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todos. Con las resinas compuestas bulk fill: Filtek One Bulk Fill Restorative (FO) (3M
ESPE), Tetric N-Ceram Bulk Fill (TNC) (Ivoclar Vivadent) y Opus Bulk Fill APS (OP)
(FGM), fueron confeccionados cuerpos de prueba (n = 5) de formato cilindrico (4 mm
didmetro y 10 mm altura) para la evaluacién de la profundidad de polimerizacién segtin
la norma ISO 4049. Fueron empleadas dos unidades de fotoactivacién LED de diferentes
tecnologfas: Bluephase N (Tecnologia Polywave - Ivoclar Vivadent) y LED D (Tecnologia
Monowave - Woodpecker) con densidad de energia de 24 J/cm?. Los datos fueron analiza-
dos por medio del andlisis de la varianza de dos factores y la prueba post hoc de Tukey (a
=5%). Resultados. LED D produjo mayores valores de profundidad de polimerizacién
en todas las resinas compuestas bulk fill evaluadas (p < 0,05). Los valores obtenidos con
Bluephase N fueron: 3,87 (TNC) > 3,74 (FO) > 3,31 (OP) y con LED D fueron 4,29
(TNC) > 4,11 (FO) > 3,92 (OP). Conclusiones. La unidad de fotoactivacién LED de
tecnologia monowave produjo mayor profundidad de polimerizacién que la de tecnologia
polywave, independientemente de la resina compuesta bulk fi// utilizada. Las resinas com-
puestas tuvieron diferentes valores de profundidad de polimerizacién.

Palabras clave: Resinas compuestas; Polimerizacién; Propiedades fisicas y quimicas; Ma-
teriales dentales; Odontologfa (fuente: DeCS BIREME).

Abstract

Objective. To compare the depth of cure of three bulk-fill resin composites using
polywave vs. monowave LED light-curing units. Methods. Cylindrical specimens (4
mm diameter and 10 mm height) were prepared using resin composites: Filtek One
Bulk Fill Restorative (FO) (3M ESPE), Tetric N-Ceram Bulk Fill (TNC) (Ivoclar Vi-
vadent) and Opus Bulk Fill APS (OP) (FGM), to evaluate the depth of cure according
to ISO 4049 standard (n = 5). Two LED light-curing units were used: Bluephase N
(Polywave, Ivoclar Vivadent) and LED D (Monowave, Woodpecker) with 24 J/cm? of
energy density. Data were analyzed by two-way Analysis of Variance and Tukey's post
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hoc test (a = 5%). Results. LED D group showed higher depth of cure values in all
resin composites evaluated (p < 0.05). The values were: Bluephase N: 3.87 (TNC) >
3.74 (FO) > 3.31 (OP), and LED D: 4.29 (TNC) > 4.11 (FO) > 3.92 (OP). Conclu-
sions. The monowave LED light-curing unit produced greater depth of cure than the
polywave, regardless of the bulk-fill resin composite used. Resin composites showed

different depth of cure values.

Keywords: Composite resins; Polymerization; Physicochemical phenomena; Dental ma-

terials; Dentistry (source: MeSH NLM).

Introduccion

La resina compuesta es el material restaurador directo
mds empleado en Odontologia debido a la capacidad
de adherirse al tejido dental, requerir una técnica poco
invasiva, y a sus excelentes caracteristicas estéticas. Sin
embargo, presenta limitaciones que pueden afectar la
longevidad de las restauraciones, y contra las cuales los
fabricantes continuamente buscan estrategias para re-
ducirlas 2. Una de estas limitaciones ocurre durante el
proceso de polimerizacién en el que la resina compuesta
sufre inevitablemente contraccién dimensional, la cual
genera tensiones en las paredes de la cavidad, y tienden
a producir flexién cuspidea, microfracturas de esmalte y
pérdida de la integridad de la interfase adhesiva *. Ade-
mds, si la resina compuesta aplicada es de gran espesor,
la penetracién de la luz de fotoactivacién disminuye
causando una polimerizacién defectuosa *°.

La técnica incremental se ha utilizado para reducir las
tensiones generadas por la contraccién de polimeriza-
cién y garantizar una adecuada penetracién de la luz
activadora. Esta técnica establece la insercién de incre-
mentos de resina compuesta en un espesor méximo de 2
mm, los cuales deben ser fotoactivados individualmente
67, Sin embargo, algunos estudios recientes indican que
la técnica incremental podria causar atin mayores efec-
tos perjudiciales de tensién por contraccién de polime-
rizacién que una técnica monoincremental *°. Ademds,
la insercién de varios incrementos también presenta
inconvenientes como son el mayor tiempo empleado
por el profesional para restaurar cavidades profundas, el
atrapamiento de aire y la posibilidad de contaminacién
entre los incrementos de resina *°.

Las innovaciones en el desarrollo de resinas compuestas
estdn orientadas a superar las limitaciones previamente
descritas del material y reducir el tiempo clinico opera-
torio. Recientemente han hecho su aparicién en el mer-
cado las resinas compuestas monoincrementales mds
conocidas como resinas compuestas bulk fill. Este nuevo
material tiene como principal ventaja el permitir la apli-
cacién de incrementos de 4 - 5 mm con una Unica irra-
diacién de la luz de fotoactivacion para todo ese bloque
1. De esa forma, el tiempo clinico es reducido ', se ge-
nera menor tensién por contraccién, y se garantiza una
adecuada polimerizacién en todo el monoincremento
>1213 Estas caracteristicas convierten a las resinas com-
puestas bulk fill en el material de eleccién para realizar
de forma simplificada las restauraciones dentales de gran
tamano, sobre todo las del sector posterior °.
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Para el alivio de las tensiones generadas y el incremen-
to de la profundidad de polimerizacién se realizaron
algunas modificaciones en la composicién quimica de
las resinas compuestas, como el aumento de la translu-
cidez para una mayor transmision de la luz activadora,
asi como la incorporacién de monémeros moduladores
de la polimerizacién y la modificacién de particulas de
relleno '*°. Asimismo, a pesar que la mayoria de resinas
bulk fill utiliza, al igual que las resinas convencionales, la
canforoquinona como fotoiniciador (espectro de absor-
cién: 390 — 510 nm) y la amina terciaria como coinicia-
dor, otros fotoiniciadores alternativos también pueden
ser incorporados. Por ejemplo, la empresa Ivoclar Viva-
dent utiliza, ademds de la canforoquinona, un 6xido de
acilfosfina (Lucirin TPO — espectro de absorcién: 300
— 420 nm) y un derivado del dibenzoilo de germanio
(patentado como Ivocerin — espectro de absorcién: 370
— 460 nm) para asegurar la adecuada polimerizacién de
grandes incrementos '*"7.

Para activar los fotoiniciadores de las resinas compuestas
actualmente se emplean las unidades de fotoactivacion
LED (light emitting diode). La canforoquinona, princi-
pal fotoiniciador de los materiales dentales resinosos,
necesita una longitud de onda ideal de 420 - 495 nm
para activarse, mientras que los fotoiniciadores alterna-
tivos por lo general presentan un espectro de absorcién
de luz en longitud de onda menor de 420 nm. Debido
a esta diferencia de espectros ideales para cada tipo de
fotoiniciador existen 2 tecnologfas distintas de unida-
des de fotoactivacién LED: monowave y polywave. Las
primeras poseen diodos emisores sélo en el rango de
luz azul (420 - 495nm), adecuado para la activacion de
la canforoquinona, mientras que las segundas poseen,
ademds del rango azul, diodos emisores en el espectro
violeta (380 - 420 nm) para activar los fotoiniciadores
alternativos '*".

Actualmente no existe un consenso sobre la necesidad
del uso de una unidad de fotoactivacién LED polywa-
ve para obtener la polimerizacién éptima de las resi-
nas compuestas bulk fill. Esta interrogante cobra adn
mayor importancia porque la mayoria de odontélogos
utilizan unidades de fotoactivacién monowave debido
a que existe una mayor oferta en el mercado y son mds
accesibles econémicamente. Ademds, recientemente
fueron lanzadas nuevas resinas compuestas bulk fill y
aun existe escasa informacién sobre la profundidad
de polimerizacién que pueden alcanzar con diferen-
tes unidades fotoactivadoras. Por lo tanto, el objetivo
del presente estudio fue comparar la profundidad de
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polimerizacién de tres productos comerciales de resi-
na compuesta bulk fill obtenida con dos unidades de
fotoactivaciéon LED de diferente tecnologia: polywave
versus monowave.

Métodos

Disefio experimental. En el presente estudio iz vitro de
enfoque cuantitativo se evalud la variable dependiente
profundidad de polimerizacién y las variables indepen-
dientes: a) Producto comercial de resina compuesta bulk
fill y b) Tecnologia de unidad de fotoactivacién LED.
Fueron utilizadas tres resinas compuestas bulk fill: Filtek
One Bulk Fill Restorative (FO), Tetric N-Ceram Bulk
Fill (TNC) y Opus Bulk Fill APS (OP) empleando dos
unidades de fotoactivaciéon LED: Bluephase N (de tec-
nologia polywave) y LED D (de tecnologia monowave).
Los nombres de los fabricantes y otras informaciones
sobre las resinas compuestas bulk fill y las unidades de
fotoactivacién LED utilizadas en este estudio estdn des-
critas en la Tabla 1 y 2, respectivamente.

Célculo de los tiempos de fotoactivacién. La potencia
de las unidades de fotoactivacién LED fue medida antes
y durante el estudio utilizando el radiémetro Bluephase
Meter II (Ivoclar Vivadent, Schaan, Liechtenstein). Para

polywa ve versus monowave

obtener la irradiancia, los valores de potencia fueron
divididos entre el drea de la punta de cada unidad de
fotoactivacién LED (Tabla 2). Debido a la diferencia
marcada entre las irradiancias obtenidas por Bluephase
N (1177 mW/cm?) y LED D (826 mW/cm?), fue nece-
sario estandarizar la densidad de energia que recibirfan
los cuerpos de prueba de resina compuesta bulk fill uti-
lizando la férmula 2°:

Irradiancia (mW/cm?) x Tiempo (s) = Densidad de
energia (J/cm?)

De esa manera, los tiempos de fotoactivacion utilizados
con Bluephase N y LED D fueron de 20 s y 30 s, res-
pectivamente, para estandarizar una densidad de energfa
aproximada de 24 J/cm? sobre el material.

Profundidad de polimerizacién. La metodologia fue
realizada en un ambiente con temperatura controlada
(23° C) y uiilizando iluminacién artificial de color rojo
(por ser distante al espectro azul y violeta) para evitar po-
sibles interferencias en la polimerizacién de las resinas.
Fueron confeccionados un total de 30 cuerpos de prueba
de resina compuesta bulk fill (n = 5) utilizando una matriz
metdlica de acero inoxidable en formato cilindrico de 4
mm de didmetro y 10 mm de altura (Figura 1), como estd

Tabla 1. Informacidn de las resinas compuestas bulk fill empleadas en este estudio

Producto comercial

Maximo espesor Tiempo de fotoactivacion

(Fabricante) Tonalidad Composicion recomendado recomendado

AUDMA, AFM, DDDMA,

UDMA, trifluoruro de iterbio, 5
Filtek One Bulk Fill Restorative - FO A2 nanoparticulas de silice, Amm 1000-2000 mW/em?20's
(83M ESPE, St. Paul, EEUU) nanoparticulas de zirconia, N

e 550 -1 000 mW/cm? 40 s

nanoaglomerados de silice/

zirconia

Dimetacrilatos, vidrio de
Tetric N-Ceram Bulk Fill - TNC bario, prepolimero, trifluoruro >1000 mW/cm? 10 s
(Ivoclar Vivadent, Schaan, Liech- IVA de iterbio, Oxido mixto, aditi- 4 mm
tenstein) vos, catalizadores, estabiliza- >500 mW/cm? 20 s

dores y pigmentos

Monodmeros uretanadimeta- 1000 -2 000 mW/em? 30 s
Opus Bulk Fill APS - OP A2 crilicos, fotoiniciadores (APS), 5 mm ’

(FGM, Joinville, Brasil)

coiniciador, silice silanizado,
estabilizantes, pigmentos

750-1000 mW/cm? 40 s

AUDMA: dimetacrilato de uretano aromatico; AFM, mondmeros de adicién - fragmentacion; DDDMA: 1, 12-dimetacrilato dodecanodiol;

UDMA: dimetacrilato de uretano

Tabla 2. Informacién de las unidades de fotoactivacidén LED empleadas en este estudio

LED Tecnologia / Longitud de onda /

Diametro activo de la

(Fabricante) Irradiancia* punta™* Potencia medida  Irradiancia calculada
Bluephase N Polywave
(Ivoclar Vivadent, Schaan, 385-515nm 8,8 mm 716 mW 1177 mW/cm?
Liechtenstein) 1200 mW/cm?
Monowave
LEDD 420 - 480 nm 6,8 mm 300 mW 826 mW/cm?

(Woodpecker, Guilin, China) 850 - 1000 mW/cm?

* Datos proporcionados por los fabricantes

** Se desconsiderd 1 mm correspondiente al borde oscuro que carece de fibra dptica
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descrito en las especificaciones de la norma ISO 4049
sobre profundidad de polimerizacién *!. Considerando
que la matriz metdlica consiste en un agujero cilindri-
co, ésta fue siempre posicionada sobre un fondo blanco
para estandarizar la reflexién/absorcién de la luz emitida
por la unidad de fotoactivacién LED. Asi, una ldmina
portaobjetos fue colocada sobre la superficie blanca y
fue cubierta por una cinta matriz de poliéster. La matriz
metdlica se posicioné sobre la cinta matriz de poliéster
y a continuacién, usando una espdtula para insercién,
se empaquetd en su interior la resina compuesta bulk
fill hasta llenarla por completo. Inmediatamente otra
cinta matriz de poliéster seguida por otra ldmina por-
taobjetos fueron colocadas en la superficie de la matriz
metdlica ejerciendo presién manual sobre ésta para eli-
minar los excesos de material. Se procedié a realizar la
fotoactivacién con la punta de salida de luz de la LED
en intimo contacto con la limina portaobjetos, la cual
no fue removida como indica la ISO 4049 para poder
simular la distancia aproximada de 1 mm que existe en
una situacién clinica entre la punta de salida de luz de la

LED vy el material restaurador (Figura 2). Después de la
fotoactivacion, los cuerpos de prueba cilindricos fueron
retirados de la matriz metdlica (Figura 3) y se elimind el
material no polimerizado en la parte inferior mediante
raspado con espdtula de pldstico (Figura 4). La longitud
resultante del cuerpo de prueba se midié con un calibra-
dor digital (de sensibilidad 0,01 mm) en cinco puntos
diferentes registrindose el promedio como la longitud
final (Figura 5). Este valor se dividi6 entre dos para ob-
tener asi el valor de la profundidad de polimerizacién de
cada cuerpo de prueba ?'.

Anilisis estadistico. Los valores de profundidad de po-
limerizacién fueron analizados por medio del andlisis de
la varianza de dos factores y la prueba post hoc de Tukey
(a0 = 5%) empleando el programa estadistico SigmaPlot
12,0 (Systat Software Inc., San Jose, USA).

Resultados

Los promedios de los valores de profundidad de polime-
rizacidn y sus desviaciones estdndar estdn descritos en

Figura 1. Matriz metalica de acero inoxidable usada para
evaluacidn de la profundidad de polimerizacién segun la
norma ISO 4049.

B

Figura 2. Esquema que ejemplifica la elaboracidn de los cuerpos de prueba. a: lamina portaob-

jetos de 1 mm de espesor; b: cinta matriz de poliéster; c: matriz metdlica de acero inoxidable

en formato cilindrico de 4 mm de didmetro y 10 mm de altura; d: cuerpo de prueba de resina
compuesta bulk fill; e: punta de salida de luz de la unidad de fotoactivacion LED
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Figura 3. Remocion del cuerpo de prueba de resina compuesta
bulk fill de la matriz metalica

Figura 4. Raspado con espatula de plastico para eliminar el material
no polimerizado de la parte inferior del cuerpo de prueba

inch/mm

[ RA|

oM N 7ERD

Figura 5. Medida de la longitud del cuerpo de prueba obtenida después
del raspado
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la Tabla 3. El andlisis estadistico mostré que Bluephase
N produjo menores valores de profundidad de polime-
rizacién que los obtenidos con LED D (p < 0,05) en
todas las resinas compuestas bulk fill estudiadas. Con
ambas unidades de fotoactivacién LED los valores de
profundidad de polimerizacién fueron estadisticamente
diferentes para las tres resinas compuestas bulk fill: TNC
>FO > OP (p < 0,05).

Discusién

La determinacién de la profundidad de polimerizacién
de una resina compuesta busca identificar el espesor
mdximo en el que esta puede ser aplicada y fotoactivada
sobre el diente garantizando conservar adecuadas pro-
piedades mecdnicas y biocompatibilidad **. La profun-
didad de polimerizacién, también conocida como pro-
fundidad de curado, es dependiente de la composiciéon
quimica y propiedades fisicas del material, asi como de
los diversos factores que participan en el proceso de fo-
toactivacién **. En este estudio iz vitro se evalué la pro-
fundidad de polimerizacién de tres productos comercia-
les de resina compuesta bulk fil/ utilizando dos unidades
de fotoactivacién LED de diferente tecnologia (polywa-
ve vs. monowave) obteniéndose que la unidad monowave
produjo mayores valores de profundidad de polimeriza-
cién que la polywave, independientemente de la resina

compuesta bulk fill utilizada (p < 0,05) (Tabla 3).

Existen varios métodos para medir la profundidad de
polimerizacién de una resina compuesta, entre los cuales
los més utilizados son: 1) la metodologia establecida por
las especificaciones de la norma ISO 4049, 2) el método
por medio de la microdureza, y 3) la prueba a través del
grado de conversion del material . Si bien es cierto los
dos ultimos métodos son mds precisos en la medicion
de la profundidad de polimerizacidn, el presente estudio
seleccioné la metodologia planteada por la ISO 4049
porque es la prueba obligatoria para que los fabricantes
puedan certificar y recomendar tiempos de fotoactiva-
cién relacionados al espesor del incremento de las resi-
nas compuestas “?, representa una manera practica de
verificar visualmente los resultados del experimento, no
requiere de equipos sofisticados, es ficilmente repetible,
y sirve para realizar comparaciones de forma simple en-
tre diversos materiales y protocolos de fotoactivacion.

Los resultados encontrados en el presente estudio guar-
dan relacién con lo descrito recientemente por Gan ez
al. *, quienes por medio de la evaluacién del radio de

dureza (hardness ratio) de dos resinas compuestas bulk
fill concluyeron que utilizando una LED monowave se
obtiene mayor profundidad de polimerizacién que con
una LED polywave (estadisticamente significante sélo
para la resina compuesta a base de canforoquinona y sin
fotoiniciadores alternativos). Otros estudios que utili-
zaron la metodologia de la ISO 4049 y la evaluacién
por medio del grado de conversién no encontraron dife-
rencias significativas al usar unidades de fotoactivacién
LED de diferentes tecnologfas reforzando la idea que
una LED polywave no es indispensable para conseguir
mayor profundidad de polimerizacién en resinas com-
puestas bulk fill con fotoiniciadores alternativos 2.

El mejor desempefio de la LED monowave en la profun-
didad de polimerizacién de las resinas FO y OP, a base
de canforoquinona, se puede explicar debido a que estas
unidades de fotoactivaciéon emiten un estrecho rango de
longitud de onda (420 - 480 nm) cuyo pico de espec-
tro de emisidn es préximo al pico de absorcién de la
canforoquinona (468 nm) >%*. Asimismo, la totalidad
de densidad de energfa emitida por la LED monowave
utilizada en el presente estudio (24 J/cm?) estuvo en el
espectro azul. Contrariamente, la LED polywave tuncio-
na con diodos emisores azul y violeta, y en consecuen-
cia la densidad de energfa emitida no es totalmente del
espectro azul requerido por la canforoquinona. Menees
et al. ** analizaron una LED polywave de similares carac-
teristicas a la utilizada en el presente estudio (Bluephase
G2 - Ivoclar Vivadent) y relataron que la densidad de
energfa para cada espectro azul y violeta es de 89% vy
11% del total, respectivamente.

Una situacién diferente se present con la resina TNC,
que ademds de la canforoquinona cuenta con fotoini-
ciadores alternativos como un 6xido de acilfosfina (Lu-
cirin TPO) y un derivado del dibenzoilo de germanio
(Ivocerin), y podria esperarse un mejor desempeno de
la LED polywave V. Sin embargo, esto no sucedié pro-
bablemente debido a que las unidades de fotoactivacion
LED polywave presentan baja densidad de energia en
el espectro violeta *. Adicionalmente, la alta absorcién
o reactividad de los fotoiniciadores alternativos podria
consumir en la superficie la mayor parte de los fotones
en el rango violeta, previniendo que lleguen a partes
mds profundas *. También se ha demostrado que, en
resinas con fotoiniciador alternativo, las LED polywave
aumentan el grado de conversién en la parte superfi-
cial, sin embargo, mds alld de 2,5 mm de profundidad

Tabla 3. Promedios (desviacidn estandar) de la profundidad de polimerizacidon (mm) de las resinas compuestas bulk fill

segln unidad de fotoactivacion LED empleada

Producto comercial de resina compuesta Bluephase N LED D
bulk fill (Tecnologia polywave) (Tecnologia monowave)
FO 3,74 (0,07) bB 4,11 (0,04) bA
TNC 3,87 (0,02) aB 4,29 (0,10) aA
OP 3,31(0,13) cB 3,92 (0,05) cA

Diferentes letras minusculas indican que existen diferencias significativas entre resinas compuestas bulk fill (p < 0,05).
Diferentes letras mayusculas indican que existen diferencias significativas entre unidades LED (p < 0,05).
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ya no existe diferencia significativa comparada con una

monowave *°.

Las resinas compuestas bulk fill estudiadas presentaron
diferente profundidad de polimerizacién, independien-
temente de la unidad de fotoactivacién utilizada (TNC
> FO > OP) (Tabla 3) debido a la diferente composicion
quimica y propiedades fisicas ya que el protocolo de fo-
toactivacion fue estandarizado para los tres materiales.
La mayor profundidad de polimerizacién obtenida con
la resina TNC se puede atribuir a que presenta la venta-
ja de tener el fotoiniciador alternativo Ivocerin, el cual
absorbe la longitud de onda de luz en un rango mds am-
plio (370 - 460 nm). Este fotoiniciador posee un pico de
absorciéon a 408 nm, pero aproximadamente el 50% se
absorbe a 440 nm localizado en el espectro azul *. Ade-
mds, esta resina presenta alta translucidez que permite
una adecuada transmisién de luz activadora a través de
ella, facilitando su llegada a regiones mds profundas .

Por otro lado, la empresa 3M ESPE afirma que la resi-
na FO trabaja con su propio sistema patentado llama-
do “Manejo Inteligente del Radio de Contraste” (Smart
Contrast Ratio Management), el cual controla la interac-
cién y el indice de refraccién entre el componente resi-
noso y las particulas de relleno, aumentando la opacidad
del material durante la fotoactivacién **. Esto quiere de-
cir que el material es mds translacido antes de ser fo-
toactivado, permitiendo el paso de la luz a regiones més
profundas para alcanzar una adecuada profundidad de
polimerizacién, y durante la fotoactivacién cambia el ra-
dio de contraste del material torndndolo mds opaco y de
esa forma mucho mds estético **. Esto puede explicar los
valores muy préximos entre TNC y FO que, a pesar de
ser estadisticamente diferentes, la diferencia fue sélo de
0,13 mm (LED polywave) y 0,18 mm (LED monowave).

La resina OP obtuvo los valores menores de profundi-
dad de polimerizacién y no llegd a superar con ningu-
na de las unidades de fotoactivacién LED los 5 mm de
méximo espesor recomendado por el fabricante %. Este
material funciona con una nueva tecnologia APS (Ad-
vanced Polymerization System) que reduce la cantidad de
canforoquinona en el material al incorporar otros tipos
de iniciadores y coiniciadores que son secreto de la mar-
ca y que no requieren activacion por luz en el espectro
violeta *°. Es relevante remarcar que el tiempo de fo-
toactivacion utilizado en este estudio fue 10 segundos
menor a lo recomendado para OP, y esto podria explicar
los bajos resultados ». Los tiempos de fotoactivacién re-
comendados por cada fabricante son: con Bluephase N
(1177 mW/cm?): TNC - 10s, FO — 20s y OP — 30s;
con LED D (826 mW/cm?): TNC — 20s, FO — 40s y
OP - 40s (Tabla 1).

Es importante resaltar que el empleo de la matriz me-
télica de acero inoxidable para confeccionar los cuerpos
de prueba, tal como lo indica la ISO 4049, podria sub-
estimar la profundidad de polimerizaciéon que realmente
sucede en una situacidn clinica, debido a que las paredes
internas de la matriz metdlica no dispersan la luz y por el
contrario la absorben, reduciendo la cantidad de fotones
disponibles para la activacién. La estructura dental no es
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un cuerpo opaco y la luz que incide alrededor de la re-
sina compuesta puede contribuir con la polimerizaciéon
gracias a la dispersion de la luz a través de la dentina *.
Asimismo, se ha demostrado que cuando se usa una ma-
triz a base de teflén de color blanco la profundidad de
polimerizacién es mayor que la obtenida con una matriz
metdlica de acero inoxidable ».

El conocimiento de las propiedades de los materiales
es importante para asegurar el éxito de las restauracio-
nes. Segtin los resultados de este estudio, las unidades
de fotoactivacién LED monowave logran una adecua-
da profundidad de polimerizacién de las resinas com-
puestas bulk fill, sin embargo, se necesitan mds estudios
con otras marcas de LED y de resinas compuestas para
el mejor entendimiento de esta propiedad. Asimismo,
otras metodologias de evaluacién de la profundidad de
polimerizacion deben ser utilizadas. A pesar que los re-
sultados refuerzan la idea que no es necesario emplear
unidades de fotoactivacién LED polywave para lograr
una adecuada profundidad de polimerizacién de resi-
nas compuestas bulk fill con fotoiniciadores alternati-
vos, otras propiedades del material podrian requerir el
espectro violeta, por lo tanto, los resultados deben ser
tomados con cautela.

Se puede concluir que la unidad de fotoactivacién LED
de tecnologia monowave produjo mayor profundidad de
polimerizacién que la de tecnologia polywave, indepen-
dientemente de la resina compuesta bulk fil/ utilizada.

La profundidad de polimerizacién varié segin el pro-
ducto comercial (TNC > FO > OP).
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