad del MTA al hipoclorito de sodio al 2.5% durante 30 minutos.

Grupo Media  Desv. Est. Mediana IQR Min Max Asimetria Curtosis
MTA 1.46 0.18 1.53 0.16 1.05 1.63 -1.43 3.83

Fuente: Elaboracion propia.
De al a tabla 3 se observa que el valor de la media de solubilidad para Mta al hipoclorito de
sodio al 2.5% durante 30 minutos fue de 1.46 con una desviacion estdndar respecto a la media
de 0.18; el valor de la mediana fue de 1.53 y el rango intercuartilico de 0.16. El valor minimo
fue de 1.05 y el valor maximo de 1.63. Respecto a la distribucion de los datos, se present6d una
asimetria negativa, lo que indica que indica que el valor de la media es menor al de la mediana;

sobre la curtosis la distribucion fue leptocurtica, presento un empinamiento de la distribucion.
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1.6

1.4

Solubilidad (%)

1.2

MTA

Fuente: propia

Figura 3. Diagrama de cajas y bigotes de la solubilidad del MTA al hipoclorito de sodio al 2.5%

durante 30 minutos.

Fuente: Tabla 3.

De la figura 3 se puede apreciar que el valor de la mediana de la solubilidad de MTA estuvo

entre 1.4% y 1.6%, presenta ademas una distribucion en apariencia asimétrica hacia la izquierda.
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Estadistica inferencial
Tabla 4. Comparacion del grado de solubilidad de los materiales de silicato de calcio Theracal

LC, MTA y Biodentine al hipoclorito de sodio al 2.5% durante 30 minutos.

Grupo Media Desv. Est. Mediana  IQR Min Max  Asimetria Curtosis

Biodentine  1.95 0.52 1.93 0.77 1.14 2.94 0.39 2.23
MTA 1.46 0.18 1.53 0.16 1.05 1.63 -1.43 3.83
Theracal 0.21 0.18 0.14 0.13 0.07 0.74 1.94 5.99
Kruskal-Wallis equality-of-populations rank test
grupo Obs Rank sum
Biodentine 15 518.00
MTA 15 397.00
Theracal 15 120.00
chi2(2)=32.177
Prob = 0.0001

chi2(2) with ties = 32.177

Prob =0.0001

Fuente. Elaboracion propia.
Planteamiento de hipdtesis
Ho: No existen diferencias en el grado de solubilidad de los materiales Theracal Lc, Biodentine,
MTA al hipoclorito de sodio al 2.5% durante 30 minutos.
HI1: Existen diferencias en el grado de solubilidad de los materiales Theracal Lc, Biodentine,
MTA al hipoclorito de sodio al 2.5% durante 30 minutos.
Estadistico: Chi-cuadrado.

Regla de decision: p<0.05 se rechaza la hip6tesis nula.
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Conclusion: p=0.0001, por lo tanto, se rechaza la hipdtesis nula y se concluye que existen
diferencias en el grado de solubilidad de los materiales Theracal Lc, Biodentine, MTA al

hipoclorito de sodio al 2.5% durante 30 minutos.

Biodentine MTA Theracal

2
1

Solubilidad (%)

1
1

—l

o

Graphs by grupo

Fuente: propia
Figura 4. Diagrama de cajas y bigotes de la solubilidad del Theracal Lc, Biodentine y MTA al
hipoclorito de sodio al 2.5% durante 30 minutos.
Fuente: Tabla 4.
De la figura 4 se puede apreciar que el valor de la mediana de la solubilidad para el MTA,
Theracal y Biodentine fueron diferentes, el mayor valor de la mediana se observa en el grupo

Biodentine, el menor valor de la mediana para el grupo Theracal Lc.
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Dunn's Pairwise Comparison of solubilidad by grupo

(Bonferroni)
Col Mean
Row Mean Biodentine MTA
MTA 1.682016
0.1388
Theracal 5.532582 3.850566
0.0000* 0.0002*

*p<0.05, resultado significativo.

Fuente: Elaboracion propia.

Tabla 5. Prueba de comparaciones multiples por pares o test de Dunn del grado de solubilidad

de los materiales de silicato de calcio Theracal LC, MTA y Biodentine frente a la accion del

hipoclorito de sodio al 2.5% durante 30 minutos.
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Planteamiento de hipotesis:

Ho: El material Theracal Lc no presenta el menor grado de solubilidad al hipoclorito de sodio
al 2.5% durante 30 minutos en comparacion al Biodentine y MTA.

H1: El material Theracal Lc presenta el menor grado de solubilidad al hipoclorito de sodio al
2.5% durante 30 minutos en comparacion al Biodentine y MTA.

Regla de decision: p<0.05 se rechaza la hipétesis nula.

Conclusion: p=0.0000 y p=0.0002, por lo tanto se rechaza la hip6tesis nula en ambos casos y
se indica que existen diferencias significativas en la mediana del valor de solubilidad entre

Biodentine y Theracal LC y entre MTA y Theracal Lc.

47



Discusion
El presente trabajo de investigacion tuvo como objetivo de comparar el grado de solubilidad de
los materiales de silicato de calcio Theracal LC, Biodentine y el MTA al hipoclorito de
sodio. Estudio in vitro, se calcul6 el tamafio de muestra con un total de 15 especimenes por
material a estudiar, a cada uno de estos se los coloc¢ al hipoclorito de sodio al 2.5% durante 30
minutos, se midi6 la masa inicial y final y a partir de estas se determind su solubilidad,

posteriormente se proceso en laboratorio todos los especimenes para determinar el valor de su

solubilidad.

La solubilidad ha sido estudiada por diversos autores sobre varios materiales restauradores, en
Odontologia al momento de realizar una restauraciéon dependiendo de la zona a restaurar, al
restaurar una pieza dentaria o realizar un procedimiento conservador es vital conocer las
propiedades fisicas y quimicas de los materiales para escoger el mejor en una determinada
situacién en particular. Para el presente estudio los materiales restauradores Theracal LC,
Biodentine y MTA se usan en microcirugias periapicales, reparaciones de perforaciones y

tratamientos de apexificacion’?.

Para comparar los valores de solubilidad entre los tres tipos de materiales restauradores (Threcal
LC, Biodentine y MTA) se realiz6 la prueba no paramétrica H de Kruskal-Wallis, esto debido a
que los datos de solubilidad no cumplieron con los supuestos de distribuciéon normal (prueba de
Shapiro-Wilk) y homogeneidad de varianzas (prueba F de Snedecor). Mediante la prueba H de
Kruskal-Wallis se determind que existian diferencias significativas en la mediana en al menos

dos grupos, por lo tanto para identificar si existian diferencias significativas entre las medianas
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de los materiales comparados por pares se aplicé la prueba post-hoc de Dunn, los resultados del
presente estudio determinaron que el valor de solubilidad de Biodentine fue significativamente
mayor al de Theracal LC, ademas se determind que el valor de MTA fue significativamente
mayor al de Theracal LC; sin embargo,no se encontraron diferencias significativas entre los

valores de solubilidad entre Biodentine y MTA.

Los resultados del presente trabajo de investigacion no concuerdan con Tiwati et al. (2020) '?
quién encontrd que la resistencia a la solubilidad fue mayor por el Biodentine® seguido del
ERRM, y MTA Plus tiene la menor resistencia a la solubilidad; con Sudan, et al. (2020) '3 quién
lleg6 a la conclusion que el Biodentine® exhibio una mayor solubilidad y pH en comparacion
con la MTA en diferentes intervalos de tiempo y concuerda con Gasperi et al. (2020) ' el cambio
dimensional de TheraCal LC fue mayor que el de MTA en 24 h y 30 dias; Pusphpa et al. (2018)'®
concluyd que Biodentine presentaba una solubilidad significativamente mayor que MTA; sin
embargo, nuestros resultados indican que el valor de solubilidad de Biodentine es mayor que el
de MTA, pero con resultado no significativo; Alazrag et al., (2020) ' quiénes encontraron que

el Theracal es menos soluble que Biodentine y MTA.
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Conclusiones

. Lamedia de solubilidad para Theracal al hipoclorito de sodio al 2.5% durante 30 minutos
fue de 0.21 con una desviacion respecto a la media de 0.18; el valor de la mediana fue

de 0.14 y el rango intercuartilico de 0.13.

. La media de solubilidad para Biodentine frente al hipoclorito de sodio al 2.5% durante

30 minutos fue de 1.95 con una desviacion estandar respecto a la media de 0.52; el valor

de la mediana fue de 1.93 y el rango intercuartilico de 0.77.

. La media de solubilidad para MTA al hipoclorito de sodio al 2.5% durante 30 minutos

fue de 1.46 con una desviacion estandar respecto a la media de 0.18; el valor de la
mediana fue de 1.53 y el rango intercuartilico de 0.16.

. Existen diferencias significativas en el grado de solubilidad entre Biodentine y Theracal
LC y entre MTA y Theracal Lc.

También se puede utilizar con otras presentaciones de hipoclorito de sodio como al 3%

0 4%.
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Recomendaciones

Realizar estudios similares con otros materiales de restauraciones utilizados en

endodoncia y tratamientos de apexificacion.

Ampliar el tamafo de la muestra por grupo a un total de 30 especimenes por grupo de

material restaurador.
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Anexol: Recoleccion de datos de 1a empresa HTL.
Resultados de la evaluacion in vitro de la solubilidad quimica de materiales de silicato de

calcio: theracal Ic ®, biodentine ® y mta
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Edicion N° 3

Fecha de
emision:

28-09-2022

ENSAYO DE MEDICION DE PESADO EN MUESTRAS DISCOS DE CEMENTOS ODONTOLOGICOS

1. DATOS DE TESISTA

"EVALUACION IN VITRO DE LA SOLUBILIDAD QUIMICA DE

MATERIALES DE

Nombre de tesis

SILICATO DE CALCIO: THERACAL LC ®, BIODENTINE ® Y MTA"

Nombres y Apellidos

DNI : 71983011

Direccion

: Nicole Fabiola Zevallos Meneses

: Av. El Sol Pasaje Jupiter # 123 — El Rimac

2. EQUIPOS UTILIZADOS

Instrumento Marca

Balanza Electronica

Metter Toledio- PM-B-06

Aproximacion

0.00001 g

Mitutoyo - 200 mm  0.01 mm

Los resultados del informe se refieren
al momento y condiciones en que se
realizaron las mediciones.

Vernier Digital
3. IDENTIFICACION DE LA
MUE STRA
Muestras de discos de |Cantidad
Cementos muestras
Odontologicos Material
espesor
Grupo 1
Grupo 2
Grupo 3

4. RECEPCION DE
MUESTRAS

: Cuarenta y cinco (45)

: Discos de @ 20 mm x 1,5 mm

: Biodentine

: MTA

: Theracal

HIGH TECHNOLOGY
LABORATORY CERTIFICATE

S.A.C. no se responsabiliza de los
perjuicios que pueda ocasionar el usg
inadecuado de este documento, ni dej
una incorrecta interpretacion de los
resultados del informe aqu
declarados.
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Fecha de Ensayo 26 de septiembre 2022 El informe de ensayo sin firma y sello
carece de validez.
Lugar de Ensayo Jr. Nepentas 364 Urb. San Silvestre, San Juan
de Lurigancho
5. REFERENCIA DE
PROCEDIMIENTO
El ensayo se realizo bajo el siguiente procedimiento:
PROCEDIMIENTO DESCRIPCION CAPITULO/NUMERAL
ISO 6876 Dentistry — Root canal sealing materials 5.6 Solubility
Los discos de cementos de dimensiones O
, 20 mm y 1,5 mm de espesor fueron pesados
INDICACIONDEL |. . . . .
inicialmente, posterior fueron sumergidos
. . 0 .
SOLICITANTE en‘ hipoclorito a‘l 2.5% pot u’n tiempo de 30
minutos. Posterior se realizo el peso final
de los discos.
6. CONDICIONES DE
ENSAYO
Inicial Final
Temperatura 18.0 °C 19.1 °C
Humedad Relativa 61 %HR 61 %HR
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[ TE-0289-2022 ]

Edicion N° 3 | Fecha de emisipn: 28-09-2022

7. RESULTADOS DE LA MEDICION DE |

Grupo 1: Biodentine

Masa Masa Sulubilidad
Especimen Inicial Final %

(g) (8) (+)
1 1.48040 1.52042 2.7033
2 1.48251 1.51130 1.9420
3 1.38575 1.41071 1.8012
4 1.53810 1.57312 2.2768
5 1.44545 1.46630 1.4425
6 1.33684 1.35584 1.4213
7 1.37979 1.39550 1.1386
8 1.41287 1.43417 1.5076
9 1.37261 1.40110 2.0756
10 1.30929 1.34360 2.6205
11 1.46585 1.49760 2.1660
12 1.34335 1.38285 2.9404
13 1.34716 1.36758 1.5158
14 1.51160 1.54080 1.9317
15 1.82514 1.85740 1.7675

Grupo 2 : MTA
Masa Masa Sulubilidad
Especimen Inicial Final %

(g) (g) (+
1 1.37554 1.39580 1.4729
2 1.18878 1.20685 1.5200
3 1.42072 1.44086 1.4176
4 1.19224 1.21044 1.5265
5 1.22067 1.23812 1.4295
6 1.37855 1.39990 1.5487
7 1.46598 1.48945 1.6010
8 1.30240 1.32300 1.5817
9 0.95973 0.97481 1.5713
10 0.97526 0.98832 1.3391
11 1.39037 1.40520 1.0666
12 1.24474 1.26507 1.6333
13 1.18945 1.20195 1.0509
14 1.33608 1.35759 1.6099
15 1.32776 1.34871 1.5778
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Edicion N°3 Fecha de 28-09-2022

emision:
Grupo 3 : Theracal
Masa Masa Sulubilidad
Especimen Inicial Final %
® ® (-)
1 0.91805 0.91124 0.7418
2 0.72369 0.72262 0.1479
3 1.08023 1.07881 0.1315
4 0.74586 0.74505 0.1086
5 1.02164 1.02001 0.1595
6 0.91565 0.91440 0.1365
7 0.63505 0.63439 0.1039
8 0.84504 0.84310 0.2296
9 0.77893 0.77824 0.0886
10 1.02854 1.02750 0.1011
11 0.89538 0.89478 0.0670
12 0.62630 0.62383 0.3944
13 0.79950 0.79611 0.4240
14 0.79473 0.79385 0.1107
15 0.83138 0.82965 0.2081

ROBERT NICK EUSEBIO TEHERAN

CIP: 193364

INGENIERO MECANICO

Jefe de Laboratorio

HITU

HIGH TECHNOLOGY LABORATORY CERTIFICATE

El resultado es solo valido para las muestras proporcionadas por el solicitante del servicio en las
condiciones indicadas del presente informe de ensayo.
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ANEXO N 02

DISENO TAMANO MUESTRAL

_ AUZ,+ L P S

d2
Za: Intervalo de confianza al 95% (1.96)
Zg: Intervalo de potencia del estudio al 80% (0.842)
S2: Varianza por grupo de referencia (normal = x2) -=-------- (316)
d? Diferencia estimada por grupos a comparar ------ (13.843)

n: Tamano de muestra por grupo de estudio: 15

Tamaiio muestral ajustado a pérdidas: 15 por grupo
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MATRIZ DE CONSISTENCIA

ANEXO N 03

“EVALUACION IN VITRO DE LA SOLUBILIDAD QUIMICA DE MATERIALES DE
SILICATO DE CALCIO: THERACAL LC ®, BIODENTINE ® Y MTA”

Problema general
(Cual sera el grado de
solubilidad de tres
materiales de silicato de
calcio frente a la accién del
hipoclorito de sodio?
Problemas especificos
(Cual sera el grado de
solubilidad del Theracal LC
frente a la  accion  del
hipoclorito de sodio al 2,5%

durante 30 minutos?

;Cudl sera el grado de
solubilidad del Biodentine
frente a la accion del
hipoclorito de sodio al 2,5%

durante 30 minutos?

;Cudl sera el grado de
solubilidad del MTA frente a
la accion del hipoclorito de
sodio al 2,5% durante 30

minutos?

(Cual sera el grado de
solubilidad de los materiales

de silicato de calcio Theracal

Objetivo general

Determinar el grado de
solubilidad de tres materiales
de silicato de calcio frente a la
accion del hipoclorito de

sodio.

Objetivos especificos

Evaluar el grado de solubilidad
del Theracal Lc frente a la
accioén del hipoclorito de sodio

al 2.5% durante 30 minutos.

Evaluar el grado de solubilidad
del Biodentine frente a la
accion del hipoclorito de sodio

al 2.5% durante 30 minutos.

Evaluar el grado de solubilidad
del MTA frente a la accion del
hipoclorito de sodio al 2.5%

durante 30 minutos.

Comparar el grado de
solubilidad de los materiales
de silicato de calcio Theracal
LC, MTA y Biodentine frente

a la accion del hipoclorito de

Hipotesis general

H1: Los materiales de
silicato de calcio
presentaran un grado de
solubilidad frente a la
accion del hipoclorito de

sodio.

HO: Los materiales de
silicato de calcio no
presentaran un grado de
solubilidad frente a la
accion del hipoclorito de

sodio

Hipétesis especificas

.El material de silicato de calcio

Theracal Lc¢ tendra menor grado
de solubilidad al MTA y
Biodentine frente a la accién del

hipoclorito de sodio.

.El material de silicato de calcio
MTA tendra menor grado de
solubilidad al Theracal Lc y
Biodentine frente a la accion del

hipoclorito de sodio.

Material de

silicato de

calcio

Grado de

solubilidad

Interviniente

Método de investigacion

El presente es de tipo
inductivo, debido que se busca
encontrar que tipo de
materiales dentales presenta
menor grado de solubilidad.
Enfoque de la investigacion
Es de tipo cuantitativo debido
que recolectara y analizara los
datos obtenidos para realizar la
prueba de hipoétesis.

Tipo de investigacién

Es de tipo aplicada debido que
se busca consolidad un nuevo
conocimiento para la
comunidad cientifica y
plasmada a la odontologia.
Disefio de la investigacion
Es tipo experimental debido
que hay un factor de
intervencion por parte del
investigador, longitudinal
porque se medira la variable de
estudio en dos momentos de
tiempo diferente y analitico
constatacion  de

por la

hipétesis.
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LC, en comparacion al MTA y
Biodentine frente a la accion
del hipoclorito de sodio al

2,5% durante 30 minutos?

sodio al 2.5% durante 30

minutos.

.El material de silicato de calcio
Biodentine tendra menor grado
de solubilidad al Theracal Lc¢ y
Biodentine frente a la accién del

hipoclorito de sodio
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ANEXO N 04: FOTOS DE LA ELABORACION DE DISCOS

“EVALUACION IN VITRO DE LA SOLUBILIDAD QUIMICA DE MATERIALES DE
SILICATO DE CALCIO: THERACAL LC ®, BIODENTINE ® Y MTA”

F2. Utilizamos el amalgamador x 30s
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F3. Fabricacion de los discos de biodentine ® y compactando los discos de biodentine ®

F3. Fabricacion de los discos del biodentine ®
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F4. Materiales que se utilizaron para la elaboracion de discos del theracal Ic ®

F5. Fabricacion de los discos del theracal lc ®
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F7. Fabricacion de los discos de MTA
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F8. Los 45 discos estan en placa Petri y puestos en la incubadora

F9. Materiales que se utilizaron para sumergir y lavar los discos de theracal Ic ®,

biodentine ® y MTA
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F10. Balanza donde se pesaron los discos experimentales
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Anexo 06: TABLA ESTADISTICA DE LA EVALUACION IN VITRO DE LA
SOLUBILIDAD QUIMICA DE MATERIALES DE SILICATO DE CALCIO:
THERACAL LC ®, BIODENTINE, MTA

Anexo 1. Distribucion normal de la solubilidad de Biodentine, MTA y Theracal LC.

Prueba de Shapiro-Wilk

Biodentine
Variable Obs AW A% z Prob>z
solubilidad 15 0.96064 0.763 -0.534 0.70345

MTA

Variable Obs w \Y z Prob>z
solubilidad 15 0.78266 4214 2.845 0.00222%*

Theracal LC
Variable Obs AW A% z Prob>z
solubilidad 15 0.71622 5.502 3.372 0.00037*

*p<0.05, no presenta distribucion normal.

Anexo 2. Homogeneidad de varianzas de la solubilidad de Biodentine, MTA y

Theracal LC.
Source SS df MS F  Prob >F
Between groups 24.17 2 12.08 107.29 0
Within groups 4.73 42 0.11
Total 28.90 44 0.66
Bartlett's equal-variances test: chi2(2) = 21.2511 Prob>chi2 = 0.000*

*p<0.05, los datos no presentan homogeneidad de varianzas.
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ANEXO O5: IMAGEN DE LA FICHA DE RECOLECCION DE DATOS DE LA
EMPRESA HTL
RESULTADOS DE LA EVALUACION IN VITRO DE LA SOLUBILIDAD QUIMICA
DE MATERIALES DE SILICATO DE CALCIO: THERACAL LC ®, BIODENTINE ®

Y MTA
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LABORATORIO ESPECIALIZADO EN ENSAYOS MECANICOS DE MATERIAL.ES
LABORATORIO ESPECIALIZADO EN CALIBRACIONES

HIGH TECHNOL

Pagina | del

1 1E-0289-2022 1 _EDICIONN°3 1 Fechade emisién: 1 28-09-2022

ENSAYO DE MEDICION DE PESADO EN MUESTRAS DJSCOS DE CEMENTOS ODONTOLOGICOS

1. DATOS DE LOS TJ!SISTAS 1

) "EVALUACION IN VITRO DE LA SOLUBILIDAD QUIMICA DE MATERIALES DE

Nombre de fesis * SILICATO DE CALCIO: THERACAL LC , BIODENTINE ® Y MTA"

Nombres y Apellidos : Nicolc Fabiola .l.cvallos Meneses
Dni 1 71983011
Direocion . Av. ElSol Pasaje Ju piter# 123- El Rimnc

2.EQUIPOS UTILIZADOS |

Instrumento Marca Aproximacion
Balan7]I Electrénica Metter Toledio- PM-B-06 0.00001g ados del i ;
Vernier Digital Mitutoyo - 200 mm 0.0lmm Los resultados del mfoone se refieren

al momento y c.ombclooes en que sg
rcafiiaron las mediciones

3. IDENTJFJCACJON DE LA MU TRA 1

Cantid.ad Cl?arcnta y cinco (4S) muestras IBOH TECHNOLOG
Material Discos de 0 20 mm x1,5 mm pesor LABORATORY  CERTIBCATH
Muestras dediscos de Cementos | Grupo 1 Biodeotine Ecguci:cigs q:lcc I}ilzj?élséliggérdgl 1&):0
Odontologicos inadecuado de este documento, ni de]
Grupo 2 : MTA una mcorrecta mtetpretacion de los
resultados del infonne  aqui
Grupo 3 : Theracal declarados.
4. RECEPCION DE MUESTRAS 1
Fecha de Ensayo 26 de Setiembre del 2022 )
El mforme de ensayo sm firma y sello
Lugarde Ensayo Jr. Nepentas 364 Url>. San Silvestre, San Juan de Lurigaocho carecede validei.

5. REFERENCIA DE PROCEDIMJENTO 1

El ensayo se realizo bajo el siguiente procedimeinto:

PROCEDIMIENTO DESCRIPCION CAPITULO/NUMERAL
JS06876 Dmtistry - Root canal sealiog materialJl 5.6 Solubility
INDICACION DEL LR dissasdscomentonds dimeasianss dde A9 ARG 4 S mm de B
SOLICITANTE sumergidos en hipoclorito al 2.5% por untiempode 30
minutos. Posterior se realizo el peso final de los discos.

6. CONDICIONES DE ENSAYO 1

~nictat Final
Temperatura 80T 19.T°C
Humedad Relauva 61 %HR 61 %HR




HIGH LASORATORY

LABORATORIO ESPECIALIZADO EN ENSAYOS MECANICOS DE MATERIAL.ES
LABORATORIO ESPECIALIZADO EN CALIBRACIONES

Pagina 2 dc 3

1 CE-0289-2022 1 EDICIONN®J

1 Fechade emision: 1 28-09-2022

7. RESOLTADOS DE LA MEDICION DE PESO

1

Grupo1 : Blodentine
Masa Masa Sulubilidad
Espec:imen Inicial Final n
) () )
1 1.48040 1.52042 2.7033
2 1.48251 1.51130 1.9420
3 1.38575 1.41071 1.8012
4 1.53810 1.57312 2.2768
5 1.44545 1.46630 1.4425
6 1.33684 1.35584 1.4213
7 1.37979 1.39550 1.1386
8 1.41287 1.43417 1.5076
9 1.37261 1.40110 2.0756
10 1.30929 1.34360 2.6205
11 1.46585 1.49760 2.1660
12 1.34335 1.38285 2.9404
13 1.34716 1.36758 1.5158
14 1.51160 1.54080 1.9317
15 1.82514 1.85740 1.7675
Grupo2:MTA
Masa Masa Sulubilidad
Especimen Inicial Final "
(1) ® ®
1 1.37554 | 1.39580 1.4729
2 1.18878 1.20685 1.5200
3 1.42072 1.44086 1.4176
4 1.19224 1.21044 1.5265
5 1.22067 1.23812 1.4295
6 1.37855 1.39990 1.5487
7 1.46598 1.48945 1.6010
8 1.30240 1.32300 1.5817
9 0.95973 0.97481 1.5713
10 0.97526 0.98832 1.3391
11 1.39037 1.40520 1.0666
12 1.24474 1.26507 1.6333
b 1.18945 1.20195 1.0509
14 1.33608 1.35759 1.6099
15 1.32776 1.34871 1.5778
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LABORATORIO ESPECIALIZADO EN ENSAYOS MECANICOS DE MATERIALES
LABORATORIO ESPECIALIZADO EN CALIBRACIONES

HIGH TECHNOLOGY LABORATORY CERTIFICATE
Pi; ina3 de3

CE-0289-2022 EDICION N°3 Fecha de emision: 28-00-2022

Grupo 3 : Theracal
Masa Masa Sulubilldad

Especimen Inicial Final %

(€3] (9) ()
1 0.91805 091124 0.7418
2 0.72369 0.72262 0.1479
3 1.08023 1.07881 0.1315
4 0.74586 0.74S05 0.1086
5 1.02164 1.02001 0.1595
6 0.91S65 0.91440 0.1365
7 0.63505 0.63439 0.1039
8 0.84S04 0.84310 0.2296
9 0.77893 0.77824 0.0886
10 1.028S4 1.027S0 0.1011
11 0.89538 0.89478 0.0670
12 0.62630 0.62383 0.3944
13 0.79950 0.79611 0.4240
14 0.79473 0.79385 0.1107
15 0.83138 0.82.965 0.2081

' HTL

HIGH TECHNOIOGY LA.60RAlal Y CERTHIC,I! f

ROBERT NICK EUSEBIO TEHERAN
CIP: 193364
INGENIEROMECANICO

Jefede Laboratorio

El resultado es solo valido para las muestras proporct<lllldas por el solicitante del servicio en las condiciones indicadas del presente informe

de ensayo.
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