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RESUMEN

En el presente trabajo de Investigacion se realizé un estudio clinico comparativo entre los
valores clinicos obtenidos del grado de retencion, resistencia al desgaste, capacidad cariostdtica de dos
materiales sellantes: El lonomero de Vidrioy un sellante de tipo resina aplicados como selladores de Fosas
y fisuras de primeros molares permanentes inferiores en nifios de 6 y 7 ailos en un periodo de dos, cuatro y
Seis meses.

Los resultados clinicos obtenidos han permitido demostrar que hay una tendencia a la perdida
gradual del sellado de Fosas y Fisuras en ambos materiales sellantes. En tanto que el sccundo mes se
evidencia una perdida de sellado de —0).29 para el sellante tipo resinay luego en el cuarto, y sexto mes de
post, sellado se da con —0.22; para el londmero de Vidrio y —0.86 ; -0.93 para el sellante de tipo resina

respectivamente.

Del mismo modo se pudo constatar que en las mujeres es mayor la pérdida del sellado de
fosas y fisuras, hecho que es evidenciado por un rango diferencial de —0.37 para el Ionémero de Vidrio y —

1.13 para el sellante tipo resina.

A su vez se pudo verificar que el lonomero de Vidrio aplicado comao sellante de fosas y fisuras
posee una mayor capacidad cariostdtica significativa, en relacion a la capacidad cariostdtica del sellante
del tipo resina, hecho que se evidencia con un rango de diferencia cariostatica de 1.78.

Finalmente comparando los resultados clinicos obtenidos con la formulacion hipotética, se
concluye que la hipdtesis a resultado comprobada, dado que ella habla a favor de una prevencion similar
de la caries dental temprana en fosas y fisuras de primeros morales permanentes inferiores.

I. INTRODUCCION

La determinacién del presente problema ha tenido lugar
debido a que la atencién de la comunidad odontoldgica esta
dirigido cada vez mas hacia la prevencion de la caries dental
en superficies oclusales. Puesto que la anatomia de las fosas v
fisuras de las superficies oclusales de los molares, es un sitio
favorable para la colonizacion de microorganismos, los cua-
les por lo general no son perturbados durante los procedi-
mientos de higiene oral. Que desde hace tiempo el objetivo
principal es la disminucién de la Incidencia y Prevalencia de
la Caries Dental.

En este problema investigativo, se va a realizar un estudio
clinico comparativo de la aplicacion como sellantes de Fosas
y Fisuras, al Ionémero de Vidrio y un sellante de tipo Resina.
La razon es la vulnerabilidad de las superficies dentales con
fosas y fisuras a la caries dental, que pone al relieve el hecho
de que las fosas y fisuras del esmalte en formacion y recién
erupcionado no reciben un nivel de proteccion anticaries es-
pecifico.

La intenci6n investigativa esta dirigido al grado de preven-
cion dental, dado por la aplicacion de dos materiales dentales
(Ionémero de Vidrio y sellante de tipo Resina) en superficies
oclusales de primeros molares permanentes.

IL. OBJETIVOS
Objetivo General

¥ Comparar el grado de retencion, resistencia al desgaste,
capacidad cariostatica del cemento lonémero de Vidrio
con el Sellante de tipo Resina al segundo, cuarto y sexto
mes de su aplicacion como sellantes de Fosas y Fisuras
de Primeros Molares Permanentes en nifios de 6 y 7 afios
de edad.

Objetivo Especificos
*  Precisar el grado de retencion del cemento lonémero de
Vidrio y del Sellante de tipo Resina como sellantes de

Fosas y Fisuras de Primeros Molares en nifios de 6 y 7
afios de edad.

¥ Verificar laresistencia al Desgaste del cemento lonémero
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de Vidrio y del Sellante de tipo Resina como sellantes de
Fosas y Fisuras de Primeros Molares Permanentes en ni-
fios de 6 y 7 afios de edad.

*  Evaluar la capacidad cariostética del cemento Ionémero
de Vidrio y del Sellante de tipo Resina como sellantes de
Fosas y Fisuras de Primeros Molares Permanentes en ni-
fios de 6 y 7 afios de edad.

IIl. MATERIALY METODO

El presente trabajo de investigacion es comparativo, con
un disefio cuasi experimental. Los grupos de control y experi-
mento constituidos por 14 nifios de 6 y 7 afios, de ambos
sexos que cumplieron los criterios incluyentes: alumnos del
C.E. N°43004, edad comprendida entre 6 y 7 afios, colabora-
dores, que presentan los primeros molares permanentes
erupcionados y libre de caries dental.

Para la recoleccion de datos se elaboré una ficha de regis-
tros de datos en relacién con las variables e indicadores. La
técnica utilizada fue la observacion con un andlisis clinico
intraoral peridédico de 2-4-6 meses de sellado con iondémero
de vidrio y un sellante tipo resina de las superficies oclusales
de los primeros molares permanentes.

Los datos clinicos cualitativos obtenidos se cuantificaron
de acuerdo a valores asignados.

GRADO DE RETENCION

- COMPLETA 12
- PARCIAL HE |
- NINGUNA 10

RESISTENCIA AL DESGASTE

- NO IDENTADO 1
- IDENTADO 0

CAPACIDAD CARIOSTATICA

-ALTA +2
- MEDIANA 1
‘BAJA -0

Luego se tabularon, analizaron los datos para interpretarlos
en cuadros y graficos estadisticos.

IV. RESULTADOS
CUADRO N°1

Distribucién numérica y porcentual segiin edad y sexo en escolares del
C.E. N° 43004 “Coronel Justo Arias Araguez” del C.P.M. Bolognesi

Tacna 2001.
MASCULINO | FEMENINO |

SEXO

TOTAL

[ N [ % [nfw]w] %

6 4 286 6 429 10 71.5
7 2 14.3 2 14.2 - 285
Total 6 429 8 57.1 14 100

En el cuadro N° 1, Podemos observar que el 71.5% de los
casos seleccionados en los que se aplicé el lonémero del Vi-
drio y el Sellante tipo Resina en Fosas y Fisuras de Primeros
Molares Permanentes Inferiores corresponden a nifios de 6
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afios de edad, de los cuales 4 corresponden al sexo masculino
y 6 al sexo femenino.

Finalmente el grupo restante en un 28.5% corresponden a
nifios de 7 afios de edad, de los cuales 2 corresponden al
sexo masculino y 2 al sexo femenino.

GRAFICO N° 1

Distribucion segun Edad y Sexo.
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CUADRO N° 2

Cuadro comparativo de la media aritmética de los valores obtenidos del
grado de retencion del londmero de Vidrio en relacion comparativa con
los valores del grado de retencion del Sellante tipo Resina por sexo.

SEXO MASCULINO FEMENINO
N 6 8
Gmdo de Retencién | 2domes | dtomes | 6o mes | 2domes | dto mes | 6to mes
lonomero de Retencion 2 2 2 2 163 1.63
Sellante de Vidrio 1.83 133 1.33 1.63 1 087
Rango de varabibdad +0.17 +0.67 + 067 + 037 +0.63 +0.76

En el presente cuadro se aprecia que el mayor grado de reten-
cion del sellado de fosas y fisuras de Primeros Molares Per-
manentes Inferiores, se da en el sexo masculino, donde el
Tonémero de Vidrio tiene un valor de 2 y el Sellante de tipo
Resina de 1.33, con un rango de diferencia de +0.67, en rela-
cién comparativa con el sexo femenino, donde el lonémero
de Vidrio tiene un valor de 1.63 y el Sellante tipo Resina 0.87,
con rango diferencial de +0.76.

GRAFICO N°2

Variaciones de los valores obtenidos para ¢l grado de retencion del
lonomero de vidrio en relacién comparativa con los valores del grado
retencion del sellante tipo resina por sexo.
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CUADRO N3
Cuadro comparativo de la media aritmética de los valores obtenidos de

la resistencia al desgaste del lonomero de vidrio en relacion comparativa
con los valores de la resistencia al desgaste del Sellante tipo de resina

por sexo.
SEXO . MASCULINO FEMENINO
N T PR
Resistencia la desgaste | 2domes | dtomes | 6tomes | 2domes | 4tomes | 6to mes
londmero de Vidrio 0 0 0 U] 0 0
Selante de tipo resina 0 0 0 0 O 0
Rango de varabilidad 0 0 0 0 0 0

En el presente cuadro se aprecia que la resistencia al desgas-
te clinico ofrecidas tanto por el lonémero de vidrio y Sellante
de Tipo Resina obtiene un valor 0, para ambos sexos.

GRAFICO N° 3
Valores obtenidos de la resistencia al desgaste del lonémero de vidrio
en comparacion con los valores de la resistencia al desgaste del
sellante de tipo resina por sexo.
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GRAFICO N° 4

Variaciones de los valores obtenidos para la capacidad cariostatica
del lonémero de vidrio en relacién comparativa con los valores de
la capacidad cariostatica del sellante tipo resina por sexo.
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CUADRON'S5S

Cuadro comparativo de la media aritmética de los valores obtenidos del
grado de retencion del lonémero de vidrio en relacién comparativa con
los valores del grado de retencion del Sellante de Tipo Resina por edad.
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CUADRO N° 4

Cuadro comparative de la media aritmética de los valores obtenidos de
la capacidad cariostdtica del londmero de vidrio en relacién compara-
tiva con los valores de la capacidad cariostdtica del Sellante de Tipo
Resina por sexo.

El andlisis del cuadro muestra que a los 180 dias, la mayor
pérdida del sellado de fosas y fisuras de primeros molares
permanentes inferiores se da en nifios de 6 afios (mayor
porcentaje de mujeres), donde el lonémero de vidrio obtie-
ne un valor de sellado de 1.7 y el Sellante tipo resina de 0.9,
con un rango de diferencial de +0.8, en relacion comparati-
va con los nifios de 7 afios, donde el lonémero de vidrio
obtiene un valor de sellado de 2 y el sellante de tipo resina

SEXO MASCULINO FEMENINO
N 6 8
Capacidad caiostitica | 2do mes | dtomes | 6to mes | 2do mes | 4to mes | 6to mes
lonomero de Vidmo 2 2 2 2 1.63 1.63
Selante de tpo resm 0.83 05 05 063 038 0.25
Rango de varabidad + 117 L5 1.5 +137 +1.25 +1.38

1.5, con un rango diferencial de 0.5.

GRAFICON° 5

Variaciones de los valores obtenidos para el grado de retencion del
londmero de vidrio en relacion cognitiva con los valores del grado de
retencion del sellante tipo resina por edad.

El andlisis del cuadro muestra que en el sexo masculino, el
Ionémero de vidrio presenta una mayor capacidad cariostatica
obteniendo un valor 2 y el sellante tipo resina 0.5, con un
rango diferencial de +1.5, en relacién comparativo con el sexo
femenino, donde el lonémero de vidrio tiene un valor de 1.63,
y el sellante de tipo resina 0.25, con un rango de diferencia de
+1.38.
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CUADRON-® 6

Cuadro comparativo de la media aritmética de los valores obtenidas de
resistencia al desgaste del londmero de Vidrio comparativa con los valo-
res resistencia al desgaste del sellante tipo resina por edad.

_EDAD _7A%0s.

N

Resistencia al desgaste

lonomero de Vidrio 0 ] ] o 0 0

Sellante de tpo resina 0 0 [} 0 0 0

Rango de varinbilidad ] 0 0 0 0 (]

En el presente cuadro se aprecia que la resistencia al desgaste
clknico ofrecidos tanto por el londmero de vidrio y sellante
de tipo resina obtienen un valor de 0, para ambas edades.

GRAFICON® 6

Valores de la resistencia al desgastes del lonomero de vidrio en compara-
cién con los valores de la resistencia al desgaste al sellante tipo resina por
edad.
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CUADRO N° 7

Cuadro comparativo de la media aritmética de los valores obtenidos de
la capacidad cariostjtica del londmero de vidrio en relacion comparati-
va con los valores de la capacidad cariostjtica de Sellante tipo resina
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GRAFICO N° 7

Variaciones de los valores obtenidos para la capacidad cariostjtica del
Ionémero de vidrio en relacion comparativa con los valores de la capa-
cidad cariostitica del sellantes tipo resina por edad
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CUADRO N°8

Cuadro comparativo de la media aritmética de los valores obtenidos del
grado de retencion del Ionomero de vidrio en relacion comparativa con
los valores del grado de retencion del sellantes tipo resina para ambos
sexos y edades.

GRADO DE RETENCION
. ATEMR, Tonémero de Sellante tipo | Rango de
vidrio : resina variabilidad
2do 2 1.71 +0.39
4to 1.78 1.14 +0.65
6to 1.78 1.07 +0.72
Total 1.86 1.31 + 0.55

por edad
EDAD 6 ANOS. . 7A%0s
N 7 Sl A
Capacidad Cariosthtica | 2do mes | dto mes | 6o mes | 2domes | 4to mes | sto mes.
londrero de Vidrio 2 17 1.7 2 2 2
Sellnte de tipo resim 0.6 0.4 0.3 I 0.s 05
Rango de variabiidad +14 +1.3 + 1.4 I St +15

En el anjlisis del cuadro muestra que en los nifios de 7 afos,
presenta una capacidad cariostjtica alta, obteniendo un va-
lor cariostjtico de 2 y el sellantes de tipo resina 0.5, con un
rango diferencia de +1.5, en relacion comparativa con los
ninos de 6 anos, donde el Iondmero de vidrio tienen un
valor cariostitico 1.7 y el sellante tipo resina 0.3, con un
rango diferencial de +1.5.

Este es el cuadro mas importante donde se aprecia la ten-
dencia la pérdida gradual del sellante de fosas y fisuras de
primeros molares permanentes inferiores con lonémero de
vidrio y sellantes de tipo resina, para ambos sexos y eda-
des.

El cuadro muestra que la media aritmética del sellado de
fosas y fisuras al segundo mes es completa para el lonémero
de vidrio y para el sellante tipo resina disminuye en —0.29,
la cuarto mes de post sellado se evidencia perdida de sella-
do donde el lonémero de vidrio disminuye en —0.21 y el
sellante tipo resina disminuye en —0.86 y el mayor rango
diferencial retentivo se aprecia al sexto mes con —0.93
para el sellantes tipo resina con respecto al grado de reten-
cion completa.
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GRAFICON°8

Variaciones de los valores obtenidos para el grado de retencion del

lTonémero de vidrio en relacion comparativa con los valores del grado
de retencion del sellantes de tipo resina para ambos sexos y edades.
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CUADRON-® 9

Cuadro comparativo de la media aritmética de los valores obtenidos de
resistencia al desgaste del londémero de vidrio en relacion comparativa
con los valores de resistencia al desgaste del sellantes de tipo resina
para ambos edades y sexos.

RESISTENCIA AL DI'-_;SGASTE
b Ionémero de | Sellante ﬁf;o Rango de
vidrio resina variabilidad
2do 0 0 0
4to 0 0 0
6t0 0 0 0
Total 0 0 0
Interpretacion:

Cuadro importante donde se aprecia al segundo , cuarto,
sexto mes del post sellado un desgaste clknico del sellado
de fosas y fisuras de primeros molares permanentes infe-
riores tanto para el lonémero de vidrio, sellante tipo resina
y para ambos sexos y edades, lo cual se deberka.

GRAFICO N° 9

Valores obtenidos de la resistencia al desgaste del lonémero de vidrio
en relacion comparativa con los valores de la resistencia al desgaste
del sellante de tipo resina para ambos sexos y edades.
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CUADRO N° 10

Cuadro comparativo de la media aritmética de los valores obtenidos
de la capacidad cariostjtica del lonémero de vidrio en relacion compa-
rativa con los valores de la capacidad cariostjtica del sellante de tipo
resina para ambos edades y sexos.

HXENLEC . ,ib“ndmerb.'de Sellante tipo | Rango de
vidrio  resina varabilidad
2do 2 0.71 +1.29
410 1.78 0.43 + 1.35
Gto 1.78 036 + 1.42
Total 1.85 0.5 +1.35
Interpretacion:

Cuadro importantes donde se aprecia que el lonomero de
vidrio al cabo del sexto mes mantienen una capacidad
cariostitica alta de 1.78 en relacion comparativo con el
sellante tipo resina, con un rango diferencial de +1.42.

GRAFICO N° 10

Variaciones de los valores obtenidos para la capacidad cariostitica del
londémero de vidrio en relacion comparativa con los valores de la
capacidad cariostjtica del sellante de tipo resina para ambos sexos y

edades.
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CUADRO N° 11

Distribucion numérica y porcentual del grado de retencion del
londmero de Vidrio y el sellante de tipo resina segun el control clinico
en escolares del C.E. N° 43004 “Coronel Justo Arias Araguez” del
C.P.M. Bolognesi Tacna 2001.

Ionémero de | Sellante tipo
GRADO DE viddo resina
RETENCION

Total

N e e e N | %

COMPLETO 11 393 5 17.9 16 57.2

PARCIAL 3 10.7 5 17.9 8 286
NINGUNO 0 0 4 14.2 4 14,2
TOTAL 14 50 14 50 28 100

Fuente : Elaboracion Personal
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Interpretacién

Este cuadro nos muestra que después del control clinico
post- sellado de fosas y fisuras de primeros molares perma-
nentes inferiores, dicho sellados con ambos materiales se
encuentran en tendencia a una pérdida gradual y es mas
acentuada en el sellante tipo resina.

Esto indica que hay pérdida del sellado de fosas y fisuras de
primeros molares permanentes inferiores y estaria dado por
que no existe una adhesion ideal entre el diente y sellante.

GRAFICO N° 11

Distribucién segun el grado de retencion del lonomero de Vidrio y
Sellante tipo resina durante el control clinico periddico.
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V. CONCLUSIONES.

1. El estudio clinico comparativo del lonémero de vidrio y

un sellante de tipo resina como sellantes de fosas y fisuras de

primeros molares permanentes en nifios de 6 y 7 afios, de-
muestra que la pérdida de sellado de fosas y fisuras con el
lonémero de vidrio y un sellante de tipo resina es mayor en
las mujeres, como se demuestra a continuacion:

Al 2do. Mes : 0 para el lonémero de vidrio y —0.37 para el
sellante tipo resina.

Al 4to. Mes :-0.37 para el Iondmero de vidrio y —1 para el
sellante tipo resina.

Al 6to. Mes :- 0.37 para el lonémero de vidrioy—1.13 para el
sellante tipo resina.

Estos resultados demuestra la mayor pérdida de sellado de
fosas y fisuras en el sexo femenino.

2. Respecto a la comparacion del grado de retencién del
lonémero de vidrio con el sellante tipo resina en fosas y fisuras
al cabo del segundo, cuarto y sexto mes del post-sellado, se
advierte una deferencia gradual de perdida no significativa,
como se demuestra a continuacion:

Al 2do. Mes : 0 para el Ionémero de vidrio y —0.29 para el
sellante tipo resina.

Al 4to. Mes:-0.22 para el londmero de vidrio y —0.86 para
el sellante tipo resina.

Al 6to Mes: -0,22 para el lonémero de vidrio y —0,93 para el
sellante tipo resina.

Estos resultados demuestran la tendencia a la pérdida gradual
del sellado de fosas y fisuras en ambos materiales sellantes.
En cuanto a la comparacién de la resistencia al desgaste del
Ionoémero de vidrio con el sellante de tipo resina como sellantes
de fosas y fisuras, al cabo del segundo, cuarto y sexto mes de
post sellado, se advierte que se da el desgaste clinico para
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ambos materiales sellantes. En cambio la relacion comparati-
va de la capacidad cariostatica del lonomero de vidrio con el
sellante tipo resina, se advierte una diferencia significativa,
tomo se demuestra a continuacion:

Al 2do. Mes: 2 para el londmero de vidrio y 0,71 para el
sellante tipo resina.

Al 4to. Mes : 1,78 para el Ionémero de vidrio y 0,43 para el
sellante tipo resina.

Al 6to. Mes: 1,78 para el lonomero de vidrio y 0,36 para el
sellante tipo resina.

Estos resultados demuestran que el lonémero de vidrio posee
una capacidad cariostética significativa como sellante en com-
paracion con el sellante de tipo resina.

3. Respecto a la comparacion de los valores obtenidos del
grado de retencion, capacidad cariostatica del lonémero de
vidrio y el sellante tipo resina al cabo del sexto mes y contras-
tando con los resultados obtenidos con la formulacién hipoté-
tica, se verifica que la hipétesis ha sido comprobada, dado
que ella habla a favor de una prevencion similar de la instala-
cion de la caries dental temprana en fosas y fisuras de prime-
ros molares permanentes.

V1. RECOMENDACIONES

1. Recomendamos en lo posible sellar un diente apenas
erupcionado, para evitar la instalacion de la caries dental tem-
prana .

2. Recomendamos aplicar el londémero de vidrio como sellante
de fosas y fisuras, principalmente en piezas dentarias poste-
riores y asi prevenir la caries dental.

3. Realizar un estudio clinico comparativo de la retencion de
sellantes con profilaxis o sin esta.

4. Realizar un estudio microscopico para comparar el grado
de penetracién en fosas y fisuras con sellante de
autopolimerizacion y fotopolimerizacion.
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