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Nuestro conocimiento sobre el tratamiento de la dentina antes
de insertar sobre ella una restauracion data de 1920, v ast es la afir-
macion de Shanks: “Es indudable que es necesario una mayor pro-
teccion de la pulpa dental. Esto es exactamente clerto en la practica de
toda preparacion de cavidades.” El doctor Shanks recomienda,
sabiamente, la esterilizacion y proteccion de la cavidad con fenol, se-
ouido de un bharniz; pero cuando tratamos del empleo del tenol, con-
venimos en que se ha usado asi por haberse recomendado en la clinica
y haberse encontrado el meétodo como satisfactorio en las experiencias
clinicas.

Todo esto es, efectivamente, cuanto se puede encountrar en cual-
quier estudio sobre el tratanmento de la dentina antes de nsertar en
ella una restauracion, publicado en cualguier parte del mundo. ks
méas, es cierto hasta el punto de pertenccer al concepto actual: el tra-
tamiento de la dentina antes de mnsertar en ella yna restauracion es
EMpirico.

El objeto de este estudio ha de ser exanunar los hechos que pue-
dan proporcionarnos una mformacion racional del tratamiento d@- la
dentina en la esterilizacion de las cavidades preparadas. Iixisten, sin
emhbhargo, otras razones en ¢! tratamiento de la dentina: primero. de

tedo es la reaccion de la pulpa. debido a la irritacion quimica de los
materiales de obturacién. La writacion por los matenales de obtura-
ciGn es un factor importante en la obturacion de cavidades, ¢l cual

ha sido ampliamente tratado por Manlev {1050). Una segunda consi-
deracion de este problema se desprende de la necesidad de que en
muchas ocasiones es ¢l propio material del anclaje el que ha de que-
dar en contacto directo con la estructura del diente. Las posibtidades

i

de tratar también esta dentina vamos a estudiarias en r:ma* iramaju.
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Para una cemprension del tratamiente ds la dentiha resulta abso-
lutamente necesario el conocimiento hasico de la histologia y de la
-ﬁlSl@lOgl% de la dentma. Los principales factores,-agui. sen . que. del
corte de los tejidos sarios resulta la eml)@slémn de las células pufparm
es decrr, Iﬁﬂ otlertébiastes. ‘En ¢onseeuendia, edfo. uﬁnstrtuye una - ex-
postcion” de la pulpa dental. Es mas, la pulpa dental debe reaccienar
a esta injuria. Los materiales col locados sobre esta dentina lo son
sobre estructuras citoplasméticas vivas.: Al:tallar el diente no sélo se
corta dentina sana, sino que tanibién suele serle dentinia que ha su-
frido alteraciones (metamorfosis)) como respuesta a la caries, la abra-
s10n, erosion u otro tipo de injuna (Fish, 1928; Beust, 1931 ; Boe-

decker, 1941).

Esterilisacion de lo cosidad

La idea de ﬁatmmmcmn de a cavidad estd basada en el hechn dé
que Tos mitroorganismos pﬁodr.u encontrar i’ la déntina medio hibil
para su desarrollo {drntandd’ colonias en ‘cavidades hied prepajadas
(Seltzer : Zander, 16400 Algunos dlitotes creen que estos microntga-
FIISIN0S - ]11’& atidan en la (.,andd{i }* auft aquellos enéontrados en’las
lesiones de caries de la dentina, abandonados ¢n ¢l fondo de 14 ¢avi-
dad, no son capaces de dar luﬂm a meonvenienté alguno tan pronto
comn la cavidad hava sido restauprada (Besie, 1943; Krans, 194%).
Otros awgores opinan (que estos nmrcroorgasismos contintan ﬁFWiﬂf’Tdﬂ
v aun avanzan hacia la pulpa dental ( Seltzer. 1942 Zandér, 1941). El
j.;,,m]:rl&mﬂ s¢ plantea en & ¢i dentista dispone e medicamentos capaces
en cada caso de alcanzar los microorganismos (ue puedan giredar -en
la- dentina sana o cariada abandonada en la cavidad. Muntz, Dorfman
v Stephan {1043) Wan estatuido que la solucidn acuosa de nitrato de
plata viene a ser perfectacomo agente estertlizador. -Otros autores
(Zander, 1944 ; Hardwick, 1949) pudieron demostrar que ¢l nitratoe
de plata no és un ‘perfecto agente esterilizador. La proteina de los
microdrganismos v la del proceso de las odontoblastos son coaguladas
por el nitrato de plata. Pertetra 1o mismo en la dentina sana que en la
cariada, por el mecanismo de capilaridad. Por eso wnoe no puede hacer
depender que la accién del hitrato de plata afecte solamente la dentina
que contiené microorgatismos: tampoco puede uno pensar gue el ni-
trato de plata Hegue tan lejos como los microorganismos puedan
penetrar.
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El trabajo de Selter (1942) v Hardwick (1949) ha venide a de-
mostrar que el uso de los esterilizaderes de cavidades corrientes es
incapaz de destruir las bacterias que puedan quedar en la dentina.
Algunos de fos medicameritos estudiades fueren: ¢l nitrato de plata
en selucién, el fenel, el timol, ¢l peroxido de hidrogene, soluciones de
iodo, alcohol etilico-a difeérentes concentraciones, creeseta, una mezcla
de clorure alcaline de dimetil-benzil-amonio v otra de 4-nitre 3-5 bia-
cetomercurio-2-¢reosol (el zefiran v metatén). Por estos estudios rea-
lizados con estos y otros medicamentos sabemos que el tanto per
ciento de esterilizacion o eficiencia de estérilizacion varia con el me-
dicamente empleado, pero nunca llega al 100 por 100 de eficacia. Pa-
rece, sin embarge, pues, que 1o ha de depender de uno u otro nyedi-
camente emipleado el hecho de conseguir wna completa esterilizaeidn
de la dentina antes de la msercion de las restauraciones.

Algunos de los medicamentos empleados tienen propledades mde-
seables al producir la irritacidn de la pulpa dental. dando lugar a la

1

alteracién de la penctrabilidad de ia dentina asi tratada. El problema

de la irritacion pulpar es de menor importancia con relacion a estus

'_I'I

otros dos problemas citados solo si entre la deatina esteriiizada v la

pulpa dunt:’zl quf:,'t'l‘l una capa suficlente ( Rabrnowitch, 1g3510). L0 esos
CASUS pet otrar 13 a traves, en los casos el nitrato de plata, €l tenol v
soluciones parccidas, dando lugar a la precipitacion de los tejidos pul-
pares en zonas 11::1;1.';&&1. localizadas, Mucho mas serio es el tenomeno
de los cambins dentinales, de forma que la penctracion de los i1ones
después de la aplicacién de las soluciones menconadas anmenta con-
siderablemente, Amniler (rga®) ha demostrado que la aphicacion del
fenol, fenol seguido por el alcohol, o el nitrato de plata seguide det

eugenol, anmentan la. permeahlicad de la ;Lm}mm. por encuma del

3
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orado que presenta la dentina sm tratar. fostas spluciones esterilizan-
tes no bloquean los tibulos dentinales, tal v como afirma Gottlieb
(1647 ), v, por le tanto, no previenen de ia 1ii1mcmu gque los materiales
de obturacion puedan producir.

oyl

E1 blogqueo de los mbulos dentinales se trata, por el hecho de sor
la dentina muy sensible, a chorro de aire una vez preparada 12 cavi-
dad, desapareciendo esta sensibilidad tan pronto se ha tratado ia den-
tina con el nitrato de plata u otras soluciones. Sin embargo. la desapa-

ricion de la sensibilidad no hace falta atribuirla al biogueo de ios

1S
tabulos dentinales. Estas soluciones ceagulai el contenido de lns -
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bulos (el proceso edenteblastice), reduciendo la conductibilidad y a:
misme tiempo de la contraccién del proteplasma tiene lugar la aber-
tura de finos espacios capilares. Esto permite a las solucienes gue se
apliquen tras el emipleo de tales agentes esterihizantes, penetrar rapida
y mas prefundamente que lo harian sin el previo tratamiente de la~
dentina, En otras palabras, la desaparicion de la sensibilidad ne puede
inferpretarse como un signe de que los tubulos dentinales se encuens
tren obstruides, sine mas bien a la destruccion de los elementos senso-
riales.

Basades en estas consideracienes, se puede establecer que en el
estado actual de nuestros conecimientos (1) los agentes esterilizantes
no alcanzan tedas las bacterias en los titbulos dentinales; ( 2) st algu-
nas de ellas permanecen en la cavidad, ne sen capaces de producir
perjuicio algune, y (3) la aplicacion de determinados agentes esterili-
zantes puede llegar a ser en detrumento del misme diente. De tede ello
puede concluirse que la esterilizacion de la cavidad no es necesaria y
hasta puede en muchos casos ser indeseable.

Proteccion de la denting

>e ha demostrade que muchos de los materiales utilizados en la
restauracion de cavidades son irritantes para la pulpa, especialmente

los cementos de silicato, los de silicato de cine, ast conio los de fosfato
de cinc (Manley, 1g50). El factor irritante es el acido libre de la por-
cion liquida del cemento. La mayor parte de los harnices para cavi-

dades son semi-permeables y, en consecuencia, no protegen de manersa
absoluta la pulpa del acido (Zander, 1947) Sin embargo, los mate-
ciales de aislamiento o revestimiente de cavidades se han desarrotado
especialmente. [Estos revestimientos centienen un material alcalino, es-
pecialmente el hidroxido calcice el cual puede reaccionar con el acido
fostorico libre del hiquido del cemento para formar fosfato cileico

neutralizando y al mismo tiempo previniendo la penetracion del acido
hibre que pudiera no haber sido neutralizado, Esto ocurre corriente-
ciceor en torma de membrana

de torma que cubre la cavidad con fosfato caleico, como va hemos

-m'lll I:
E

mente por la suspension de hidroxide ¢f

dicho, K] fostato caleico no es scluble en presencia del acide, al menos
rapidamente y, por lo tanto, acttia como una barrera para cualquier

probade barnices que nrotegen a la pulpa de rritacion de log cemen-
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tos, nola protegen de otres materiales de obturacion. Le que real-
mente se necesitaria seria um harniz que sellara completamente los
titbules dentinales haciéndoles impenetrables u otro que transformara
la dentina (metameorfeosis) por accion pulpar. La demostracion de este
material seria no sélo de gran valer para la investigacion de la pre-
teccion pulpar, sino que avaleraria también las propiedades fisicas de
los materiales de obturacién. Este tipo de materiales representa actual-
mente ¢] frente de trabaje con leos materiales plasticos de obturacion
(Kramer y Mcl.ean, 1.-5,';3-) (que vamos a tratar a continuacton,

Tratamiento de to dentina en las obturaciones con los plasticos

Las palabras “primero™ y “adhesivo™ son utilizadas por los fa-
hricantes de m‘ilu*lalﬂs dentales para df:c:lfrum las soluciones que han
de aplicarse a_]a cavidad antes de ser obturada con les materiales
autopolimerizables. El ingrediente activo actualmente de esta solucidn
“primera” es probablemente el acido metacrilico u otros acidos or-
ganicos. Se pensaba que el tratamiento de la dentina con estos acidos
dejaba en libertad los componentes organico: de la matriz de la den-
tina, y usando el metil-nietacrilato se polumerizaban estas iibrillas or-
ganicas, las cuales se embebian en la restauracion proporcionandoic
una mejor adaptacion, o mejor aun, un “ganchoe” entre el diente y ia
substancia o material de obturacion Otra explicacion de Jos mecanis-
mos de acciéon de “adhesivo™ y “primero” podia ser que el compi-
nente organico de estas soluciones es soluble en agua v en resina vy,
por lo tanto, puede ser intermediario entre la superficic del diente v Iz
resina hidréfoba. Sin embargo todavia no ha sido prebado que
estos cambios havan tenido lugar.

Por otro lado, el principio de tal sugerencia es correcto y puede.
por lo tanto, ser encauzada la investigacion en el sentide de establecer
los fundamentos de la unién entre el diente v el material de ebturs:
cion. Efectivamente, esta investicacion se lleva a cabo en muchos ia-

horatorios de empresas industriales v en otros de Universidades.

L

T a relacion entre el ntimero de tibulos dentinales v la matriz de la
dentina es tal que la mayor parte de la superficie de la dentina sobre
la que el material se apoya es protoplasma ¢ue no puede deshidra-
tarse {Orban, 1953). Asi, pues, cualquier material que se coloque so-
bre un corte fresco de dentina reposa o se emplaza sobre una super-
ficie hiumeda, Por supuesto que esto no es una hase ideal para ningun
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material. No es de extrafiar por’elle que se esté estudiando con traza-
dores radioactives el problema y se sepz -va «ue actualmente no-exis-
ten materiales o barnices que sellen la cavidad completamente ( Arms-
trong vy Simen, 1951). El fendmene de “percolacién”, que-ha side
demostrado por Nelsen v colaboraderes {19527, estd tambiethbasade en
ld incapacidad de les materiales de obturacion para sellar la Lwlf’h#d E]
blogueo-de los jc-trbﬁ os: dentinales; tal .y como: hemos tratado mas arri-
ba, daria lugar-a resolver las diffcultades, todas estas dificultades de
la dentisteria restauradera. Tan profito cOmMo HOSOLres SEANOS caPICEs
de colecar nuestras obturaciones sobre substancias inerganicas y ne
sobre el proceso de los edonteblastos, habremos entrade en una nueva
era de la dentisteria restauradora. Con nuevas investigaciones el bar-
iz sellard los tithules dentinales y tnira el material de ﬁh'iummt‘m con
la’ substancia del diente previniéndonos del exceso de fluidez o de la
filtracion (“percolacidn’), resolviendo asi los problemas que fenemos
planteados.

(Siguen af trabajo 2. '“E*f@reﬂéia’;‘% bibliograficas.)

(Per “Int. per Int. l}a:nt.' four.” f;f;) 3, vol. 4, n." §.)
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