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Distancia de separacién interproximal de acuerdo al tiempo,
empleando dos tipos de separadores elastoméricos

Distance of interproximal separation according to time, using two types of elastomeric
separators

Carla Maria Ampuero Martinich'a, Ana Lavado Torres 1»

RESUMEN

Objetivo: Determinar la distancia de separacion interproximal de acuerdo al tiempo, empleando dos tipos de separadores
elastoméricos en pacientes del Centro Odontoldgico de la Universidad de San Martin de Porres. Materiales y Métodos: Fue
un estudio de tipo observacional, analitico, prospectivo y longitudinal, en el cual una sola examinadora evalué en 120
unidades de andlisis que fueron la distancia de separacién interproximal mesial y distal en primeros molares superiores de
30 pacientes empleando los separadores Denstply GAC® y American Ortodontics®. El andlisis estadistico empleado fue
pruebas de normalidad y de Chi cuadrado. Resultados: Usando los separadores Denstply GAC®, se registrd una separacion
interproximal de 0.15 mm, 0.21 mm y 0.31 mm a las 24, 48 y 168 horas respectivamente. Al emplear los separadores
American Ortodontics®, se obtuvo una separacion interproximal de 0.17 mm, 0.20 mm y 0.29 mm a las 24, 48 y 168 horas
respectivamente. Conclusiones: El tiempo de 48 horas empleando los separadores se logra la separaciéon apropiada al
momento de adaptar una banda ortodéntica.

Palabras Clave: Percepcién de distancia; Elastdmeros; tiempo; Diente molar. (Fuente: DeCS BIREME)

ABSTRACT

Objective: To determine the distance of iterproximal separation according to time, using two types of elastomeric separators
in patients of the Center Dental of the University of San Martin de Porres. Material and Methods: was an observational,
analytical, prospective and longitudinal study, in which a single examiner evaluated in 120 nanalysis units the mesial and
distal interproximal separation distance in upper the Denstply GAC® and American Ortontic® separators. The statistical
analysis that was used the normality test and Chi square test. Results: Using the Denstply GAC® an interproximal separation
distance of 0.15 mm, 0.21 mm and 0.31 mm was recorded at 24, 48 and 168 hours respectively. In the case of the America
Ortodontic® separators, and interproximal separation distance of 0.17 mm, 0.20 mm and 0.29 mm was recorded at 24, 48
and 168 hours respectively. Conclusions: leaving the separators fou 48 hours is enough time to achieve the appropriate
separation when adapting an orthodontic band.
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INTRODUCCION

La mecanoterapia en ortodoncia fija, requiere iniciar
el tratamiento separando el punto de contacto dental
usualmente en molares @ 2. procedimiento clinico
importante y rutinario @7, El separador elastomérico
(3-10) debe ser de facil ingreso, @ 11.13) escasa
molestia, 11.14-21) que genere la distancia apropiada,
(35.7-9) evita su salida en las funciones bucales y se
elimina sélo por el ortodoncista (1-3. 14-16),

El empleo de éstos elastémeros proviene desde
194015 actualmente existen diversos tipos, siendo
los elastobmeros sintéticos o alastiks los mas
empleados, 10 7. 1517) de ellos existen marcas
reconocidas como Denstply GAC® y American
Orthodontics®, 4 ambas confiables y de similares
caracteristicas ¢ 142225 (Qcasionalmente instalados
durante una semana, @5 13.26) se suelen perder de
manera desapercibida (2% 27 por la ingesta de comida
o cepillado (7. 11.28,29),

El presente trabajo se acoge de precedentes
importantes, teniendo a: Sharma S, et al. 2017©),
Sandhu G, et al. 2013 @, Juneja A, et al. 2011 ©),
Davidovitch M, et al. 2008 ® y Cureton S, et al. 1997
13), Manjunath A, et al. 2014 ©0),

Se plante6 como objetivo: determinar la distanciade
separacién interproximal de acuerdo al tiempo,
empleando dos tipos de separadores elastoméricos
en pacientes del Centro Odontolégico de la
Universidad de San Martin de Porres. Por lo tanto, la
finalidad de ésta investigacion fue determinar la
distancia de separacion interproximal de acuerdo al
tiempo, empleando dos tipos de separadores
elastoméricos en pacientes del Centro Odontoldgico
de la Universidad de San Martin de Porres. Para asi
iniciar el tratamiento con mayor eficacia, optimizar el
tiempo de atencion, brindar mayor confort al
paciente, y establecer un protocolo mas eficiente.

MATERIALES Y METODOS

El estudio realizado fue observacional, analitico,
prospectivo y longitudinal, estuvo constituido por 30
pacientes, de los cuales se emplearon 120 unidades
de andlisis, siendo: la separacién halladas en los
espacios interproximales en mesial y distal, donde
cada paciente tuvo 4 unidades de analisis en el
maxilar superior, por cada marca de separador
elastomérico, se tomaron 3 medidas de acuerdo a
las horas a evaluar. Tipo de muestreo por
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conveniencia, cuyos criterios de inclusion fueron:
voluntarios que firmaron el consentimiento
informado, entre 18 a 35 afios, presentes los cuatro
segundos molares permanentes y sus adyacentes,
apiflamiento leve a moderado. Los criterios de
exclusion fueron: diastemas posteriores, patologias
gingivo-periodontales, alteracién morfoldgica dental,
aparatologia presente, caries, restauraciones
interproximales o coronas, enfermedad sistémica.

El procedimiento se realizd con la inspeccién clinica
para corroborar el punto de contacto interproximal
empleando hilo dental, posteriormente se les coloco
en el maxilar superior a distal de segundas
premolares y mesial de primeras molares.

Los separadores elastoméricos se estiraron 14 mm
con la ayuda de un alicate separador de mdodulos
(Orthoclassic®), e ingresados de manera oscilante
de vestibulo—palatino, con ligera presion hasta
ingresar todo el separador elastomérico, segun el
Grupo American Orthodontics® o Grupo Denstply
GAC®. Luego se tomé la medida segun las horas a
evaluar: 24, 48 y 168 horas. Se midié el espacio
interproximal luego de retirar los separadores con el
calibrador de ldminas galgas métricas, marca
Coraldent, cuyas medidas son: 0.10 mm, 0.20 mm,
0.25 mm, 0.40 mm y 0.50 mm.

Para el analisis estadistico se realizé la prueba
estadistica de Chi-Cuadrado y se trabajé con un
nivel de confianza del 95%.

RESULTADOS

Fueron evaluados 120 unidades de andlisis, se
emplearon separadores elastoméricos marca
Denstply GAC ®: y separadores elastoméricos
marca American Ortodontics®. De los primeros se
obtuvo: a las 24 horas mesial y distal de 0.12 mm vy
0.15 mm; a las 48 horas mesial y distal: 0.16 mm y
0.21 mm, alas 168 horas, mesial y distal: 0.21 mm y
0.31 mm.

Respecto a los separadores elastoméricos marca
American Ortodontics®: a las 24 horas mesial y
distal de 0.16 mm y 0.17 mm.; a las 48 horas mesial
y distal de 0.14 mm y 0.20 mm. y a las 168 horasen
mesial y distal: 0.23 mm. y 0.29 mm. No se hallaron
diferencias estadisticamente significativas, como se
presenta en Tabla 1.
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Tabla 1: Distancia de separacion interproximal mesial y distal obtenida a las 24 horas, 48 horas y 168 horas con separadores
elastoméricos de marca Denstply GAC ® y American Ortodontics ®

Localizacién del separador

Denstply GAC ® American Ortodontic ®
24 horas 48 horas 168 horas 24 horas 48 horas 168 horas
Mesial Distal Mesial Distal Mesial Distal Mesial Distal Mesial  Distal Mesial Distal
Media 0.12 0.15 0.16 0.21 0.21 0.31 0.16 0.17 0.14 0.20 0.23 0.29
Mediana 0.10 0.10 0.15 0.25 0.20 0.30 0.15 0.20 0.10 0.20 0.20 0.30
Desviacién 0.04 0.06 0.06 0.08 0.02 0.06 0.07 0.06 0.05 0.05 0.05 0.07

La diferencia entre las marcas Denstply GAC® y American obtuvo 0.920 mm Z= -0.1, no hallando diferencia
Orthodontics®, se obtuvo: a las 24 horas 0.097 mm, Z= -1.7; estadisticamente significativa, como se presenta en la Tabla
a 48 horas fue de 0.472 mm, Z = -0.7 y a las 168 horas se 2

Tabla 2. Diferencias entre las marcas de separadores elastoméricos Denstply GAC® y American Orthodontics®, segun la
distancia de separacion interproximal, empleados en pacientes del Centro Odontolégicos de la Universidad de San Martin de
Porres en relacion al tiempo de uso.

Estadistico de prueba Distancia de separaciéon

24 horas 48 horas 168 horas
U de Mann-Whitney 145.5 174.5 196.5
W de Wilcoxon 355.5 384.5 406.5
z -1.7 -0.7 -0.1
Sig, asintotica (bilateral) 0.097 0.472 0.920

Se realizé la prueba de Friedman en la marca Dentsply GAC® estadisticamente significativa. Concluyendo que la maxima
y American Orthodontics® para comparar la diferencia separacion es de 0.29 mm y se obtiene a las 168 horas, como
estadistica en los tres momentos, luego se hizo la se presenta en la figura 1.

comparacion miltiples de Dunns, no hallando diferencia
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Figura 1. Distancia de separacion interproximal entre los separadores elastoméricos de la marca Denstply GAC® y
American Orthodontics®, empleados en pacientes del Centro Odontoldgicos de la Universidad de San Martin de
Porres en relacion al tiempo de uso

115



KIRU. 2019 jul-set; 16(3): 113-117

DISCUSION

Para el correcto asentamiento de la banda
ortodéntica se requiere una distancia de 0.15 mm; el
presente estudio encontrd que la distancia de
separacién fue de 0.05 mm en la marca American
Orthodontics® que la registrada por separadores
Denstply GAC®. Se concluye que existe semejanza
en la distancia de separacion interproximal a las 48
horas al emplear la ambas marcas. Similares a los
resultados obtenidos por Sharma (0.31 mm) 3,
Sandhu (0,41 mm)4, Davidovitch8 y Manjunath
(0.11mm) 30. Por otro lado, difiere de Juneja (2.1mm
y 2.7mm) 5.

El mayor desplazamiento interproximal es en sector
distal, en los tres tiempos de evaluacion y es similar
en ambas marcas de separadores, producto de la
ausencia de terceras molares superiores, que
conllevo a una reabsorcién y disminucién de la altura
Osea post exodoncia. Por otro lado, la cantidad de
masa dentaria distal es menor que en mesial, el
hueso esponjoso del maxilar superior otorga menos
resistencia, el grosor reducido en la cortical externa,
zonas medulares amplias y presencia de cavidades
huecas como: seno maxilar y la tuberosidad del
maxilar son razones por lo que se desplaza con
facilidad.

Las limitaciones de ésta investigacion, fueron el
incumplimiento del horario de las citas programadas,
subsanandose con nuevas jornadas de citas. La
inadecuada higiene dental, asi como la pérdida del
separador elastémerico.

Se obtuvo las siguientes conclusiones:

e La distancia de separacion interproximal
obtenida a las 24, 48 y 168 horas en distal
fueron de: 0.15mm, 0.21mm y 0.31mm
correspondientemente con separadores de la
marca Dentsply GAC®.

e La distancia de separacion interproximal
obtenida a las 24, 48 y 168 horas en distal
fueron de: 0.17mm, 0.20mm y 0.29mm
correspondientemente con separadores de la
marca American Orthodontics®.

e No existe diferencia entre los separadores
elastoméricos de la marca Dentsply GAC® y
American Orthodontics®, ya que obtuvieron
una separacion ideal a las 48 horas.

e Lamayor distancia de separacion interproximal
entre los separadores elastoméricos de la
marca Dentsply GAC®, fue a las 168 horas de
0.31mm y de American Orthodontics® fue a las
168 horas de 0.29 mm.

Ampuero C. & Lavado A.

Se recomienda que el tiempo ideal para emplear
clinicamente los separadores elastoméricos, previos a
colocar bandas interproximales en el maxilar superior
sea de 48 horas.
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