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1. JUSTIFICACION

El Agregado de Trioxido Mineral (MTA, Tulsa, EEUU) fue introducido en el
campo de la endodoncia el afio 1993 por la Universidad de Loma Linda (1, 2).
Es un material basado en silicato de calcio con unas caracteristicas que lo
convierten en un material versatil con multiples indicaciones en odontologia
(3). En algunas de estas indicaciones, como en la reabsorcién cervical (4), el
recubrimiento pulpar (5-7), las pulpotomias (8, 9), en la base cervical creada
previamente al blanqueamiento interno (10) y en la revascularizacion, el MTA
tendra una posicién coronal y estara en contacto directo con la restauracion
adhesiva. Dicha ubicacién coronal del MTA hace que su color sea importante,
ya que podria afectar al color de la corona del diente e influir en el resultado
estético final después de la restauracion. Por esta razon, en el afio 2002 el
fabricante del MTA introdujo al mercado un MTA blanco (ProRoot MTA Tooth-
colored Formula; Dentsply, Tulsa, USA). En los casos antes mencionados, el
MTA blanco (WMTA) est4 indicado como sellador de eleccidn, sin embargo, a
pesar del cambio de formulacion en el MTA, diversos estudios de
investigacién observan cambios en el color de dicho MTA blanco a lo largo
del tiempo (10-12). Los resultados de los estudios mencionados se pueden
clasificar como meras observaciones, y hasta el momento de la realizacién de
esta tesis, no existia ningun estudio que evaluara cientificamente la
estabilidad del color del MTA.

Es por ello que nuestro primer estudio pretendia estudiar las causas que
originan estos cambios en el color del MTA blanco. Al observar claramente en
los resultados un cambio en el color del MTA decidimos seguir profundizando
en dicha investigacion e utilizar ademas otros materiales parecidos al MTA.
En nuestro segundo estudio evaluamos ademas la estabilidad del color del
MTA blanco de la casa Angelus (MTA branco, comercializado en el 2003 por
Angelus Solugoes odontologicas, Londrina, Brasil), del cemento Portland (ya
que es bien sabido que el MTA es basicamente cemento Portland
modificado) y del Biodentine (Septodont, Saint Maur des Fosseés, Francia).

El Biodentine es un material que se comercializo para substituir al MTA en los

tratamientos endodénticos mejorando algunas de sus caracteristicas. Entre
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las ventajas del Biodentine destacan su mejor manejabilidad y rendimiento
(13) y el hecho de tener un tiempo de fraguado corto, de 12 minutos (14).
Hasta el momento de la realizacion del estudio no habia datos disponibles
sobre la estabilidad del color del Biodentine.

Finalmente, una vez estudiada la estabilidad del color de estos materiales
individualmente, consideramos fundamental conocer el comportamiento de
dichos materiales a nivel dental, ya que la interaccion diente-material puede
afectar a su estabilidad. Es por ello que nuestro tercer estudio pretendia
observar la estabilidad del color de dientes humanos recién extraidos,

obturados con WMTA y con Biodentine.
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2. HIPOTESIS

Hipotesis nula (Ho): El color del ProRoot® Tooth-colored MTA i de los
otros 4 materiales a base de silicato de calcio se mantiene estable en
cualquier situacion de presencia/ausencia de luz y oxigeno.

Hipotesis alternativa (H1): El color del ProRoot® Tooth-colored MTA i
de los otros 4 materiales a base de silicato de calcio se oscurece
cuando se irradia con luz y estan en un ambiente libre de oxigeno. Sin
embargo, se mantiene estable cuando se irradian con luz en un

ambiente con oxigeno, o cuando se dejan en la oscuridad.
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3. OBJETIVOS

3.1 Objetivo general
Evaluar, mediante registro espectrofotométrico, la estabilidad del color
de varios materiales basados en silicato de calcio, bajo diferentes

condiciones ambientales de luz y oxigeno.

3.2 Objetivos especificos
3.2.1 Evaluar el efecto que produce la irradiaciéon con diferentes
lamparas de polimerizar y la luz fluorescente en la estabilidad del color

del ProRoot® Tooth-colored MTA en un ambiente sin oxigeno.

3.2.2. Evaluar el efecto que produce la irradiacién con la ldmpara de
polimerizar poliwave LED Bluephase® 20i y con una lampara
fluorescente, y la influencia del oxigeno en la estabilidad del color de
cinco materiales basados en silicato de calcio (cemento Portland,
cemento Portland con o6xido de bismuto, Biodentine®, Angelus®
Branco MTA y ProRoot® Tooth-colored MTA).

3.2.3. Evaluar el efecto del tiempo en la estabilidad del color de dientes
humanos extraidos restaurados con ProRoot® Tooth-colored MTA y

con Biodentine®.
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i e Introduccion

4. INTRODUCCION

Hoy en dia la estética dental es un factor muy importante para nosotros y
para nuestros pacientes. El cambio de coloracion dental, para la mayoria de
pacientes, es mas importante en el logro de una sonrisa estética que la
alineacion normal de los dientes dentro del arco (15). La decoloracion de los
dientes provocada por materiales de endodoncia es un hallazgo frecuente y
puede afectar al resultado estético final de los dientes (16).

El Agregado Trioxido Mineral (MTA) es un material endoddntico a base de
silicato de calcio que ha sido desarrollado por modificacion del cemento
Portland (17, 18). Diversos estudios in vivo y de laboratorio han demostrado
que el MTA posee excelente biocompatibilidad y capacidad de sellado (19),
por lo que actualmente es el material de eleccion para diversos tratamientos
tales como la obturacion radicular (20-22), el recubrimiento pulpar directo (23-
25), la reparacion de perforaciones (26) y la apicoformacion (27). Sin
embargo, este primer MTA se presentaba en color gris, y en alguno de estos
tratamientos donde debia ser colocado en una posicion coronal, su color
afectaba al resultado estético final, tal y como observaron varios estudios (9,
28).

En el afio 2002, Dentsply comercializ6 un MTA de color blanco (ProRoot®
Tooth-colored MTA, Dentsply, Tulsa, USA) para superar este inconveniente.
El MTA blanco (WMTA) presenta caracteristicas fisicas y biolodgicas similares
al MTA gris (GMTA) (29). Mas adelante, en el afio 2003 Angelus comercializé
otro MTA blanco (Angelus® MTA Branco, Angelus Solu¢coes Odontologicas,
Londrina, PR, Brazil). Por lo tanto, actualmente el WMTA es fabricado por
Dentsply (ProRoot® Tooth-colored MTA) y por Angelus (Angelus® Branco
MTA).

A pesar del cambio de color en la formulacion del MTA original, pasando del
gris al blanco, varios estudios también han observado decoloracion de los
dientes cuando el WMTA se aplicd en zonas de compromiso estético (30-32).
La estabilidad del color es un tema importante para los materiales que se
colocan en las zonas de compromiso estético y juega un papel vital en el
éxito clinico del tratamiento restaurador.

Los materiales con base de silicato de calcio (CSMs) se caracterizan por la

liberacién de hidroxido de calcio en solucion (33, 34), el cual al entrar en
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contacto con los fluidos del tejido circundante forma hidroxiapatita y esto les
atribuye propiedades antibacterianas (29, 33, 35). El silicato tricalcico es el
componente principal de los CSMs, tanto en el Cemento Portland como en el
MTA (36, 37).

Recientemente se han desarrollado varios CSMs (38-41) con el objetivo de
mejorar algunos inconvenientes del MTA, tales como su dificil manejo (42),
su largo plazo tiempo de fraguado (18, 43) y su potencial de decoloracion
(19). El Biodentine (Septodont®, Saint-Maur-des-Fosse, Francia) es uno de
estos materiales con indicaciones endodonticas similares a las del MTA y

pudiendo ser utilizado también como un material de restauracion dentinaria.

4.1 MATERIALES A BASE DE SILICATO DE CALCIO

4.1.1. CEMENTO PORTLAND

4.1.1.1. Composicion del Cemento Portland

El Cemento Portland (PC) es un polvo fino producido por molienda de clinker
de cemento. Este, se clasifica como un cemento hidraulico, el cual
normalmente estd compuesto por un 65% de cal, un 20% de silice, un 10%
de alimina y 6xido férrico y un 5% de otros compuestos. El PC se produce
mediante molienda de arcilla y minerales portadores de cal en las
proporciones correctas y luego calentando la mezcla a 1.400°C. La adicion de
agua al PC resulta en una reacciéon de hidratacion en la que el PC fragua
(36). El estandar de la Union Europea (UE) para PC, EN 197-1, regula la
produccion industrial de cemento en Europa y clasifica este material en cinco
grupos de cemento (CEM I-V). Sélo el CEM | es PC puro (44). El contenido
de iones de metales pesados en el PC gris estad causado principalmente por
el clinker seleccionado y por las caracteristicas de los procesos de
combustién. ElI PC blanco esta fabricado a partir de materias primas mas
puras y requiere de una temperatura de combustion de aproximadamente
1600°C. Normalmente esta temperatura no puede ser alcanzada mediante
combustion de carbon, es por ello que sobre todo se utiliza el gas como
fuente de energia. Esta es la razon por la cual el PC blanco (WPC) contiene

muy pocos iones metalicos pesados y Cromo IV soluble (45).
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4.1.1.2. Indicaciones del Cemento Portland

El PC es un material barato. Debido a su similitud quimica con el MTA (46-
48), algunas investigaciones han sugerido que el PC sea un sustituto del
MTA (37, 49, 50). Numerosas investigaciones han demostrado que tanto el
PC como el MTA tienen la misma composicion, excepto por el éxido de
bismuto (BO) (46-48, 51, 52) que contiene el MTA.

La eficacia del PC para el recubrimiento pulpar directo es comparable a la del
MTA (53). Una revision sistematica reciente concluyé que tanto el MTA como
el PC no exhibian genotoxicidad (54). Sin embargo, hay humerosas razones
para que el PC no sea usado con aplicaciones clinicas como sustituto del
MTA. La razén principal es que el PC no ha sido formulado para el uso
humano y la Sociedad dental americana (ADA) no ha aprobado su uso.
4.1.1.3. Estabilidad del color del Cemento Portland

Algunos fabricantes, como Medcem GmbH (Weinfelden, Suiza), afirman que
el WPC tiene una mejor estabilidad del color que el WMTA (55).

En 2012, Lenherr (55) evalué y compar6 la decoloracién provocada por
diferentes materiales endodonticos mediante un modelo de diente bovino. En
ese estudio, el WPC mostrd la mejor estabilidad de color entre los diferentes
materiales basados en PC (GMTA, WMTA, y PC). Sin embargo, después de
la contaminacién de las muestras con sangre, todos los materiales a base de
cemento Portland mostraron un aumento de decoloracion. Hasta el momento

este es el Unico estudio publicado que estudia la estabilidad de color del PC.

4.1.2. PROROOT® MTA original (Dentsply / Tulsa Dental, Tulsa, OK)

El ProRoot® MTA original (GMTA) se introdujo en el campo de la odontologia
en 1993 como un compuesto de color gris con el potencial para sellar las vias
de comunicacion entre el sistema de conductos radiculares y la superficie
externa del diente (56).

4.1.2.1. Composicién del ProRoot® MTA original

El GMTA se compone de particulas hidréfobas de oOxido tricélcico, silicato
tricalcico, Oxido de bismuto, silicato dicéalcico, aluminato tricalcico,
aluminoferrita tetracalcica y sulfato de calcio dihidratado que, mezcladas con
agua esterilizada, forman un gel coloidal que se endurece en presencia de

humedad durante un promedio de 4 horas (43, 56).
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Figura 1. Presentacién comercial del ProRoot Tooth-colored MTA
4.1.2.2. Indicaciones del ProRoot® MTA original

El GMTA ha sido propuesto como material de eleccion en la obturacion del
apice radicular (57), el recubrimiento pulpar directo (23), las pulpotomias de
dientes temporales (58), la formacion de una barrera apical en dientes con
pulpa necrdtica y en el apice abierto (59), la reparacion de perforaciones (26,
60) y en la apicogénesis (60).

4.1.2.3. Estabilidad del color del ProRoot® MTA original

Maroto y cols. (9) evaluaron los resultados del uso de GMTA en pulpotomias
de dientes temporales y observaron un cambio de coloracion notable seis
meses después del tratamiento. Jacobovitz y Lima (28), en un caso clinico de
apicoformacion con GMTA en un diente reimplantado, notaron una leve
coloracién gris en la corona del diente después del tratamiento, a pesar de
gue el material fue colocado en el tercio apical del conducto radicular. Sin
embargo, Baratto Filho y cols. (4) en un caso clinico sobre un tratamiento de
una reabsorcion cervical invasiva con GMTA, no observaron a los dos afios
ningin cambio de color en el diente. Los autores explican este suceso

gracias al control en el nivel de la aplicaciéon del GMTA.

4.1.3. PROROOT® TOOTH-COLORED MTA (Dentsply / Tulsa Dental,
Tulsa, OK)

El MTA blanco (WMTA) (Figura 1) fue desarrollado por Dentsply Tulsa Dental
en 2002 para evitar los problemas de decoloracion coronal derivados de la
colocacion de GMTA.

4.1.3.1. Composicion ProRoot® Tooth-colored MTA
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El WMTA difiere del GMTA en que tiene una reduccion significativa en la
proporcidon del componente tetracalcio aluminoferrita (61), del hierro y del
magnesio (37, 46, 51, 62).

Un estudio cualitativo de superficie del WMTA y del GMTA mostré que el
tamafo de los cristales del GMTA es 8 veces mayor que los del WMTA (62).
Las imagenes reportadas en el estudio muestran como el oxigeno esta
distribuido a lo largo de ambas fases, cristalina y amorfa, del GMTA vy del
WMTA; y por lo tanto, todos los elementos estan presentes en forma
oxidativa (62).

4.1.3.2. Indicaciones ProRoot® Tooth-colored MTA

El WMTA tiene las mismas indicaciones que el GMTA (como se muestra en
la Figura 2), sin embargo esta especialmente indicado para las aplicaciones
con compromiso estético, en las que el color oscuro del GMTA

comprometeria la estética del paciente.
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Figura 2. Aplicaciones clinicas del ProRoot Tooth-colored MTA (63)

4.1.3.3. Estabilidad del color ProRoot® Tooth-colored MTA

Las primeras observaciones de cambio de coloracion del WMTA las
encontramos en tres estudios in vitro, que durante el estudio de laboratorio de
este material observan un oscurecimiento de este y lo comentar en el articulo

como un hallazgo inesperado (10-12). En la evaluacién de los efectos del pH
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y agentes de mezcla en el fraguado del tooth-colored MTA, Watts y cols. (11)
observaron que todos los especimenes de WMTA (independientemente del
agente de mezcla, del pH, o del tiempo) eran de color gris cuando se retiran
del molde, 3 dias después de la colocacion. En otro estudio in vitro que
evaluaba la eficacia de la eliminacion del WMTA como material de obturacion
del conducto radicular (12), se observé decoloracion en la mayoria de los
especimenes de WMTA (Figura 3). En ambos estudios, el material se
decolora en los puntos ubicados mas profundamente. Tsujimoto y cols. (10)
cubrieron muestras de WMTA con dos agentes de blanqueamiento activados
por un diodo emisor de luz, y se observaron un cambio de color de la
superficie de blanco a gris, en ambos grupos. Ademas, la decoloracién se
produjo en la superficie de las muestras inmediatamente después de que el
agente de blanqueamiento se activara por luz. Los autores suponen gue esto
se produjo por el bajo pH del H,O, del agente blanqueante.

Belobrov y Parashos (30), en un caso clinico, observaron cambio de
coloracion dental 1 mes después de una pulpotomia parcial con WMTA. La
decoloraciéon fue tratada mediante la eliminacién cuidadosa del WMTA y un
blanqueamiento interno adicional. ElI color de la corona mejord
considerablemente tras la eliminacion del WMTA. Sélo se observé una
pequefia mejora en el color de la dentina interna tras el blanqueamiento
interno.

El cambio de color dental después de la colocacién de WMTA en posicion
coronal (recubrimiento pulpar directo, pulpotomia o una reparaciéon de una
perforacién furcal) se observa en varios trabajos. Sin embargo, en un estudio
in vivo de un tratamiento apicoformacion WMTA en incisivos permanentes no
vitales traumatizados, el cambio de color de la corona se observo en el 22,7%
de los dientes. En este estudio el WMTA se colocé a los 3-5 milimetros
apicales y el relleno se hizo con gutapercha termoplastificada. La causa no es
clara, el WMTA fue colocado apicalmente, lejos de la linea cervical. La
filtracion de los componentes del WMTA a través de la dentina cervical

causando una tincion es una de las hipotesis de los autores (32).
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Figura 3. Imagen del articulo de Boutsioukis y cols. (2008) (12). Podemos observar el canal
radicular tras la remocion del material de obturacion de WMTA. Observa la evidente oscura

decoloracion de los remanentes del WMTA.

4.1.4. ANGELUS® MTA (Angelus Solucdes em Odontologia, Londrina,
PR, Brasil)

En el afio 2001 se Angelus® comercializé un cemento MTA gris (AGMTA)
4.1.4.1. Composicién Angelus® MTA (AMTA)

AMTA esta compuesto de un 80% de PC y de un 20% de é6xido de bismuto
(48). EI AMTA difiere del ProRoot MTA en que no contiene sulfato (64), lo que
indica una insignificante presencia de yeso en el cemento, reduciendo asi el
tiempo de fraguado a 10-15min.

La mayoria de las propiedades fisicas del AMTA y del MTA son muy
parecidas, sin embargo, hay diferencias en el tiempo de fraguado y en la
gama de tamafo de las particulas, teniendo el MTA una composicion mas
homogénea (51, 65). El AGMTA contiene una menor cantidad de oxido de
bismuto y de fosfato de magnesio que el GMTA. En contraste, la cantidad de
carbonato de calcio, silicato de calcio, fosfato de bario y zinc en AGMTA es
mayor que en GMTA (51).

4.1.4.2. Indicaciones Angelus® MTA

Las indicaciones del AGMTA son las mismas que las del GMTA. En la
literatura encontramos estudios donde el AGMTA se utiliza para tratar
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reabsorciones internas (66), perforaciones radiculares (67), perforaciones de
furca (68), recubrimiento pulpar directo (69), pulpotomias en molares
primarios con caries (70).

Sin embargo, existen muchos menos estudios sobre las aplicaciones clinicas
del AMTA que sobre el ProRoot® MTA.

4.1.5. ANGELUS® BRANCO MTA (Angelus Solu¢cdes em Odontologia,
Londrina, PR, Brasil)

En el afio 2003 se introdujo en el mercado el cemento Angelus® Branco
MTA, de color blanco (AWMTA).

4.1.5.1. Composicion Angelus® Branco MTA

AWMTA presenta un menor contenido de Fe,O3 que el AGMTA (71).
Camilleri y cols. (64) estudiaron la composicion quimica de AWMTA utilizando
fluorescencia de rayos X y determinaron una inclusion de 10,5% de 6xido de
bismuto. Esta cantidad de radiopacificante es inferior al 20% de O6xido de
bismuto que establece la patente del MTA (72).

4.1.5.2. Indicaciones Angelus® Branco MTA

EI AWMTA tiene las mismas indicaciones que el AGMTA pero al ser
formulado en color blanco, sus indicaciones principales serian las de
compromiso estético. En la literatura encontramos estudios donde el AGMTA
se utiliza para tratar reabsorciones internas (66) y perforaciones radiculares
(67).

4.1.5.3. Estabilidad del color de Angelus® MTA y Angelus® Branco MTA
Bortoluzzi (67), en 2007, fue el primero en publicar un caso clinico sobre una
decoloracién coronal y gingival después de un tratamiento de reparacion de
una perforacibon con AGMTA. Los autores trataron dicha decoloracion
cambiando el AGMTA por AWMTA. El paciente, asi como el personal
profesional, se mostro satisfecho con los resultados de inmediato y en el
seguimiento clinico. Sin embargo, en otro informe sobre un tratamiento de
una reabsorcion interna con AWMTA, se reportd que el diente se oscurecio a
un tono gris (66). Moore (32), en un estudio in vivo de apicoformacion de
incisivos inmaduros permanentes con dos tipos de WMTA, se di6 cuenta de
gue cinco dientes presentaban decoloracién coronal. En tres casos, el cambio

de color fue observado en el control a los 3 meses, mientras que en los otros
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dos casos, la decoloracion se observo a los 18 meses. EI AWMTA era el
material apicoformacion en cuatro de los cinco dientes oscurecidos.

En un analisis espectrofotométrico in vitro de decoloracion coronal inducida
por AGMTA y AWMTA, se lleg6 a la conclusion que ambas formulaciones de
AMTA inducen cambios significativos de color. No obstante, la decoloracion
inducida por AGMTA era mas severa y rapida (73).

Akbari y cols. (74), en un reciente estudio de laboratorio investigaron los
efectos cromégenos del AGMTA y AWMTA y confirmaron que ambas
formulaciones pueden inducir decoloraciones coronas perceptibles in vitro, y
aunque AGMTA produjo un poco mas de tincién, no observaron diferencias
estadisticamente significativas entre ellos.

En la figura 4 podemos observar un caso clinico en el que el diente 2.1. ha

sufrido cambio de color tras un tratamiento de apicoformacion con AWMTA.

Figura 4. (A) Fotografia intraoral de avulsion del diente 2.1. (B) Reposicion del diente 2.1. y
ferulizaciéon. (C) Radiografia periapical a las 4 semanas. (D) Tratamiento endoddntico con
apicoformacién con Angelus Branco MTA. (E) Ligera decoloracion cervical al mes del
tratamiento endodéntico. (F) Severa decoloracién coronal 3 meses tras el tratamiento

endoddntico. Caso clinico cedido por el odontélogo Gonzalo Olivieri.

4.1.6. BIODENTINE® (Septodont, Saint-Maur-des-Fossés, Francia)
Basandose en las excelentes propiedades biolégicas de los cementos a base
de Portland, recientemente se ha desarrollado un nuevo CSM llamado
Biodentine®.

4.1.6.1. Composicion del Biodentine®
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El Biodentine es un cemento que se forma con la union de un polvo y un
liquido. El polvo consiste en silicato tricalcico, silicato dicalcico, carbonato de
calcio, oxido de calcio y o6xido de circonio como radiopacificante (75). El
liguido se compone de cloruro de calcio y un polimero hidrosoluble. El
carbonato de calcio se incorpora tanto por su biocompatibilidad como por su
contenido en calcio. El polimero hidrosoluble se basa en policarboxilato y
mantiene un equilibrio entre el bajo contenido de agua y la consistencia de la
mezcla. Su tiempo de fraguado es corto, de 12 minutos, gracias al uso de
cloruro de calcio y al tamafio de fino de sus particulas.

4.1.6.2. Indicaciones del Biodentine®

El Biodentine se recomienda como un sustituto de la dentina bajo
restauraciones de resina compuesta y como material de reparacion
endodontico debido a su buena capacidad de sellado, alta resistencia a la
compresion, corto tiempo de fraguado (13, 76), biocompatibilidad,
bioactividad y propiedades de biomineralizacion (77, 78). En la figura 5
podemos observar las indicaciones de este material segun su fabricante.
Debido a que alguna de sus indicaciones estan ubicadas en areas dentales
de compromiso estético, su color sera clave para alcanzar el resultado
estético deseado. Sin embargo, no hay estudios sobre estabilidad del color
de este material.

?enltm CL::r'eS e Pulp exposure
Biodentine i ulp exposure
N L e——— Biodentine

- Pulpotomy
Perforations Biodentine

Biodentine

Internal/External
'Resorp!o.ons
Biodentine

Apexification
Apical surgery Biodentine

Biodentine ‘

Figura 5. Indicaciones clinicas del Biodentine®, segun el fabricante (79).
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4.1.6.3. Estabilidad del color del Biodentine®
El color del Biodentine una vez fraguado es blanco-rosaceo. La casa
comercial no nos ofrece informacion sobre la estabilidad del color del

Biodentine, ni existen referencias en la literatura.

4.2. EL COLOR

La luz natural estd compuesta por un amplio espectro de ondas
electromagnéticas. Isaac newton en 1666 realizé un experimento en el cual
demostré que cuando un rayo de luz atraviesa un prisma, este se
descompone en un patrén ordenado de colores, que actualmente conocemos
como espectro. También descubri6 que si estos colores nuevamente
atraviesan el prisma, se produce la luz blanca, lo que demostraba que los
colores del espectro se encontraban ya en el rayo de luz original (80).

Segun J.C. Maxwel, los colores representan energia electromagnética, y
cada color corresponde a wuna longitud de onda. Estas ondas
electromagnéticas se miden en nanémetros (nm). El ojo humano solamente
percibe las ondas incluidas en el espectro entre 380 y 760nm. Las ondas
mayores a 760nm corresponden a los rayos infrarrojos y por debajo de 380
se encuentran los rayos ultravioleta (80).

El color de un cuerpo esta determinado por el modo y por el grado de
absorcion de la luz, asi pues un cuerpo aparece oscuro cuando absorbe
mucha luz y aparece claro cuando absorbe poca luz. La percepcion del color
de un objeto por el ojo humano esta regulada por la absorcion y la reflexién
de luz. En el ojo humano hay dos tipos de células sensibles a la luz: los
conos Yy los bastones (81). Los conos son células que contienen pigmentos
sensibles a longitudes de ondas del espectro, en un intervalo de 380 y
760nm. Los bastones contienen un pigmento visual, la rodopsina, funcionan
en semioscuridad, perciben sensaciones de luminosidad y tienen capacidad
de percibir intensidades minimas de luz. Son sensibles a la luz verde y azul
de 505nm. El ojo humano percibe la longitud de onda reflejada de un objeto y
es esta la que determina el color (80).

4.2.1. EL COLOR DENTAL
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4.2.1.1. Propiedades del color dental

El color natural del diente esta usualmente determinado por tres propiedades
de color: el Tono, el Croma y el Valor. En 1898, Munsell describié un sistema
tridimensional del color, donde cada propiedad del color esta representada
(82).

TONO: Es la distribucion espectral o lo que simplemente denominamos color.
La tonalidad esta determinada por la longitud de onda de la luz reflejada por
el diente. En odontologia, el tono esta determinado por la guia Vita, esta guia
comprende cuatro tonos: “A”, en el que predominan rojos y marrones; “B”, en
el que predominan anaranjados y amarillos; “C”, en el que dominan verdes y
grises; y “D”, en que dominan rojos y grises.

CROMA: Es la intensidad del color y define el grado de saturacion o de
pureza.

VALOR: Estéa definido como el grado de luminosidad del color. El color negro
no tiene luminosidad, y el color blanco expresa la maxima luminosidad. En la
practica clinica, el valor expresa la cantidad de gris en el tono y el croma.
4.2.1.2. Espacio CIELAB

Dado que una especificacidn numérica de las diferencias entre dos colores es
muy util en la préctica, en la década de los 70's la C.ILE (Comision
Internacional de L’Eclairage) se plante6 la construccion de un espacio de
color uniforme denominado CIELAB, cuyas coordenadas se indican con las
siglas L*, a* y b*; como una aproximacién a un espacio de color uniforme.
Este sistema tomo como referencia el sistema descrito por Munsell (82). El
espacio de color CIELAB es una transformacion matematica del espacio XYZ,
en el cual se fija un blanco de referencia y cuyos valores de tri estimulo son
(Xn, Yn, Zn). Los tres ejes del sistema CIELAB se indican con los hombres
L*, a* y b*. Representan, respectivamente Luminosidad (lightness), tonalidad
de rojo a verde (redness-greenness) y tonalidad de amarillo a azul
(yellowness-blueness) (los dos ultimos ejes estan inspirados en la teoria de

los colores oponentes) (83).
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El espacio de color CIELAB

Es un espacio tridimensional
con tres Planos o ejes

Plano - Eje
Luminosidad
(L*

|
Plano

Rojo - Verde
(a%)

Plano

Amarillo - Azul
(b*)
|

FIGURA 6. El espacio de color CIELAB (84).

El modo LAB se usa sobre todo para trabajar con imagenes digitales o
cuando se quiere modificar los valores de color y luminosidad de una imagen
por separado. Actualmente se utiliza en la medicion del color dental,
permitiendo que el dispositivo independiente de la cémara transforme
cuantitativamente los datos de la gama de colores de los dientes humanos en
valores colorimétricos creados por la comisién internacional de L Eclairage
(CIE) (85).

Dentro de este espacio, puede estar cualquiera de los colores que
reconocemos, y por supuesto los colores de los dientes humanos. Cada uno
de los colores, queda definido por las coordenadas L*a*b*, y por lo tanto,
entre dos puntos, o en nuestro caso dos colores, se puede trazar una linea
que seria la distancia entre ambos colores, o clinicamente un cambio de color
producido tras el tratamiento de aclaramiento. Esta distancia se calcula con la
siguiente formula AE=(AL2+Aa’+Ab%)Y? (86).

4.2.1.3. Espectrofotometro

El espectrofotometro es un instrumento facil de utilizar que genera una serie
de curvas espectrales de alta exactitud. Nos indica el color de un diente u
objeto, en forma de tres valores, L*, a* y b*. Entre las ventajas de éste
método, nos permite cuantificar los valores del color numéricamente (85, 87-

89). Diversos autores lo han utilizado para realizar estudios sobre la
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estabilidad del color dental (90, 91) o para valorar la estabilidad del color de

diferentes materiales (92, 93) .

FIGURA 7. Espectrofotometro SpectroShade™ Micro Booster.

Hasta el momento de la realizacion de esta tesis doctoral no habia ningun
estudio de investigacion sobre la estabilidad del color del MTA blanco.
Algunas de las indicaciones de este material tienen una ubicacién coronal,
por lo que su color es clave en el resultado estético final. Es por ello que en
nuestro primer articulo queriamos demostrar si el color del MTA blanco era
estable o por el contrario, se oscurecia con el tiempo.

Debido a la observacion del oscurecimiento de dicho material, en el segundo
articulo quisimos observar la estabilidad del color de 5 materiales diferentes,
basados en silicato de calcio.

La importancia de este cambio de coloracién del material es clinica, tras la
colocacion del material a nivel dental. Es por ello que decidimos realizar
nuestro tercer estudio de investigacion donde observamos la estabilidad del
color de los dientes, restaurados con dos materiales basados en silicato de

calcio, el Pro Root® MTA blanco y el Biodentine®.
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Abstract

Objective This study aims to evaluate the color stability of
white mineral trioxide aggregate (WMTA) after irradiation
with three different curing lights and with a fluorescent lamp
in an oxygen-free environment.

Material and methods Thirty samples of WMTA were di-
vided into four experimental groups (three curing light and
one fluorescent lamp) and one negative control group. The
samples in the curing light groups were immersed in glyc-
erine and were irradiated for 20, 60, and 120 s with a curing
light. The samples in the fluorescent lamp group were
immersed in glycerine and left on a laboratory shelf below
a fluorescent lamp, whereas the negative control group was
irradiated with a curing light without immersion in glycer-
ine. A spectrophotometer was used to determine the color of
each specimen before and after each light exposure and after
5 days. Data were analyzed using analysis of variance and
Fisher’s least significant difference test.

Results All the groups showed discoloration except for the
negative control group. At 20, 60, and 120 s, there were no
significant differences between the Optilux and Bluephase
groups (which were the darkest). The Demi group was the
curing light experimental group that showed the lowest
degree of discoloration (P=0.0001). No differences were
observed between the fluorescent lamp and the negative
control groups. After 5 days, the fluorescent lamp group
also showed darkening of the sample surface and there were
no significant differences between this group and the other
three experimental groups (P>0.05).

M. Vallés * M. Mercadé * F. Duran-Sindreu « M. Roig (P<)
Department of Restorative Dentistry and Endodontics,
Universitat Internacional de Catalunya,

Sant Cugat del Vallés, Barcelona, Spain

e-mail: mroig@csc.uic.es

J. L. Bourdelande

Department of Chemistry,
Universitat Autonoma de Barcelona,
Bellaterra, Barcelona, Spain

Conclusions WMTA showed dark discoloration after irradi-
ation with a curing light or fluorescent lamp in an oxygen-
free environment.

Clinical relevance WMTA may cause tooth discoloration
when it is used in a coronal position.

Keywords Color stability - Curing light - Spectrophotometer -
White mineral trioxide aggregate

Introduction

The characteristics of mineral trioxide aggregate (MTA)
make it a versatile material with several treatment
options [1]. In some clinical situations, MTA is used
in a coronal position; namely, to treat cervical resorption
[2], and for pulp capping [3-5], pulpotomy [6, 7], and
revascularization [8, 9], as well as a cervical base be-
fore internal bleaching treatment [10]. In these situa-
tions, the color of MTA is key to the final esthetic
result; hence, white MTA (WMTA) is the MTA of
choice [11]. WMTA is manufactured by both Dentsply
(ProRoot MTA Tooth-colored Formula; Dentsply, Tulsa,
OK, USA) and Angelus (MTA Branco; Angelus Solu-
¢oes em Odontologia, Londrina, PR, Brazil).

In evaluating the effects of pH and mixing agents on
the temporal setting of tooth-colored MTA, Watts et al
[12] noted that all specimens of WMTA (regardless of
mixing agent, pH, or time) were gray when removed
from the molds 3 days after placement. In a different in
vitro study that evaluated the efficiency of removal of
WMTA when used as a root canal filling material [13],
dark discoloration was observed in most of the WMTA
specimens. In both these studies, the material was dis-
colored at the points where it was deepest. Tsujimoto et
al [10] covered samples of WMTA with two bleaching
agents that were activated with a light-emitting diode,
and observed a change in surface color from white to

@ Springer
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gray in both groups. In addition, the discoloration oc-
curred immediately after the bleaching agent was ap-
plied to the surface of the samples. In two case reports,
Jacobovitz and Lima [14] and Belobrov and Parashos
[15] described tooth discoloration after placement of
WMTA. WMTA was developed for application in
esthetically sensitive areas; thus, if its color changes to
gray, it may cause tooth discoloration.

Despite the fact that unexpected findings have been
reported in relation to the color of WMTA [10, 12-15], to
date, no studies have been performed to evaluate the color
stability of WMTA.

Given that Tsujimoto et al [10] observed discoloration of
WMTA after treatment with light-activated bleaching
agents, and that in clinical situations, a light-cured compos-
ite restoration is usually placed over WMTA, we considered
it necessary to study the influence of curing light on the
color stability of WMTA.

The aim of the present study was to evaluate the color
stability of WMTA after irradiation with three different
curing lights and with a fluorescent lamp in an oxygen-
free environment.

Materials and methods
Sample preparation

Thirty samples of WMTA (Dentsply; Tulsa Dental, Tulsa,
OK, USA) were prepared using silicon tubes (2 mm long x
2 mm diameter). Fifteen samples were prepared from
WMTA batch number 10003598 and 15 from batch number
9001766. The WMTA was mixed in accordance with the
manufacturer’s instructions. The blocks of WMTA were
stored in an incubator at 37 °C at 100 % humidity for 48 h
to encourage setting. After removal of the silicon molds, the
specimens were divided into four experimental groups (n=
6) and a control group (n=6). Table | shows the specifica-
tions for the lights used in the experimental groups. The
light intensity of the curing units was measured using a
radiometer (Bluephase® Meter; Ivoclar-Vivadent, Schaan,
Liechtenstein).

Experimental groups
Curing light groups
The samples from all the curing light experimental groups

(group 1, Optilux 501; group 2, Bluephase 20i; group 3,
Demi) were immersed initially in pure glycerine for 15 min,

and then irradiated with a curing light for 20, 60, and 120 s.

@_ Springer

Fluorescent lamp group

The samples in this experimental group were immersed in
pure glycerine for 15 min but were not irradiated with a
curing light. They were left on a laboratory shelf at 22 °C
and 30 % humidity and at 1 m below an 18 W lamp (Philips
Master TL-D Super 80; Amsterdam, Netherlands).

Negative control group

The samples in this control group were not immersed in
pure glycerine. Each sample was irradiated with one of the
curing lights for 20, 60, and 120 s. The samples from all the
groups were kept in the laboratory for 5 days. All proce-
dures were performed by a single operator.

Spectrophotometric measurements

Color values were recorded using a reflectance spectropho-
tometer (SpectroShade, Handy Dental Type 713000; MHT,
Arbizzano di Negar, Verona, Italy) by a single operator. The
measurements were performed by positioning the spectro-
photometer at 2 mm from the samples under constant labo-
ratory light conditions. The instrument was calibrated before
the measurements for each group, in accordance with the
manufacturer’s recommendations. Color was measured at
five time points: at 0, 20, 60, and 120 s and after 5 days.
Using the SpectroShade software, differences in color (AE)
and color coordinates (AL*, Aa*, and Ab*) were calculat-
ed, where AL is the change in luminosity [from 0 (black) to
100 (white)], Aa* is the change in the red—green parameter,
and Ab* is the change in the yellow-blue parameter. AE
was determined as follows [16]:

AE = [(ALs)? + (Aas)? + (AbsY] o

Subsequently, 4 AE time intervals were calculated for
each group.

Statistical analysis

Commission Internationale de I'Eclairage (CIE) L* a* b*
and AF values were analyzed statistically using analysis of
variance and Fisher’s least significant difference test. The
level of significance was set at P<0.05.

Results
No significant differences were observed between WMTA

batches (P=0.09). Figure | shows a spectrophotometric
image of a sample from each group at different time
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Table 1 Light specifications

Group  Light source Light type Manufacturer Wavelength (nm)  Light intensity

1 Optilux 501 Halogen Kerr, Danbury, CT, USA 400-505 1,086.67 mW/em®
2 Bluephase 20i Poliwave (halogen+LED)  Ivoclar- Vivadent 380-515 1,496.67 mW/em®
3 Demi LED Kerr, Danbury, CT, USA 450-470 1,340 mW/cm®

4 Master TL-D Super 80 Fluorescent lamp Philips, Amsterdam, Netherlands 320-800 18 W*

“Light intensity product information

intervals. The negative control group showed no discolor-
ation over time.

MTA discoloration according to light

Table 2 shows the results of the AE evaluation for the
different groups at different time points. At 20, 60, and
120 s, there were no significant differences in AE values
between the Optilux and Bluephase groups, which were the
darkest. The Demi group showed some discoloration, but it
was significantly less than that of the Optilux and Bluephase
groups (P=0.0001). No significant differences were ob-
served between the fluorescent lamp group and the negative
control group for the first three time points; these two
groups corresponded to the lightest samples. At the 5-day
time point, the negative control group had the lowest AE
values, and differences were observed between the negative
control group and the experimental groups. However, at this
time point, no significant differences were observed among
the experimental groups (P>0.05).

Initial 20 sec 60 sec 120 sec

5 days

OPTILUX
BLUEPHASE
DEMI
FLUORESCENT
LAMP

NEGATIVE
CONTROL

Fig. 1 Spectrophotometric images of one sample from each group
taken at different time points

MTA discoloration according to exposure time

The 3 experimental groups that were exposed to curing light
showed discoloration of the WMTA surface, which in-
creased with exposure time (P=0.0001). The experimental
group that was exposed to fluorescent light showed darken-
ing of the sample surface at 5 days but not at the other time
points. The color of the samples in the negative control
group remained stable over time.

Figure 2 shows the mean L values for the different
groups. At 5 days, all the groups had a similar degree of
darkening, except the negative control group, which
remained stable throughout.

Discussion

Color change can be assessed both visually and with spe-
cific instruments. The spectrophotometric and the CIE
L*a*b* system were chosen to evaluate color variation
(AE) because they are well suited to the detection of small
changes in color and have advantages such as repeatability,
sensitivity, and objectivity [17].

Watts et al [12] reported that, under their conditions, all
specimens of WMTA were gray when removed from the
molds. The surfaces of the samples that were exposed di-
rectly to phosphate-buffered saline (PBS) remained light in
color. Once the samples had been removed from the molds
and transferred to PBS, the dark discoloration faded over the
course of the 28-day trial, but it remained visible in the
internal portion of the specimens upon fracture. Similarly,
Boutsioukis et al [13] observed dark discoloration of
WMTA in most specimens that had been sealed previously
with intermediate restorative material. With these findings in
mind, we hypothesized that the presence or absence of
oxygen plays an important role in the discoloration of
WMTA. To corroborate this hypothesis, we conducted a
pilot study in which WMTA samples were sealed in test
tubes; half were saturated with pure oxygen and half with
pure nitrogen. The surface color of the nitrogen-saturated
samples changed from white to gray after exposure to curing
light irradiation. However, the color of the oxygen-saturated
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Table 2 AE values (mean £
SD) for the different groups at Groups 20 s 60 s 1205 5 days
the different time points

Mean SD Mean SD Mean SD Mean SD
Different lower case letters indi-  Optilux 501 3527aA 1118 4736aB 88  55.19aBC 656 62.22aC  4.07
cate statistically significant dif- gy opaee 20 3880aA 971 49.83aB 828 S57.46aBC  7.06 61.30aC  4.18
ferences between the groups (P<
0.05). Different upper case let- ~ DEMI 2088bA 854  31.04bB 927 40.82bC 9.1  60.63aD  3.68
ters indicate statistically signifi- Fluorescent lamp 8.85 cA 0.98 9.38¢cA 142 9.11 cA 1.02  61.65aB  3.03
cant differences between time Negative control 373 ¢A 159 3.12cA 177 372¢A 168  334bA 169
intervals (P<0.05)
samples remained stable. The main drawback to this pilot study ~ chromophores) reach an excited state that can interact with
was that it was only possible to ensure optimum experimental ~ molecular oxygen [23]. This interaction may progress in dif-
conditions for a few minutes. In the present study, we used  ferent ways; one of which is the transfer of energy from the
glycerine gel to reduce exposure to oxygen during irradiation  excited chromophore to oxygen. Once the energy transfer
with the curing light, as in restorative dentistry [18]. The sam-  ends, the chromophore recovers its starting properties whereas
ples that were coated with glycerine gel had low oxygen diffu-  the oxygen dissipates the excess energy to the surroundings as
sion and might behave like those under a nitrogen atmosphere.  heat. Therefore, oxygen might act as a quencher that quickly
According to the information supplied in the material  deactivates the excited state of WMTA, thus preventing a
safety datasheet, ProRoot MTA consists of 75 % Portland  light-induced decomposition of WMTA that eventually could
cement, 20 % bismuth oxide (Bi,O3), and 5 % calcium  produce dark or gray byproducts. In contrast, irradiation of
sulfate dehydrate. Bi,O5 is added to WMTA as a radio-  oxygen-free samples (coated with glycerine) might create an
pacifier [19]. It has been reported that Bi,O3 undergoes a  excited WMTA state that persists longer, due to the absence of
thermal dissociation under high temperature, which yields  the quenching effect of oxygen. In this excited state, WMTA
metallic bismuth and oxygen [20]. The reduced black crys-  might have enough time to decompose and yield dark byprod-
tals of bismuth atoms are responsible for the darkening of  ucts. In this way, the presence of oxygen would prevent
the sample and the presence of these crystals has been  photochemically induced darkening, whereas the absence of
identified by X-ray diffraction [21]. Increasing the partial  oxygen would promote it. The results of the present study
pressure of oxygen at high temperature avoids the formation  showed that the color of WMTA remained stable over time in
of metallic bismuth and the sample remains transparent. Our ~ an oxygen environment (negative control group).
results suggest parallel behavior under irradiation. It is We speculate that the formation of metallic bismuth
known that Bi,O; can be excited by visible and UV light  under light irradiation could be the main reason for the
[22]. The irradiated Bi,O; behaves in the same way as  darkening of the WMTA samples, but further investigations
heated Bi,Os5. It turns dark when heated or irradiated under  are required to confirm this.
a nitrogen atmosphere (or coated with glycerin), whereas it In addition to the effects of the presence or absence of
remains stable when heated or irradiated under an oxygen  oxygen, we observed that light is key to starting or acceler-
atmosphere. ating the darkening process for WMTA. We showed that the
The role of oxygen could also be explained in another way. ~ samples that were irradiated with the Bluephase 20i or
It is known that some compounds that absorb light (as  Optilux 501 curing light discolored significantly faster than
- those irradiated with the Demi light. The Optilux 501 halo-
. gen and the Bluephase 20i poliwave lights have broad
80 emission bands (400-505 and 380-515 nm, respectively).
2 These bands overlap partially with the UV-visible diffuse
= OPTILUX 501 . . .
60 A reflectance spectrum for nanocrystallite Bi,O3 [22], which
- 50 i RN spans from wavelengths shorter than 300 to 500 nm, with a
40 e pLuoREsCENTLAMe  MAximum at 400 nm. Thus, both the Optilux 501 and Blue-
30 ——neaarviconro. phase 20i curing lights can excite BiOs, initiating the
0 photochemical process. In contrast, although the Demi
9 LED light has a higher intensity, its light spectrum is nar-
O NTAL  2086C  60SEC  120SEC  SOAYS rower (450-470 nm), and the overlap with the reflectance
Fig. 2 Mean L values for the different groups at the different time spectrum of Bi,O5 is small, which results in a less efficient
points (black 0 and white 100) excitation and a slower darkening of WMTA. The
@ Springer

49



ARTICULO 1. Color stability of white mineral trioxide aggregate

mmmm

Internacional
de Catalunya

50

Clin Oral Invest (2013) 17:1155-1159

1159

discoloration in the fluorescent lamp experimental group
was significantly slower than that in the other groups (ex-
cept the negative control group). However, at 5 days, there
were no significant differences in terms of the surface dark-
ness of the samples among all the glycerine-coated groups.
Given that the fluorescent lamp has a broad bandwidth (with
three main narrow peaks at 436, 556, and 628 nm), in
theory, it should have darkened the samples more quickly.
Perhaps the distance of 1 m between the WMTA samples
and the fluorescent lamp prevented them from receiving a
high intensity of light. Hence, the intensity and wavelength
of light seem to play a crucial part in the speed at which
WMTA darkens. More research is needed to evaluate the
color stability of WMTA under clinical conditions.

Conclusion
WMTA showed dark discoloration after irradiation with a

curing light (Demi, Optilux 501, or Bluephase 20i) or with a
fluorescent lamp in an oxygen-free environment.

Conflict of interest The authors declare that they have no conflict of
interest.
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Influence of Light and Oxygen on the Color Stability of Five
Calcium Silicate—based Materials

Marta Vallés, DDS, MsC,* Montse Mercadé, DDS, PbD,* Fernando Duran-Sindreu, DDS, PbD,*
Jose L. Bourdelande, BSc, PhD,f and Miguel Roig, DDS, PbD*

Ahstract

Introduction: Difficult handling, long setting time, and
potential discoloration are important drawbacks of
white mineral trioxide aggregate (WMTA). The develop-
ment of Biodentine, a recently developed calcium sili-
cate-based material (CSM), has overcome some of
these shortcomings; however, there are no available
data on its color stability. A previous study showed
that WMTA discolors under light irradiation in an
oxygen-free environment. The present study evaluated
the influence of light irradiation and oxygen on the color
stability of 5 CSMs. Methods: Fifteen samples of 5
CSMs (ProRoot WMTA, Angelus WMTA, White Portland
Cement [PC], PC with bismuth oxide, and Biodentine)
were divided into 5 groups. Each group was exposed
to different oxygen and light conditions. A spectropho-
tometer was used to determine the color of each spec-
imen at 0, 120 seconds, and 5 days. Data were
analyzed by using analysis of variance and Tukey hon-
estly significant difference test. Results: The materials
PC with bismuth oxide, Angelus WMTA, and ProRoot
WMTA showed dark discoloration after light irradiation
in an oxygen-free environment, which was statistically
significantly different from Biodentine and PC. In groups
that were exposed to no light irradiation or to an oxygen
atmosphere, all materials showed color stability over
time, and no significant differences were observed
among them. PC and Biodentine maintained color
stability in all conditions over time and showed no
significant differences. Conclusions: The combination
of light and anaerobic conditions (similar to those in clin-
ical situations) results in differences in color of the
tested CSMs during a period of 5 days, of which Bio-
dentine and PC demonstrated color stability. (J Endod
2013;39:525-528)

Key Words
Biodentine, bismuth oxide, color stability, Portland
cement, white mineral trioxide aggregate

alcium silicate—based materials (CSMs) such as mineral trioxide aggregate (MTA)

have antibacterial properties and excellent biocompatibility, sealing ability, and
regenerative capabilities (1, 2). These significant inherent advantages make them
versatile materials that can be used in several treatment options.

MTA was developed by modifying Portland cement (PC) by adding bismuth oxide
as a radiopacifier (3). It is well documented that MTA and PC have similar properties
such as compressive strength, dimensional change, setting time, and pH; the only signif-
icant difference between the two is that PC has lower radiopacity (4-6).

Several new CSMs have been developed (7-10), with a view to alleviating some of
the drawbacks of MTA such as its difficult handling (11), long setting time (12, 13), and
potential discoloration (1). White MTA (WMTA) was developed for application in es-
thetically sensitive areas, although several studies have described tooth discoloration
after the placement of WMTA (14-24).

Biodentine (Septodont, Saint Maur des Fossés, France), a newly developed CSM, is
a dentin restorative material that, according to the manufacturer, has endodontic indi-
cations similar to MTA. Biodentine powder is composed mainly of tricalcium silicate,
calcium carbonate, and zirconium oxide as the radiopacifier, whereas Biodentine
liquid contains calcium chloride as the setting accelerator and water-reducing agent
(25). Biodentine liquid shows the formation of apatite after immersion in phosphate
solution (26), which is indicative of its bioactivity. Biodentine received good ratings
for material handling and performance after restoration placement (27) and has a short
setting time of 12 minutes (26). However, there are no available data on the color
stability of Biodentine.

Vallés et al (28) have observed that irradiation with a curing light or a fluorescent
lamp in an oxygen-free environment causes dark discoloration in WMTA. Consequently,
in the present study we evaluated the influence of light irradiation and oxygen on the
color stability of 5 CSMs.

Materials and Methods

Sample Preparation

A mixture of White PC and bismuth oxide (PC + BO) in a ratio of 4:1 was prepared
on a glass slab until 2 homogeneous mixture was obtained. Fifteen samples of each
material to be tested (Table 1) were mixed in accordance with the manufacturer’s
instructions and then placed in 2 mm X 2 mm silicone tubes. PC and PC + BO were
mixed at a water/powder proportion of 0.33. The resultant blocks were stored in an
incubator at 37°C at 100% humidity for 48 hours to encourage setting. After the removal
of the silicone molds, 3 specimens of each material were assigned to 5 different groups.
In group 1 (n = 15), the samples were immersed in pure glycerin for 15 minutes to
generate an oxygen-free environment (28) and were irradiated with a Bluephase 20i
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TABLE 1.

Is Used in the Study
Material

White ProRoot MTA
Angelus Branco

Manufacturer

Dentsply, Tulsa, OK
Angelus Solugoes Odontoldgicas,
Londrina, PR, Brazil

White PC Molins Ciments, Barcelona, Spain
Mixture of PC Molins Ciments, Barcelona, Spain
+bismuth oxide (4:1) +Fluka, Barcelona, Spain
Biodentine Septodont, St Maure des Fossés,

France

(Ivoclar-Vivadent, Schaan, Liechtenstein) cure light for 120 seconds. In
group 2 (n = 15), the samples were immersed in pure glycerin for 15
minutes. In group 3 (n = 15), the samples were irradiated with a Blue-
phase 20i cure light for 120 seconds without immersing them first in
pure glycerin. In group 4 (n = 15), the samples were immersed in
pure glycerin and wrapped in aluminum foil for storage in the dark.
In group 5 (n = 15), the samples were wrapped in aluminum foil
without being immersed first in pure glycerin.

After their respective treatments, the samples in all the groups were
left on alaboratory shelf at 22°C, 30% humidity, and at 1 m below an 18-
W fluorescent lamp (Philips Master TL-D Super 80, Amsterdam,
Netherlands).

Spectrophotometric Measurements

Color values were recorded by a single operator who used a reflec-
tance spectrophotometer (SpectroShade, Handy Dental Type 713000;
MHT, Arbizzano di Negar, Verona, Italy). The measurements were per-
formed by positioning the spectrophotometer at 2 mm from the samples
under constant laboratory light. The instrument was calibrated before
the measurements for each group were taken in accordance with the
manufacturer’s recommendations.

In groups 1-3, a spectrophotometric color measurement of
each sample was taken at time 0, 120 seconds, and 5 days. In groups
4 and 5, a spectrophotometric color measurement of each sample
was taken at time 0 and at 5 days, when the aluminum foil was
removed. No color measurement was taken at 120 seconds because
this would involve the removal of the aluminum foil, which would
expose the samples to light and therefore invalidate the reading at
5 days.

GROUP 1

PORTLAND T
SOWTLAND  BIODENTINE  ANGELUS  PROROO! oA

GROUP 4

A

PORTLAND

PORTLAND PORTLAND GIODENTINE  ANGELUS  PROROOT PORTLAND
BISMUTHOX. BISMUTHOX.

GROUP 2

PORTLAND PORTLAND BIODENTINE ANGELUS  PROROOT

GROUP 5

By using the SpectroShade software, differences in color (AE) and
color coordinates (AL*, Aa*, and Ab*) were calculated, where AL is
the change in luminosity (from 0 [black] to 100 [white]), Aa* is the
change in red—green parameter, and Ab* is the change in yellow—
blue parameter. AE was determined as follows (29):

AE = [(AL.)Z + (Aa’)z + (Ab')z]l/z

Subsequently, two AE time intervals were calculated for groups 1-3
and one for groups 4 and 5.

Statistical Analysis

To assess the effect of oxygen and light on the 5 materials under
study, the AE values were analyzed statistically by using an analysis of
variance and Tukey honestly sipgliﬁcant difference test, after confirming
normal distribution with the x~ goodness-of-fit test (P > .05) and the
homogeneity of variance with the Bartlett test (P > .05). The level of
significance was set at 2 < .05.

Figure 1 shows a spectrophotometric image of a sample of each
material in the 5 different groups at different time points.

CSM Discoloration According to Oxygen Environment

In groups 3 and 5 in which the samples were in an atmosphere that
contained oxygen, all the materials showed color stability over time, and
there were no significant differences among them (P = .2842 and P =
.9577, respectively).

Discoloration According to Light

In groups 4 and 5 in which the samples were not irradiated with
light, all the materials showed color stability over time, and there were
no significant differences among them (P = .8282 and P = 9577,
respectively). In groups 1 and 2, which were exposed to Bluephase
20i and fluorescent lamp irradiation, respectively, in an oxygen-free
environment, the materials PC + BO, Angelus WMTA, and ProRoot
WMTA presented dark discoloration and showed statistically significant
differences from Biodentine and PC, which showed less discoloration.

GROUP 3

L -

PORTLAND PORTLAND BIODENTINE  ANGELUS  PROROOT
BISMUTHOX.

al 9

BIODENTINE  ANGELUS  PROROOT

Flgure 1. Spectrophotometric images of 1 sample of each material in the 5 groups at different time points.

926  valésetal

JOE — Volume 39, Number 4, April 2013

55



ARTICULO 2. Influence of light and oxygen on the color stability
of five calcium silicate-based materials

o:

Universitat
Inteenacional
Catalunya

56

Basic Research—Technology

TABLE 2. AE Values (mean + SD) for Groups 1-3 at 120 Seconds

Group 1 Group 2 Group 3

Material Mean SD Mean SD Mean SD
PC 7.85°A 1.52 1078 2.17 5.27°* 2.80
PC + BO 19.55°4 213 9.39°® 0.63 4.60°C 1.13
Biodentine 9.07°* 2.99 10.07** 1.75 5.57°* 0.81
Angelus WMTA 35.88 339 820°® 250 3.78°° 0.74
ProRoot WMTA 49.67% 2.40 6.98°® 0.77 2.78°C 1.01

SD, standard deviation,

Different lower case superscript letters indicate statistically significant differences between materials
(P = .05). Different upper case letters indicate ly significant diff
between groups (P < .05).

CSM Discoloration According to Bxposure Time

Table 2 shows the results of the CSM AE evaluation for the 5
groups at 120 seconds, and Table 3 shows the equivalent results at 5
days. At 120 seconds, PC + BO, Angelus WMTA, and ProRoot WMTA
showed dark discoloration in group 1 and significantly less discolor-
ation in group 2 (P = .0014, P = .0003, and P = .0001, respectively).
However, at the 5-day time point, there were no differences between
these 2 groups (P = .9937). The materials PC + BO, ProRoot, and
Angelus showed no differences between groups 1 and 2 or among
groups 3, 4, and 5; however, groups 1 and 2 showed significantly
greater discoloration than groups 3-5 (PC + BO, P = .0001; WMTA,
P =.0001; and Angelus, P = .0001). PC and Biodentine remained stable
without discoloration in all the groups over time and showed no signif-
icant differences among the groups.

Discussion

In our study, CSMs showed dark discoloration if the following
conditions were present simultaneously: an oxygen-free environment,
irradiation with a cure light or fluorescent lamp, and the presence of
bismuth oxide.

Some manufacturers, such as Medcem GmbH (Weinfelden,
Switzerland), claim that better color stability is achieved with PC than
with MTA. In 2012, Lenherr et al (24) evaluated and compared the
discoloration that developed in endodontic materials by using a bovine
tooth model. In that study, PC showed the best color stability among the
different PC-based materials tested (grey MTA, WMTA, and PC). In
agreement with the results by Lenherr et al, in the present study, the
color of PC remained stable over time under different iz vitro condi-
tions. However, when bismuth oxide was added to the same PC, the
samples developed dark discoloration. In a previous study of the color
stability of ProRoot WMTA (28), we speculated that the formation of
metallic bismuth under irradiation could be the main reason for the
darkening of the WMTA samples.

TABLE 3. AE Values (mean + SD) for the 5 Groups at 5 Days

It has been reported that Bi,0; undergoes thermal dissociation
at high temperature, which yields metallic bismuth and oxygen (30).
The reduced dark crystals of bismuth atoms are responsible for the
darkening of the sample, and the presence of these crystals has been
identified by x-ray diffraction (31). Increasing the partial pressure of
oxygen at high temperature avoids the formation of metallic bismuth,
and the sample remains transparent, which would explain why, in the
present study, the cements that were exposed to an oxygen environ-
ment did not become discolored. It is known that Bi,03 can be
excited by visible and UV light; the UV-visible diffuse reflectance spec-
trum for nanocrystallite Bi,03; spans wavelengths of 300-500 nm,
with 2 maximum at 400 nm (32). The irradiated Bi,0; behaves in
the same way as heated Bi,Os; it darkens when irradiated under
an oxygen-free atmosphere, whereas it remains white or transparent
when irradiated under an oxygen atmosphere. Our results suggest
behavior that is parallel to that of Bi,0s. Accordingly, we conjectured
that the bismuth oxide present was responsible for the discoloration
of PC + BO, Angelus WMTA, and ProRoot WMTA. These materials
only showed dark discoloration in groups 1 and 2, so the discolor-
ation required both an oxygen-free environment and irradiation with
light. However, when they were exposed to irradiation with light in an
atmosphere that contained oxygen or an oxygen-free environment
without light, PC + BO, Angelus WMTA, and ProRoot WMTA re-
mained stable in color.

In the present study, ProRoot showed the darkest discolor-
ation, followed by Angelus and PC + BO. The MTA patent (3)
reports the inclusion of 20% bismuth oxide in MTA, which has
been verified for ProRoot MTA (33, 34). Camilleri et al (35) re-
ported the inclusion of 10.5% bismuth oxide in MTA Angelus.
This could explain why ProRoot WMTA showed significantly darker
discoloration than did Angelus WMTA. However, PC + BO contained
20% bismuth oxide (this mixture was made by mixing and crushing
the bismuth oxide with the PC on a glass slab) and showed signif-
icantly less discoloration than the 2 WMTA formulations. This might
have been due to the process by which the manufacturers added
bismuth oxide to MTA.

Our 5-day in vitro results suggest that PC + BO, Angelus WMTA,
and ProRoot WMTA discolored in 2 combination of light and anaerobic
conditions (similar to those found in the clinical situation), whereas PC
and Biodentine demonstrated color stability. One advantage of PC is its
low cost, but it is not approved for clinical use by the Food and Drug
Administration. Because of its advantages of short setting time, mechan-
ical properties, ease of handling, and potential color stability, Bio-
dentine could be an interesting alternative CSM for use in esthetically
sensitive areas. Although more work is necessary to derive the clinical
implications of these findings, clinicians may wish to consider this infor-
mation when choosing CSMs for use under light-cured restorative mate-
rials.

Group 1 Group 2 Group 3 Group 4 Group 5
Material Mean SD Mean SD Mean sD Mean sD Mean SD
PC 10.34°A 0.80 10.67>4 2.37 6.54°4 3.00 8.48*4 1.61 6.77°A 0.96
PC + BO 24.69°* 0.65 24.75°% 2.75 5.72°® 1.07 9.44%® 0.68 6.54°® 0.58
Biodentine 10.57°* 4.52 12,513 2.49 6.47°A 1.56 8.32% 5.92 712 0.77
Angelus WMTA 41.684 1.17 38.644 2.10 4.32°8 1.05 7.29%® 0.17 6.86°° 0.49
ProRoot WMTA 62519 0.60 63.53% 2.15 3.73°® 1.74 7.01%® 1.17 6.49°® 2.07
D, standard deviation.
Different I letters indicate between materials (P = .05). Different upper case superscript letters indicate statistically significant differences between groups
= 05.
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7.2. Resumen

Objetivo: Evaluar el potencial de decoloracion del ProRoot BMTA y del
Biodentine en dientes humanos bajo condiciones de iluminacién artificial.
Material y métodos: 19 dientes humanos fueron divididos en dos grupos
experimentales (n=8) y un grupo control (n=3). Los dientes fueron
seccionados 1 mm por debajo de la UAC, se les extirpé la pulpa cameral y se
les prepar6 una cavidad. Las cavidades de los grupos experimentales fueron
obturadas con ProRoot MTA® y con Biodentine®, en el grupo control no se
colocd ningun material. Tras 48 horas, todas las cavidades se obturaron con
composite y se colocaron 10 cm debajo de una lampara, al 100% de
humedad. El color fue registrado utilizando un espectrofotdmetro en cuatro
momentos: tras la colocacion de material, tras la restauracion coronal, una y
dos semanas después de la restauracion.

Resultados: Se observaron diferencias significativas entre los dos grupos
experimentales. El grupo BMTA mostré un cambio de color mayor que el de
Biodentine, a las 48 horas, a la semana y a las 2 semanas. A las 48 horas el
BMTA present6 oscurecimiento, que fue aumentado con el tiempo, revelando
diferencias significativas entre los tres intervalos. No se observaron
diferencias significativas entre el Biodentine y el grupo control durante todo el
tiempo.

Conclusiones: Debido al hecho de que el Biodentine mostré una mayor
estabilidad de color que el BMTA, este se podria recomendar en tratamientos
gue requieran de CSM en zonas de compromiso estético. Sin embargo, se
necesitan estudios a mas largo plazo.

Palabras clave: Biodentine, agregado triéxido mineral blanco, color, 6xido de

bismuto.
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7.3. Texto Principal

Introduccion

El Agregado trioxido mineral (MTA, Dentsply®, Tulsa, OK, EE.UU) fue
desarrollado inicialmente como material de obturacién apical, sin embargo,
actualmente tiene muchas otras indicaciones endodonticas como son la
revascularizacion (1), la apicogénesis, la apicoformacion, la reparacion de
reabsorciones externas e internas (2). En algunos tratamientos el MTA debe
colocarse en una posicion mas coronal, como en el recubrimiento pulpar
directo, la pulpotomia, el sellado de perforaciones o cuando se utiliza como
base cervical antes de un blanqueamiento interno (3). EI MTA fue
desarrollado modificando el cemento Portland (CP) mediante la adicion de
oxido de bismuto, el cual actta como radiopacificante (3). EI MTA y el CP son
similares en la mayoria de sus propiedades fisicas y quimicas (resistencia a
la compresion, cambio dimensional, tiempo de fraguado, pH), sin embargo, la
principal diferencia es que el CP tiene una radiopacidad mas baja (4, 5). El
MTA se compone principalmente de calcio, silice y 6xido de bismuto; y
actualmente se comercializa en 2 formas: gris (GMTA) y blanca (BMTA). El
MTA fue introducido por primera vez en color gris, pero debido a su potencial
de decoloracién, se desarrolld6 el BMTA. No obstante, aunque el BMTA
presenta menores cantidades de hierro, aluminio y magnesio que el GMTA
(2), diversos estudios han reportado oscurecimiento de los dientes tras la
aplicacion del BMTA a nivel coronal (6-9). Vallés y cols. (10) observaron que
la irradiacion del BMTA con una ldmpara de polimerizacion o una lampara
fluorescente, en un ambiente libre de oxigeno, causaba un oscurecimiento de
este. No ocurria asi en un ambiente con oxigeno, dénde el BMTA mantenia
estabilidad del color.

Se han desarrollado nuevos materiales a base de silicato célcico (MSC) (3,
11) con el fin de mejorar los inconvenientes del MTA. El Biodentine
(Septodont, Saint Maur des Fossés, Francia), un MSC desarrollado
recientemente, es un substituto dentinario bioactivo con indicaciones
endoddnticas similares al MTA. Se caracteriza por la liberacion de hidréxido
de calcio en solucién (12, 13), que, cuando esta en contacto con los fluidos

de los tejidos forma hidroxiapatita (14-16). El Biodentine esta formado por un
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polvo compuesto por silicato tricalcico, carbonato de calcio, y Oxido de
circonio como radiopacificante; y de un liquido que contiene cloruro de calcio,
como acelerador del fraguado, y agua, como agente reductor (17). El
Biodentine esta considerado un material de facil manejo (18) y tiene un
tiempo de fraguado corto de 12 minutos (19). Vallés y cols. en 2013 (20)
estudiaron la influencia de la luz y del oxigeno en la estabilidad del color de
cinco materiales a base de silicato célcico, durante un periodo de 5 dias. Se
observd que en un ambiente donde se combinaba luz y condiciones
anaerobicas, los MSC testados se oscurecian, excepto el Biodentine y el PC,
los cuales mostraron estabilidad del color. Sin embargo, hasta la fecha no
hay estudios publicados sobre la estabilidad del color del Biodentine en
dientes humanos.

Por lo tanto, el objetivo del presente estudio es evaluar la estabilidad del color
de dientes humanos, restaurados a nivel coronal con BMTA y con Biodentine

bajo condiciones de luz artificial.

Material y Métodos

El protocolo del estudio fue aprobado por el Comité Etico de la Universitat
Internacional de Catalunya. Se recolectaron 19 dientes humanos
unirradiculares, extraidos por motivos periodontales, a los cuales se les
realiz6 una tartrectomia y fueron pulidos con cepillo y pasta abrasiva. La
muestra se dividié al azar en tres grupos, dos grupos experimentales (n = 8),
y un grupo control (n = 3).

Los dientes fueron seccionados horizontalmente 1 mm por debajo de la union
amelocementaria (UAC). La pulpa cameral fue extirpada quimio-
mecanicamente mediante limas Hedstrom (n° 10 en dientes mandibulares y
n° 20 para los dientes maxilares) e hipoclorito de sodio al 4,2% (10 ml), a
través del acceso retroégrado. A través de dicho acceso, con una fresa de
diamante cilindrica (Komet® Lemgo, Alemania), se prepar6é una cavidad que
llegaba a 2 mm del borde incisal, donde los materiales iban a ser colocados.
Las cavidades se irrigaron finalmente con 10ml de hipoclorito de sodio al

4,2% y 5ml de solucion salina.
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Las cavidades del Grupo 1 fueron obturadas con ProRoot BMTA (Dentsply®,
Tulsa, OK, EE.UU. Lote 12001879) y las del Grupo 2 fueron obturadas con
Biodentine (Laboratorios Septodont, Saint-Maur, Francia. Lote 01564). Los
dos materiales fueron preparados segun las recomendaciones de su
fabricante. Las cavidades del Grupo control no fueron obturadas.
Todos los especimenes se mantuvieron en una incubadora a 38°C durante
48 horas en un ambiente del 100% de humedad. Tras 48 horas, todas las
cavidades se sellaron con un adhesivo autograbante (Xeno® V, Dentsply,
Konstanz, Alemania) y con un composite color A-3 (Spectrum, Dentsply,
Konstanz, Alemania). Estos materiales adhesivos se fotopolimerizaron con la
lampara de polimerizacion Bluephase 20i (lvoclar-Vivadent, Schaan,
Liechtenstein). Las muestras se mantuvieron a temperatura ambiente, en una
humedad relativa del 100% y 10 cm por debajo de una bombilla fluorescente
compacta de bajo consumo (Intercris® 11W, 220-240V, 50Hz, Anglés,

Girona, Espafa).

Mediciones espectrofotométricas

Los valores de color fueron registrados por un solo operador, utilizando un
espectrofotometro de reflectancia (SpectroShade, Handy Dental Tipo 713000,
MHT, Arbizzano di Negar, Verona, ltalia). Las mediciones se realizaron
mediante el posicionamiento del espectrofotometro a 2 mm de las muestras,
bajo unas condiciones constantes de luz de laboratorio. El instrumento se
calibré antes de la realizacion de las mediciones de cada grupo, de acuerdo
con las recomendaciones del fabricante.

Una medicién de color espectrofotométrico de cada muestra fue tomada en
cuatro momentos de tiempo: después de la colocacion de material (muestra
inicial), después de la restauracion (48 horas mas tarde) (muestra 48h), una
semana después de la restauracibn (muestra 1 semana), dos semanas
después de la restauracion (muestra 2 semanas).

Utilizando el software SpectroShade se calcularon las diferencias de color
(AE) y las coordenadas de color (AL*, Aa*, and Ab*) para cada intervalo de
tiempo. El AE se determindé mediante la formula siguiente:

AE = [(AL*)? + (Aa*)? + (Ab%)*2
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Analisis Estadistico
Los valores AE fueron analizados estadisticamente mediante el analisis de

varianza ANOVA. Se establecio un nivel de significacion del 5%.

Resultados

La Tabla 1 muestra los valores de AE de los grupos en los diferentes
intervalos de tiempo. En todos los intervalos de tiempo hubo diferencias
significativas entre el Grupo BMTA y el Grupo Biodentine (p= 0,0001 en los
tres intervalos), sin embargo, no hubieron diferencias significativas entre el
Grupo Biodentine y el Grupo Control.

A las 48 horas el Grupo BMTA present6 oscurecimiento, que aumenté con el
tiempo, mostrando diferencias significativas entre los tres momentos de
tiempo. En el Grupo Biodentine y en el Grupo Control no se observaron

diferencias significativas entre los tres momentos de tiempo.

48 horas 1 semana 2 semanas
Media DE Media DE Media DE
BMTA 7.13%" 245 11.02°* 3.07 15.08%*  4.17
BIODENTINE 2.42%® 1.56 2.99%® 145 3.70% 141
CONTROL 2.88%® 0.45 3.61*® 0.89 4.49%®  0.69

Tabla 1. Valores Delta E (media + DE) de los tres grupos, en los diferentes
momentos de tiempo. Diferentes letras mayusculas indican diferencias
estadisticamente significativas entre los grupos (p<0,05). Diferentes letras
minuUsculas indican diferencias estadisticamente significativas entre los
intervalos de tiempo (p<0,05).

La Figura 2 muestra una imagen espectrofotométrica de una muestra de cada
material en los diferentes intervalos de tiempo. La decoloracion progresiva del

diente restaurado con BMTA es apreciable.
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BIODENTINE

BMTA

Inicial 48h 1 semana 2 semanas

Figura 2. Imagenes espectrofotométricas de un diente de cada grupo,

tomadas en los diferentes momentos de tiempo.

Discusion

El presente estudio in vitro muestra que los dientes humanos restaurados con
BMTA bajo irradiacion de luz, se oscurecen significativamente mas que los
dientes restaurados con Biodentine.

Los dientes restaurados con BMTA presentaron una decoloracion significativa
respecto al grupo control desde las primeras 48 horas y este oscurecimiento
aumentaba con el tiempo, habiendo diferencias significativas entre las
mediciones de las 48 horas, de la primera semana y de las dos semanas
(p=0,0001). Vallés y cols. (10) evaluaron la estabilidad del color del BMTA
después de la irradiacién de luz y llegaron a la conclusién de que el BMTA se
oscurecia después de la irradiacion con una lampara de polimerizacion
(Demi, Optilux 501 o Bluephase 20i) o con una lampara fluorescente en un
ambiente libre de oxigeno. Los autores sugirieron que el oxido de bismuto
presente en el material era responsable de la decoloracion. El ProRoot MTA
se compone de un 75% de cemento Portland, un 20% de 6xido de bismuto
(Bi»O3), y de un 5% de sulfato de calcio dihidratado. El Bi,O3; se afiade al
BMTA como radiopacificante (5). Se ha reportado que cuando el Bi,O3 es

sometido a altas temperaturas sufre una disociacion térmica que produce

67



ARTICULO 3. Analisis espectrofotométrico de la decoloracion dental o
inducida por MTA blanco y Biodentine lic e

bismuto metalico y el oxigeno (21). Los cristales reducidos de atomos de
bismuto son negros y son los responsables del oscurecimiento de la muestra.
La presencia de estos cristales ha sido demostrada por difraccién de rayos X
(22). ElI aumento de la presion parcial de oxigeno a alta temperatura evita la
formacion de bismuto metalico y este no cambia de color. Se sabe que el
Bi.O3 puede ser excitado por la luz visible y UV (23). EI comportamiento del
Bi»O3 es similar al de los dientes del grupo restaurado con BMTA de nuestro
estudio. Estos dientes fueron obturados con el BMTA, se sellaron con
composite y se colocaron bajo una fuente de luz artificial. Asi el BMTA estaba
en un ambiente de ausencia de oxigeno e irradiado por luz. Lenherr (8), en
otro estudio in vitro sobre dientes, observo un oscurecimiento progresivo de
los dientes obturados con BMTA y BMTA mas sangre, aunque el BMTA no
presentd diferencias significativas en comparacion con el CP (aunque fue el
MSC que mostr6 menor decoloracién). Sin embargo, en su estudio, las
muestras se almacenaron en la oscuridad durante los primeros 3 meses, y a
partir de entonces fueron expuestas a la luz solar indirecta hasta el final del
experimento. Los valores de AE del BMTA aumentaron principalmente en el
intervalo de 3 a 6 meses. Estos resultados concuerdan con la teoria de la
necesidad de luz para que exista oscurecimiento del BMTA. Vallés y cols.
(20), en otro estudio sobre la estabilidad del color de 5 MSC, corroboraron
que la combinacion de luz y condiciones anaerdbicas (similares a las de la
situacion clinica) producia cambios en el color del BMTA. Los autores
también sugirieron que el 6xido de bismuto presente era el responsable de la
decoloracion, ya que de los 5 MSC testados Unicamente los materiales que
contenian Bi,O3 en su composicién mostraron decoloracion.

En el estudio de Lenherr (8), el BMTA mas sangre presentd una decoloracion
mas acentuada desde la primera semana. Asimismo, Felman y Parashos (9)
concluyeron que el BMTA induce la decoloracion gris de la corona del diente,
y el efecto se ve agravado por la presencia de sangre. En nuestro estudio los
especimenes fueron instrumentados e irrigados con hipoclorito de sodio, para
eliminar todos los restos pulpares y evitar que ello pudiera afectar a la

estabilidad del color de los dientes.
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En nuestro estudio, el grupo de dientes restaurados con Biodentine no mostro
diferencias significativas con el grupo Control, y muestra estabilidad de color
en el tiempo. De acuerdo con nuestros resultados, Vallés y cols. (20) en su
estudio sobre la influencia de la luz y el oxigeno en la estabilidad del color de
cinco materiales a base de silicato de calcio, llegaron a la conclusién de que
Biodentine parece tener un color estable en el tiempo. Los autores de este
estudio sostienen que la decoloracion del BMTA se debe al 6xido de bismuto.
El Biodentine, como radiopacificante contiene 6xido de circonio. Esto podria
explicar por qué Biodentine mantiene la estabilidad de color con el tiempo.
Sin embargo, nuestro estudio tan so6lo ha proporcionado datos de
observacion de la estabilidad del color del Biodentine a las dos semanas; por
ello se necesitan estudios a largo plazo para corroborar si esta estabilidad se

mantiene a largo plazo.

Conclusiones
El Biodentine se podria recomendar como alternativa en los tratamientos que
requieran la colocacion de un MSC en zonas de compromiso estético. Sin

embargo, se necesitan estudios a largo plazo para corroborar los resultados.
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i e Discusion

El color de los materiales que colocamos en nuestros tratamientos es de
vital importancia para tener un resultado estético final aceptable, sobre todo
cuando esos materiales son ubicados clinicamente a nivel coronal. Sin
embargo, alun es mas importante saber si ese material tiene estabilidad de
color, y si no es asi, en qué condiciones clinicas variara su color y qué color
acabara teniendo. Asi, cuando clinicamente elijamos un material, deberemos
saber qué color tiene ese material una vez fraguado y si ese color se
mantendra en el tiempo o no. Asi, el clinico podra saber si el diente tratado
mantendra estabilidad del color o no, y podra explicar a sus pacientes el
prondstico estético de dicho diente.

Hasta el inicio de esta tesis habia indicios y observaciones sobre el
oscurecimiento del MTA blanco. Sin embargo no habia ningun estudio que
hiciera mediciones cuantitativas sobre dicho cambio ni que explicase en qué
condiciones el MTA blanco cambiaba de color.

El objetivo de nuestro primer estudio fue observar la estabilidad del color
del ProRoot MTA blanco. El cambio de color se puede evaluar visualmente y
con instrumentos especificos. El espectrofotbmetro y el CIE L * a * b * fueron
elegidos para evaluar la variacion de color (AE), ya que son muy adecuados
para la deteccion de pequefios cambios en el color y tienen ventajas tales
como la repetitividad, la sensibilidad, y la objetividad (94).

Hasta el momento solo teniamos noticias sobre el oscurecimiento del
WMTA por tres estudios in vitro, en los cuales habian observado este cambio
de color de forma fortuita mientras llevaban a cabo otro tipo de estudio sobre
dicho material (10-12). Watts y cols. (11) informaron de que, en su estudio,
todos los especimenes de WMTA eran de color gris cuando se retiraron de los
moldes. Sin embargo, las superficies de las muestras que estaban
directamente expuestas a suero salino tamponado en fosfato (PBS) se
mantuvieron en color claro. Una vez que las muestras fueron retiradas de los
moldes se sumergieron en PBS vy tras los 28 dias que durd el experimento la
decoloracién oscura desaparecid, pero seguia siendo visible en la parte interna
de los especimenes cuando estos se fracturaron. De manera similar,
Boutsioukis y cols. (12) observaron una coloracién oscura del WMTA en la
mayoria de los especimenes que habian sido sellados previamente con

material restaurador intermedio. Con estos estudios en mente, nos planteamos
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la hipotesis de que la presencia o0 ausencia de oxigeno desempefia un papel
importante en la decoloracion de WMTA. Por otro lado Tsujimoto(10) cubrié
muestras de WMTA con dos agentes blanqueantes para valorar el efecto de
estos peréxidos en el material, y observdO que tras activar los agentes
blanqueantes con luz, las muestras se oscurecieron. Con lo cual, también nos
planteamos la hipétesis que la presencia de luz podia afectar a la estabilidad
del color del WMTA. Para corroborar esta segunda hipotesis, se realizd un
estudio piloto en el que las muestras de WMTA fueron selladas en tubos de
ensayo, la mitad de los cuales fueron saturados con oxigeno puro y la otra
mitad con nitrégeno puro. El color de la superficie de las muestras saturadas
con nitrégeno cambiaba de blanco a gris después de ser expuestas a la
radiacion de luz de una lampara de polimerizar. Sin embargo, el color de las
muestras saturadas de oxigeno se mantuvo estable. El principal inconveniente
de este estudio piloto fue que soOlo era posible asegurar condiciones
experimentales 6ptimas durante unos pocos minutos. Por este motivo, en los
estudios que realizamos posteriormente se utilizdé gel de glicerina para reducir
la exposicion al oxigeno durante la irradiacion con la lampara de
polimerizacion, para poder mantener asi las muestras en un ambiente sin
oxigeno durante mas tiempo y asimismo imitando el procedimiento seguido por
el clinico (95).

Los resultados del primer estudio revelan que todas las muestras
irradiadas y en contacto con oxigeno, se habian oscurecido a los cinco dias, sin
embargo, el grupo control negativo no se oscurecid, y este fue irradiado pero
estuvo en un ambiente con oxigeno (no fue sumergido en glicerina). Las
muestras de WMTA que fueron irradiadas con las lamparas de polimerizacion
Bluephase 20i u Optilux 501 mostraban un oscurecimiento significativamente
mas rapido que las irradiadas con la luz Demi. La decoloracion en el grupo
experimental expuesto a la luz fluorescente fue significativamente mas lento
gue en los otros grupos. Sin embargo, a los 5 dias, no hubo diferencias
significativas en cuanto a la oscuridad de superficie de las muestras entre todos
los grupos recubiertos de glicerina (e irradiados con lampara de polimerizar o
luz fluorescente).

Para intentar explicar porque el WMTA se oscurece cuando es irradiado

con una lampara de polimerizar o con una luz fluorescente, debemos fijarnos
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en primer lugar en la composicion del ProRoot MTA. De acuerdo con la
informacion suministrada en la hoja de datos de seguridad del material, el
ProRoot MTA se compone de: 75% de cemento Portland, 20% Bi,O3, y 5% de
sulfato de calcio dihidratado. El Bi,O3 se afiade al WMTA como radiopacificador
(72). Ha sido demostrado que el trioxido de bismuto sufre una disociacion
térmica a alta temperatura, lo que da bismuto metalico y oxigeno (96). Los
cristales negros de los atomos de bismuto reducidos son responsables del
oscurecimiento de la muestra y la presencia de estos cristales se ha
identificado por analisis de difraccion de rayos X (97). El aumento de la presion
parcial de oxigeno a alta temperatura evita la formacion de bismuto metélico y
el color de la muestra permanece inalterado. En nuestro estudio el WMTA
sigue un comportamiento paralelo bajo la radiacién con luz. Se sabe que el
Bi.O3; puede ser excitado por la luz visible y por la UV (98). El Bi,O3 irradiado
se comporta de la misma manera que el Bi,O3 calentado; se oscurece cuando
se calienta o cuando se irradia en una atmosfera sin oxigeno (como en nuestro
estudio), mientras que sigue siendo blanco o transparente cuando se calienta o
se irradia bajo una atmoésfera con oxigeno. Con toda esta informacion,
podriamos sefialar que la formacion de bismuto metélico bajo la radiacién con
luz puede ser la razén principal para el oscurecimiento de las muestras de
WMTA, ya que los grupos experimentales que estan en un ambiente libre de
oxigeno e irradiados con luz se oscurecen, sin embargo las muestras del grupo
control, las cuales son irradiadas pero estan en presencia de oxigeno, no
cambian de color. Sin embargo se necesitan investigaciones adicionales para
confirmar esta hipétesis.

Ademas del papel del oxigeno, se observo que la luz es un elemento
clave para iniciar o acelerar el proceso de oscurecimiento del WMTA. Las
muestras de WMTA que fueron irradiadas con las lamparas de polimerizacion
Bluephase 20i u Optilux 501 mostraban un oscurecimiento significativamente
mas rapido que las irradiadas con la luz Demi. Para intentar explicar estos
resultados debemos fijarnos en las bandas de emisién de las mismas. La luz
halogena Optilux 501 y la luz de polionda Bluephase 20i tienen bandas de
emision amplias (400-505nm y 380-515nm, respectivamente). Estas bandas de
emisidn se superponen parcialmente con el espectro de reflectancia difusa de

la luz UV-visible del Bi,O3 (98), que tiene una longitud de onda que abarca de
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300nm a 500nm, con un pico maximo de absorbancia a 400nm. Asi, tanto la luz
de polimerizar haldégena Optilux 501 como la luz Bluephase 20i pueden excitar
el Bi,Os, iniciando el proceso fotoquimico y por consiguiente, oscureciéndolo.
En contraste, aunque la luz Demi LED tiene una mayor intensidad, su espectro
de luz es mas estrecho (450-470nm), y la superposicion con el espectro de
reflectancia de Bi,O3; es pequefio, o que resulta en una excitacion menos
eficiente y un oscurecimiento mas lento del WMTA. La decoloracién en el grupo
experimental expuesto a la luz fluorescente fue significativamente mas lenta
que en los otros grupos (excepto el grupo control negativo). Dado que la
lampara fluorescente tiene un ancho de banda amplio (con tres picos estrechos
a 436, 556 y 628nm), en teoria, deberia haber oscurecido las muestras mas
rapidamente. Sin embargo, la distancia de 1 metro entre las muestras de
WMTA vy la lampara fluorescente hacia que llegara una intensidad baja de luz a
las muestras y tal vez esto fuera el motivo de la lentitud en su oscurecimiento.
Sin embargo, a los 5 dias, no hubo diferencias significativas en cuanto a la
oscuridad de superficie de las muestras entre todos los grupos recubiertos de
glicerina. Por lo tanto, la intensidad y longitud de onda de la luz parecen jugar
un papel crucial en la velocidad a la que el WMTA se oscurece.

Basandonos en las conclusiones obtenidas con este primer estudio, nos
planteamos si este mismo fendmeno de oscurecimiento ocurria con otros
cementos basados en silicato de calcio utilizados por el clinico.

Asi, el objetivo de nuestro segundo estudio fue evaluar el efecto de la luz
y del oxigeno en la estabilidad de color de diferentes materiales basados en
calcio-silicato. Con este, pretendiamos demostrar la importancia de que se
dieran simultdneamente las premisas de ambiente libre de oxigeno e
irradiacion con luz, para que las muestras cambiasen de color. Es por ello que
las muestras se observaron en 5 ambientes diferentes: irradiadas con luz de
polimerizar y sin oxigeno; irradiadas con luz fluorescente y sin oxigeno;
irradiadas con luz de polimerizar y con oxigeno; conservadas en la oscuridad y
con oxigeno; y conservadas en la oscuridad y sin oxigeno. Asimismo nos
propusimos observar la estabilidad del color de diferentes materiales basados
en silicato de calcio en dichos ambientes, entre los cuales hay algunos que

tienen O6xido de bismuto en su composicion y otros que no.
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Los CSMs mostraron un oscurecimiento si se daban simultaneamente las
siguientes condiciones: un ambiente libre de oxigeno, radiaciéon con luz
fluorescente o lampara de polimerizacién, y la presencia de éxido de bismuto.

Algunos fabricantes, como Medcem GmbH (Weinfelden, Suiza), afirman
que el PC tiene una mejor estabilidad del color que el MTA. En el afio 2012,
Lenherr y cols. (55) evaluaron y compararon en un modelo de diente bovino la
decoloracion producida por diferentes materiales endodonticos. En ese estudio,
entre los diferentes materiales basados en PC testados (GMTA, WMTA, y PC),
el PC mostré la mayor estabilidad de color. De acuerdo con los resultados
obtenidos por Lenherr, en nuestro estudio el color del PC permanecio estable
en el tiempo bajo todas las condiciones in vitro a las que se le sometio. Sin
embargo, cuando al mismo PC se le afiadié 6xido de bismuto, los especimenes
en algunas condiciones experimentales mostraron oscurecimiento de la
superficie. Estos resultados coinciden con nuestra primera hipotesis, en que el
bismuto metalico es el responsable del cambio de coloracién del WMTA vy del
PC con 6xido de bismuto.

En nuestro segundo estudio el PC + BO, el Angelus WMTA, y el ProRoot
WMTA se oscurecieron en algunas condiciones experimentales, que
detallaremos a continuacion. Estos tres CSMs contienen 6xido de bismuto por
lo que, de acuerdo con nuestra hipotesis del primer articulo, deducimos que el
oxido de bismuto era responsable de su decoloracion. Estos materiales sélo
mostraron oscurecimiento en los Grupos 1 (ambiente sin oxigeno e irradiado
con Bluephase 20i durante 120 segundos) y 2 (ambiente sin oxigeno e
irradiado con luz fluorescente a 1 metro de distancia), por lo que la
decoloraciéon requiere tanto un entorno libre de oxigeno como irradiacion con
luz. Sin embargo, cuando estos materiales fueron expuestos a irradiacion con
luz en una atmdsfera con oxigeno o en un ambiente libre de oxigeno pero sin
luz, el PC + BO, el WMTA Angelus, y el WMTA ProRoot no cambiaron de color.

En este segundo estudio, el ProRoot WMTA mostr6 la mayor
decoloracion, seguido por el Angelus WMTA y el PC + BO. La patente del MTA
(72) sefala la inclusion de un 20% de Oxido de bismuto en el MTA, que ha sido
verificado por diferentes autores (33, 99). Camilleri y cols. (64) reportaron que
en el MTA Angelus la cantidad de 6xido de bismuto es del 10.5%, por lo tanto,

inferior a la presente en el MTA. Esto podria explicar por qué las muestras de
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ProRoot WMTA presentaban una superficie significativamente mas oscura que
las de Angelus WMTA. Sin embargo, la mezcla de PC + BO que realizamos
contenia un 20% de Oxido de bismuto y su cambio de color fue
significativamente menor que el de las otras dos formulaciones de WMTA. Esto
puede ser debido al proceso con el que los fabricantes afiaden 6xido de
bismuto a MTA (el proceso se realiza bajo mecanizacién para obtener una
mezcla homogénea y con un aumento de la temperatura). En nuestro caso,
para realizar la mezcla de PC + BO se trituraron los dos materiales en una
placa de vidrio, hecho que podria haber resultado en una mezcla menos
homogénea que la que se pueda obtener mediante un proceso mecanizado.

Nuestros resultados del estudio in vitro a 5 dias sugieren que la mezcla de
PC + BO, el Angelus WMTA y el ProRoot WMTA se oscurecen en combinacion
de luz y condiciones anaerObicas (similares a las que encontramos
clinicamente), mientras que el PC y el Biodentine muestran estabilidad de
color. ElI PC y el Biodentine no presentan 6xido de bismuto en su composicién,
por lo tanto esta podria ser la causa de que estos CMS mantuvieran estabilidad
de su color. Una ventaja del PC es su bajo coste, pero sin embargo, este
material no est4 aprobado para uso clinico por la FDA. El Biodentine, dadas
Sus ventajas, como son su corto tiempo de fraguado, las propiedades
mecanicas, su facilidad de manejo y su potencial estabilidad de color, podria
ser una alternativa interesante como CSM para su uso en zonas de
compromiso estético. Sin embargo este estudio es sobre especimenes de
material y, por lo tanto, no se contempla la interaccién diente-material. Es por
ello que en nuestro tercer articulo nos planteamos observar la estabilidad del
color de dientes restaurados con ProRoot WMTA versus dientes restaurados
con Biodentine.

Nuestro tercer estudio ha demostrado que los dientes humanos
restaurados con ProRoot WMTA colocado coronalmente bajo irradiacion de luz
se oscurecen significativamente mas que los dientes restaurados con
Biodentine.

En este estudio Unicamente se testaron dos materiales, el ProRoot MTA
y el Biodentine. EI ProRoot MTA se escogio porque es el cemento a base de

silicato de calcio de eleccion por la mayoria de los clinicos; el Biodentine, se
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selecciond porque es el cemento que obtuvo los mejores resultados en el
estudio anterior.

Los dientes restaurados con ProRoot WMTA presentaron mayor
decoloracion (p=0,0001) respecto al grupo control desde las primeras 48 horas
y este oscurecimiento aumentdé con el tiempo, habiendo diferencias
significativas entre las mediciones de las 48 horas, de la primera semana y de
las dos semanas. Estos dientes fueron obturados con ProRoot WMTA, se
sellaron con composite y se colocaron bajo una fuente de luz artificial. Asi el
ProRoot WMTA estuvo en un ambiente libre de oxigeno e irradiado con luz.
Lenherr (55), en otro estudio in vitro sobre dientes, observd un oscurecimiento
progresivo de los dientes obturados con WMTA y WMTA mas sangre, aunque
el WMTA no presento diferencias significativas en comparacion con el PC
(aunque el PC fue el CSM que mostré6 menor decoloracion). Sin embargo, en
su estudio, las muestras se almacenaron en la oscuridad durante los primeros
3 meses, y a partir de entonces fueron expuestas a la luz solar indirecta hasta
el final del experimento. Los valores de AE del WMTA aumentaron
principalmente en el intervalo de 3 a 6 meses. Estos resultados concuerdan
con la teoria de la necesidad de luz para que exista oscurecimiento del WMTA.
En el estudio de Lenherr (55), el WMTA mas sangre presenté una
decoloracibn mas acentuada desde la primera semana. Asimismo, Felman y
Parashos (31) concluyeron que el WMTA induce la decoloracion gris de la
corona del diente, y el efecto se ve agravado por la presencia de sangre. En
nuestro estudio los especimenes fueron instrumentados e irrigados con
hipoclorito de sodio, para eliminar todos los restos pulpares y evitar que ello
pudiera afectar a la estabilidad del color de los dientes.

En este estudio, el grupo de dientes restaurados con Biodentine no mostro
diferencias significativas con el grupo Control, y mostré estabilidad de color en
el tiempo. Estos resultados coinciden con los del segundo articulo, donde
llegamos a la conclusién de que el Biodentine parece tener un color estable en
el tiempo. Estos resultados coinciden con la hipotesis de que el causante de la
decoloracion del WMTA es el oxido de bismuto, ya que el Biodentine, como
radiopacificante contiene oxido de circonio. Esto podria explicar por qué el
Biodentine mantiene la estabilidad de color en el tiempo. Sin embargo, nuestro

estudio tan sélo ha proporcionado datos de observacion de la estabilidad del
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color del Biodentine a las dos semanas; por ello se necesitan estudios a largo
plazo para corroborar si esta estabilidad se mantiene a largo plazo.

En nuestros tres estudios hemos observado que el color del MTA blanco
no es estable, ya que en un ambiente libre de oxigeno y con luz, se oscurece.
La longitud de onda de esta luz y su intensidad hara que el cambio de color sea
mas rapido, pero si le llega luz siempre acabard oscureciéndose, aunque sea
lentamente y al cabo de unos dias su color se igualard al de los que han
recibido una luz méas potente. Otros materiales basados en silicato de calcio,
como el Angelus WMTA y la mezcla de cemento portland con éxido de bismuto,
se comportaron de igual manera bajo las mismas condiciones, pero su
oscurecimiento fue menor. Nuestra presuncién es que el causante de la
decoloracion es el 6xido de bismuto presente en su composicién, que en el
Angelus WMTA esta en menor proporcion; y en el cemento portland con 6xido
de bismuto su adicion ha sido a temperatura ambiente y de forma manual y no
a altas temperaturas y en un ambiente mecanizado, como en el WMTA.
Cuando transferimos nuestro estudio al modelo de diente comprobamos que el
comportamiento del WMTA es el mismo que en condiciones de muestras de
laboratorio. Esto puede ser explicado porque el ambiente que se crea en el
interior del diente es el mismo que hemos creado artificialmente en los estudios
1y 2, es un ambiente sin oxigeno y con luz. Lo que es realmente importante
para el clinico y que demuestra este tercer articulo, es que este cambio de
color afecta también al color final del diente, afectando por lo tanto a la estética.
Sin embargo, los dientes restaurados con Biodentine mantienen estabilidad de
color (presumiblemente porque el Biodentine no contiene 6xido de bismuto en
su composicion) a lo largo del tiempo. Por lo tanto, el Biodentine podria ser el
material de eleccién en aquellos casos en que la estética sea fundamental para

el éxito clinico.
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3.1 Conclusiones

Objetivo especifico 1: Evaluar el efecto que produce la irradiacion con
diferentes lamparas de polimerizar y la luz fluorescente en la estabilidad del
color del ProRoot® Tooth-colored MTA en un ambiente sin oxigeno.

Conclusion 1: El ProRoot® Tooth-colored MTA al ser irradiado con una
lampara de polimerizar o con una luz fluorescente en un ambiente sin oxigeno

Se oscurece.

Objetivo especifico 2: Evaluar el efecto que produce la irradiacion con la
lampara de polimerizar poliwave LED Bluephase® 20i y con una lampara
fluorescente, y la influencia del oxigeno en la estabilidad del color de cinco
materiales basados en silicato de calcio (cemento Portland, cemento Portland
con Oxido de bismuto, Biodentine®, Angelus® Branco MTA y ProRoot® Tooth-
colored MTA).

Conclusion 2: Los materiales basados en silicato de calcio testados que
contenian 6xido de bismuto en su composicion (cemento Portland con 6xido de
bismuto, Angelus® Branco MTA y ProRoot® Tooth-colored MTA) se oscurecen
en un ambiente en que simultaneamente estén en un ambiente sin oxigeno y
sean irradiados con una lampara de polimerizar poliwave LED Bluephase® 20i
0 con una lampara fluorescente. Estos materiales, si se encuentran en un
ambiente con oxigeno o sin luz mantienen su color original.

Los materiales basados en silicato de calcio testados que no contienen éxido
de bismuto en su composicion (cemento Portland y Biodentine®) en ambientes

con diferentes combinaciones de oxigeno y luz, mantienen su color inicial.

Objetivo especifico 3: Evaluar el efecto del tiempo en la estabilidad del color
de dientes humanos extraidos restaurados con ProRoot® Tooth-colored MTA y
con Biodentine®.

Conclusion 3: Los dientes humanos extraidos restaurados con ProRoot®
Tooth-colored MTA se oscurecen progresivamente durante los primeros quince
dias tras la colocacion del material, sin embargo los dientes humanos extraidos

restaurados con Biodentine® mantienen su color durante este tiempo.
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Conclusion 4: Los materiales a base de silicato de calcio estudiados (Cemento
Portland, la mezcla de Cemento Portland con 6xido de bismuto, Biodentine®,
Angelus® Branco MTA y ProRoot® Tooth-colored MTA) mostraron coloracion
oscura si se daban simultdneamente las siguientes condiciones: un ambiente
libre de oxigeno, radiacion con luz fluorescente o lampara de polimerizacién y

la presencia de 6xido de bismuto.
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Unlversﬂ:“at FACULTAD DE ODONTOLOGIA
u Internacional Comisién de Doctorado
de Catalunya

La comisién de doctorado del Departamento de Odontologia de la Universitat
Internacional de Catalunya, CERTIFICA que

El presente proyecto de Tesis Doctoral titulado: “Estabilitat del color del MTA”, cuyo
director es el Dra Montse Mercadé i Bellido y cuyo investigador principal es el doctorando
Marta Vallés.

ha sido evaluado satisfactoriamente y es apto para entrar en el programa de doctorado.

Firmado en Sant Cugat del Vallés, a 25 de noviembre de 2011.

Dr. Luis Giner i Tarrida
Director de la Comision de Doctorado de Odontologia

Titulo: Estabilitat del color del MTA
Investigador principal: | Marta Vallés Rodriguez
Director de la tesis: Dra. Montse Mercadé Bellido
Numero de estudio: EST-ELM-2011-15-NF
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] Comité Universitat
CER | d'Etica Internacional
de Recerca || de Catalunya

CARTA APROVACIO DIRECTA PROJECTE PEL CER

Codi de l'estudi:EST-ELM-2011-15-NF
Versié del protocol:1.0

Data de la versi6:29/11/12
Titol:"Estabilitat del color del MTA”

Sant Cugat del Vallés, 18 de desembre de 2012

Investigadora: Marta Vallés Rodriguez

Titol de I'estudi: Estabilitat del color del MTA”

Benvolgut(da),
Valorat el projecte presentat, el CER de la Universitat Internacional de Catalunya, considera que,

el contingut de la investigaci6, no implica cap inconvenient relacionat amb la dignitat humana,
respecte als animals, ni atempta contra el medi ambient, ni té conflictes econdmics i d'interessos.

Per aquests motius, el Comité d'Etica de Recerca, RESOLT FAVORABLEMENT, emetre aquest
CERTIFICAT D'APROVACIO, per que pugui ser presentat a les instdncies que aixi ho
requereixin.

Em permeto recordar-li que si en el procés d'execucio es produis algun canvi significatiu en els
seus plantejaments, hauria de ser sotmés novament a la revisié i aprovaci6 del CER.

Atentament,

P I

Dr. Josep Argemi
President CER-UIC
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CARTA APROVACIO PROJECTE PEL CER

Codi de I'estudi: ODO-2013-04

Versi6 del protocol: 1.0

Data de la versi6: 21/05/13

Titol: "Spectrophotometric analysis of tooth discoloration induced by white MTA and Biodentine: 1-
Year Follow-up”

Sant Cugat del Vallés, 05 de juny de 2013

Investigadora: Carlota Suarez Tuero

Titol de I'estudi: “Spectrophotometric analysis of tooth discoloration induced by white MTA
and Biodentine: 1-Year Follow-up”

Benvolgut(da),

Valorat el projecte presentat, el CER de la Universitat Internacional de Catalunya, considera que,
des del punt de vista étic, reuneix els criteris exigits per aquesta institucio i, per tant, ha

RESOLT FAVORABLEMENT

emetre aquest CERTIFICAT D'’APROVACIO per part del Comité d’Etica de la Recerca, per que
pugui ser presentat a les instancies que aixi ho requereixin.

Em permeto recordar-li que si en el procés d’execucié es produis algun canvi significatiu en els
seus plantejaments, hauria de ser sotmés novament a la revisié i aprovaci6 del CER.

Atentament,

L

Dr. Josep Argemi
President CER-UIC
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ACRONIMOS

MTA Agregado de Trioxido Mineral

WMTA Agregado de Trioxido Mineral Blanco

GMTA Agregado de Trioxido Mineral Gris

CSM Materiales a base de Silicato Calcico

PC Cemento Portland

AMTA Agregado de Trioxido Mineral Angelus®
AGMTA Agregado de Trioxido Mineral Angelus® Gris
AWMTA Agregado de Trioxido Mineral Angelus® Blanco
CIELAB Comision Internacional de L Eclairage, coordenadas L, a, b
Bi-O3 Trioxido de Bismuto

PC + BO Cemento Portland con Oxido de Bismuto
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