REVISTA DE
REVISTAS

EXPANSION RETARDADA DE
LAS AMALGAMAS DENTALES
EN RELACION CON LA PRE-
AMALGAMACION DE LA
ALEACION.

Lennart Forsten.

Acta Odont. Scand. 24:3, 347-
368, 1966.

Las amalgamas contaminadas con
humedad durante su manipulacién co-
mienzan a expandirse varios dias des-
pués. Skinner y Phillips (1960) llaman
a este fendmeno de expansién retarda-
da o secundaria. Las propiedades me-
-canicas de las amalgamas se resienten,
cuando debido a la contaminacién por
la humedad se produce la expansién

retardada. La resistencia a la compre-.

sién disminuye en un 25 por ciento.
Por otra parte debido a la presién que
se ejerce sobre la pulpa se produce do-
lor (Rommers y Skinner 1938).
Otros autores atribuyen la expan-~
i6n retardada a la reaccién que se pro.
duce entre el zinc contenido en la
aleacién y el agua. Esta observacién
<oncentrd el interés-de muchos investi-
gadores quienes demostraron que las

-amalgamas en las cuales el zinc se ha-
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por ciento no muestran expansioén re-
tardada. Muchos autores consideran
que las aleaciones sin zinc son de di-
ficil manipulacién, sin embargo, el he-
cho de no poseer expansién retarda-
da llevé a muchos manufactureros a
producir tales aleaciones.

Skinner sostiene que las modernas
aleaciones sin zinc facilitan la obten-
cién de las aleaciones evitando la for-
macién de productos de oxidacién.

Se ha demostrado que cuando las
amalgamas fueron humedecidas du-
rante la manipulacién su volumen per-
manece constante después de haber co-
menzado los cambios dimensionales
primarios y antes de que comience la
expansion retardada. ‘

La expansién primaria fué mayor
cuando la amalgama fué contamina-
da antes de la amalgamacién que
cuando écta- fué trabajada sin hume-
dad.

Por el contrario en las aleaciones sin
zinc' pre-amalgamadas pudo observar-
se contraccién cuando fueron conta-
minadas por la humedad.

La expansién retardada se produjo
primero rapidamente, durante cuatro
a doce semanas dependiendo de la
aleacién y del método de contamina-
cibn y segundo si la contaminacién
ocurre antes de la trituracién la ex-
pansién continda en forma lenta y de-
creciente siendo muy limitada después
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de un afio. Tal expansién no puede
detectarse por mucho tiempo si la con~
taminacién se produce después del
mezclado de la amalgama.

Cuando la contaminacién es poste-
rior- a- la amalgamacién la expansién
retardada es solo de un 15% a 309%
de los valores alcanzados cuando la
contaminacién es anterior a la tritu~
racién. La mezcla y contaminacién en
un mezclador Torit dieron como re-
sultado una expansion retardada lige-
ramente mavyor.

El contenido de zinc parece no re-
lacicnazse con la magnitud de una ex-
pansién excesiva,

‘Las aleaciones de grano fino, tanto
las preamalgadas como los aleaciones
standards se expanden méas que las de
grano grueso cuando se contaminan
antes de mezclarlas. :

M. C. de G.

BACTERIA EN LA ENFERMEDAD
PERIODONTAL

Ralph Phillips
J. Pros. Den. 16:5:885 - 6, 1966.

Report. del Comité de Investigacio-
nes Cientificas de la Academia Ame-
ricana de Operatoria Dertal.

Se ha encontrado en animales. de
experimentacién que la bacteriag ha-
lladas en la enfermedad - periodontal
son micro-organismos especificos: con
forma de filamentos. - . - - g

Del estudio de las bacterias y< de,

calculos en humanos se encontré que
los micro-organismos -~ predominantes
en los calculos en desarrollo. fueron
estreptococos y en los calculos madu:
ros Actinomyces; Israeln y Actmlmyces
naeslundii. ;

Considerando la importaiicia de es~

tos depésitos sobre la superficie den-

taria y el rol que desempefian en la

enfermedad periodontal se han reali-
zado estudios con el objeto de investi-
gar la etiologia de la enfermedad y sut
prevencién. Soluciones acuosas neu-
tras de esteres fosféricos, tales como
el adenosin difosfato y otras han sido
ensayadas in vitro para prevenir la
formacién de calculos.

Se ha ensayado en perros con die-
tas de diferente consistencia encon-
trandose que las dietas blandas faci-
litan el aciamulo de placas bacterianas
y el desarrollo de la gingivitis. Dietas
con alto contenido de carboridratos
y grasas protéicas no afectan el desa-
rrollo de placas :i estas son de consis-
tencia dura.

Se concluye que la presencia de res-
tos de alimentos en la cavidad oral
no es un factor indispensable para la
formacién y crecimiento de las placas

bacterianas o desarsollo de la enfer-

medad periodontal en perros.

M. C. de G. ¥

BARNICES CAVITARIOS
J. Pros. Den..16:5:387 . 8, 1966.
Report. del Comité de Investigacio-

nes Cientificas de la Academia de
Operatoria Dental.

Los barnices cavitarios usados en

combinacién con otros materiales de

obturacién favorecen el sellado de la

preparacién cavitoria. Se ha cdestio-’
nado el hecho de cubrir las paredes
cavitarias con una pelicula de barniz:

previa a la cementacién de una res-

tauracion..colada, objetandose .que el -
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espesor de la pelicula es suficiente pa-
ra interferir en la efectiva ubicacién
cel colado. "Los estudios con radio
isdtopos han demostrado que la capa-
cidad de sellado de los barnices de-
pende de la altura que el barniz al-

cance en las paredes cavitarias, pues

el tracer llega hasta esa profundidad,
es decir hasta la altura alcanzada por
la pelicula de barniz en las paredes
cavitarias. ‘

Los barnices no evitan totalmente
el pasaje de los componentes del ce-
mento pero constituyen una eficaz me.
dida de proteccion.

Recientes investigaciones utilizan~
do selladores con hidréxido de calcio
parecen indicar que estos son méas
efectivos, sin embargo no puede ase-
gurarse que el mejor sellado se debe
al hidréxido de calcio o a un mayor
espzsor de la pelicula..

Los barnices cavitarios son total-
mente inefectivos en la prevencién de
la difusién de los estimulos térmicos.
El 6xido de zinc eugenol, el hidréxi-
do de calcio y el cemento de fosfato
de zinc disminuyen en forma efecti-
va la trasmisiones térmicas cuando se
emplean en espesores de 1mm. En las
cavidades profundas una “pincelada”
de cemento no es adecuada para pro-
tejer a la pulpa de las fluctuaciones
térmicas que ocurren en la cavidad
oral.

M. C. de G.

OBSERVACIONES HISTOLOGI-

CAS E HISTOQUIMICAS SOBRE

LA MEMBRANA BASAL DE QUIS-
TES PARANDENTARIOS.

H. Gendelman y H. Fonseca

Bull. Group. Int. Rech- Sc. Stomat. 9:
420:1966.

Los autores trabajaron para de-

mostrar la existencia de Membrana
Basal en los Quistes Paradentarios.
Para ello estudiaron 30 casos con
diagnéstico clinico, radiolégico e his-
topatolégico.
. 3Dadas las particulares «caracteris-
ticas de la composicién quimica de Ia
Membrana Basal (complejo lipo-gluci-
proteico) como técnicas para su estu-
dio emplearon la coloracién de Biels-
chowsky y la del P.A.S. (4cido peris-
dico de Schiff - Hotchkiss y Mc. Ma-
nus). ;

Obtuvieron los siguientes resulta-
dos:

1) En todos los casos estudiados
aparece la Membrana Basal. ’

2°) La Membrana Basal presenta mor-
fologia variada, siendo las for-
mas onduladas y rectas las mas

comunes.
3°) Que el proceso inflamatorio, rea-
" gudizaciones, envejecimiento, etc.
gue pueda sufrir la capsula del
quiste, destruyen la Membrana
Basal y la hacen desaparecer.

M. C. de G.
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