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Resumen

Objetivo: Este estudio tuvo como objetivo evaluar la influencia de siete
microaplicadores comerciales sobre la resistencia adhesiva dentina - resina a 24 horas y
después de 10 000 ciclos. Métodos: Se seleccionaron 56 molares humanos sanos, preparados
para obtener superficies planas de dentina. Las muestras se dividieron aleatoriamente en siete
grupos segun el tipo de microaplicador empleado. Luego se aplico el adhesivo bajo un
protocolo estandarizado de autograbado, seguido de la restauracién con resina compuesta.
Tras 24 h de almacenamiento o 10.000 ciclos de termociclado, se prepararon varillas de
resina - dentina (~0,8 mm?) que fueron sometidas a ensayos de microtraccion (WTBS). Los
modos de fallo se clasificaron en adhesivos, cohesivos y mixtos bajo estereomicroscopia.
Posteriormente, se aplico un ANOVA de dos vias para evaluar la influencia del tipo de
microaplicador y el envejecimiento artificial sobre la resistencia adhesiva, complementado
con pruebas post hoc para determinar las diferencias entre los grupos (a = 0,05). Los
resultados mostraron diferencias significativas en la resistencia adhesiva segun el tipo de
microaplicador y el envejecimiento (p < 0,001). Los microaplicadores Vivapen, Cavibrush y
Zeroflox presentaron los valores mas altos de resistencia a la microtraccion, mientras que
Kerr, Kuraray y Dental Pi mostraron los mas bajos. Aunque el envejecimiento disminuyo la
resistencia en todos los grupos, los microaplicadores que mostraron mejores resultados al
inicio mantuvieron su buen desempefio incluso después de los 10.000 ciclos. Conclusiones:
El tipo de microaplicador influy¢ significativamente en la resistencia de union dentina -
resina tanto a corto plazo como tras el envejecimiento. Los microaplicadores que permitieron
una dispensacion controlada y una distribucién uniforme del adhesivo mostraron valores
superiores de resistencia, manteniéndose este comportamiento de forma consistente después

del envejecimiento.

Palabras Clave: microaplicador, adhesion dental, microtraccion, adhesivo universal.
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Influencia de la composicion de los microaplicadores en la resistencia a la union de

sistemas adhesivos universales. Estudio in vitro

Ana Patricia Ludefia Montano

Universidad Hemisferios

apludenam@estudiantes.uhemisferios.edu.ec

Resumen

Objetivo: Este estudio tuvo como objetivo evaluar la influencia de siete
microaplicadores comerciales sobre la resistencia adhesiva dentina - resina a 24 horas y
después de 10 000 ciclos. Métodos: Se seleccionaron 56 molares humanos sanos, preparados
para obtener superficies planas de dentina. Las muestras se dividieron aleatoriamente en siete
grupos segun el tipo de microaplicador empleado. Luego se aplico el adhesivo bajo un
protocolo estandarizado de autograbado, seguido de la restauracion con resina compuesta.
Tras 24 h de almacenamiento o 10.000 ciclos de termociclado, se prepararon varillas de
resina - dentina (~0,8 mm?) que fueron sometidas a ensayos de microtraccion (WTBS). Los
modos de fallo se clasificaron en adhesivos, cohesivos y mixtos bajo estereomicroscopia.
Posteriormente, se aplicd un ANOVA de dos vias para evaluar la influencia del tipo de
microaplicador y el envejecimiento artificial sobre la resistencia adhesiva, complementado
con pruebas post hoc para determinar las diferencias entre los grupos (o = 0,05). Los
resultados mostraron diferencias significativas en la resistencia adhesiva segtn el tipo de
microaplicador y el envejecimiento (p < 0,001). Los microaplicadores Vivapen, Cavibrush y
Zeroflox presentaron los valores mas altos de resistencia a la microtraccion, mientras que
Kerr, Kuraray y Dental Pi mostraron los més bajos. Aunque el envejecimiento disminuyo la
resistencia en todos los grupos, los microaplicadores que mostraron mejores resultados al

inicio mantuvieron su buen desempefio incluso después de los 10.000 ciclos. Conclusiones:


mailto:apludenam@estudiantes.uhemisferios.edu.ec

El tipo de microaplicador influyo significativamente en la resistencia de union dentina -
resina tanto a corto plazo como tras el envejecimiento. Los microaplicadores que permitieron
una dispensacion controlada y una distribucion uniforme del adhesivo mostraron valores
superiores de resistencia, manteniéndose este comportamiento de forma consistente después

del envejecimiento.

Palabras Clave: microaplicador, adhesion dental, microtraccion, adhesivo universal.
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Abstract

Objective: This study aimed to evaluate the influence of seven commercial
microapplicators on dentin—resin bond strength at 24 hours and after 10,000 aging cycles.
Methods: Fifty-six sound human molars were selected and prepared to obtain flat dentin
surfaces. The specimens were randomly assigned to seven groups according to the type of
microapplicator used. An adhesive system was applied using a standardized self-etch
protocol, followed by restoration with resin composite. After 24 hours of water storage or
10,000 thermocycling cycles, resin—dentin sticks (~0.8 mm?) were prepared and subjected to
microtensile bond strength (WTBS) testing. Failure modes were classified as adhesive,
cohesive, or mixed under stereomicroscopic analysis. A two-way ANOVA was performed to
evaluate the effects of microapplicator type and artificial aging on bond strength, followed by
post hoc tests to identify differences among groups (o = 0.05). Results: Significant
differences in bond strength were observed according to both microapplicator type and aging
condition (p < 0.001). Vivapen, Cavibrush, and Zeroflox microapplicators exhibited the
highest pTBS values, whereas Kerr, Kuraray, and Dental Pi showed the lowest. Although
aging reduced bond strength in all groups, microapplicators that demonstrated superior initial
performance maintained higher bond strength values after 10,000 cycles. Conclusions:
Microapplicator type significantly influenced dentin—resin bond strength at both short-term
and aged conditions. Microapplicators that enabled controlled dispensing and uniform
adhesive distribution yielded higher bond strength values, and this performance remained

consistent after artificial aging.

Keywords: microapplicator, dental adhesion, microtensile bond strength, universal adhesive.
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Introduccion

En los ultimos afios, la odontologia adhesiva ha experimentado un notable progreso,
impulsado por el desarrollo de materiales restauradores y sistemas adhesivos con propiedades
mejoradas, lo cual ha favorecido de manera significativa la practica clinica de la odontologia
restauradora contemporanea (Alomran et al., 2025; Cadenaro et al., 2023; Van Meerbeek
et al., 2020). En este contexto, la unidén adhesiva establecida entre el material restaurador y
los tejidos dentales en restauraciones directas e indirectas se encuentra influenciada por
diversos factores, entre los que se incluyen aquellos dependientes del operador (Arhun et al.,

2020; Demarco et al., 2023).

La adhesion al esmalte dental es clinicamente confiable y permite obtener valores de
adhesion estables y predecibles a lo largo del tiempo; en cambio, la adhesion a dentina
continta siendo mas compleja, debido a su estructura heterogénea y a la presencia de
humedad. Estas caracteristicas influyen directamente en la respuesta de la dentina frente a los
distintos protocolos adhesivos y pueden comprometer la efectividad de la unién (Bourgi
et al., 2024; Wiegand et al., 2021). En consecuencia, la técnica de aplicacion y las
caracteristicas de los instrumentos utilizados en el procedimiento adhesivo resultan

determinantes en el desempefio de la interfaz dentina - resina (Hardan et al., 2023).

Uno de los objetivos principales de la adhesion dentinaria es garantizar una
infiltracion 6ptima de mondmeros adhesivos en la red de colageno expuesta tras el
acondicionamiento del sustrato, lo que permite la formacion de una capa hibrida
estructuralmente estable. Sin embargo, una infiltracion incompleta o irregular de monémeros
conduce a la formacion de una capa hibrida discontinua que favorece la nanofiltracion y
acelera la degradacion hidrolitica, comprometiendo la resistencia de la union y su estabilidad

a largo plazo (Breschi et al., 2025; Jaggi et al., 2024; Mokeem et al., 2023).
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Hasta la actualidad, numerosas investigaciones se han centrado en las mejoras de los
sistemas adhesivos, principalmente desde el enfoque de su composicion, mecanismos de
accion y protocolos generales de uso (Delgado et al., 2025; Dressano et al., 2020; Perdigao,
2020). No obstante, la literatura sobre la influencia de la técnica de aplicacién y el control del
adhesivo durante su dispensacion y distribucion sobre la dentina es atin limitada, lo que
representa una brecha importante considerando su posible impacto en la formacion de la capa
hibrida y la estabilidad de la unién adhesiva. Este vacio justifica la necesidad de estudios que

evalten el efecto de los microaplicadores en la practica clinica.

La aplicacion clinica de los sistemas adhesivos se puede realizar mediante diferentes
técnicas. Diversos autores sefialan que la técnica activa mejora la resistencia de adhesion a la
dentina, dando resultados mas fiables y duraderos; esta técnica se basa en la aplicacion con
movimiento, presion controlada y renovacion del material. Sin embargo, la correcta ejecucion
de esta técnica depende en gran medida de los instrumentos utilizados durante su aplicacion,
los cuales actlian como intermediarios entre el operador y el sustrato (Atalay & Meral, 2021;

Carvalho et al., 2025).

En este sentido, diferentes dispositivos, entre ellos microaplicadores han sido
ampliamente incorporados en la practica clinica como instrumentos de dispensacion y
distribucion de los sistemas adhesivos, debido a su facilidad de manejo y accesibilidad. Las
caracteristicas fisicas de estos dispositivos, como firmeza y flexibilidad, pueden influir
directamente en la posibilidad de ejercer una presion controlada y en el contacto uniforme del
adhesivo con el sustrato durante su distribucion. De igual manera, la capacidad de retencion y
liberacion del adhesivo por parte del microaplicador determina una distribucion uniforme y
una adecuada renovacion del sistema adhesivo sobre la estructura dental. Estos pardmetros
pueden condicionar el procedimiento adhesivo y la estabilidad de la unién formada. (Bourgi

et al., 2023, 2025). De manera complementaria, es posible que exista la pérdida de fibras



13

residuales de los microaplicadores durante la aplicacion del adhesivo, lo cual puede generar

discontinuidades en la capa hibrida, afectando el desempeno adhesivo (Berton et al., 2022).

La industria odontologica desarrolla y comercializa de forma constante una amplia
variedad de sistemas adhesivos, con el objetivo de simplificar los pasos clinicos y reducir el
trabajo del operador; como resultado de esta evolucion han surgido los adhesivos universales,
ampliamente usados en la practica clinica (Perdigdo et al., 2021). Paralelamente, las distintas
presentaciones de los microaplicadores, disponibles en el mercado, no siempre estan
respaldadas por evidencia cientifica que sustente su impacto en el desempefio clinico. Por
ello, resulta pertinente evaluar de manera comparativa como las caracteristicas fisicas de los
microaplicadores pueden influir en la resistencia adhesiva, particularmente cuando se

emplean sistemas adhesivos universales.

En este contexto, el objetivo del presente estudio es evaluar la influencia de siete
microaplicadores comerciales sobre la resistencia adhesiva dentina-resina a 24 horas y
después de 10.000 ciclos. Con base en ello, se plantea la siguiente hipotesis nula: no habra
diferencias en la resistencia adhesiva entre los siete microaplicadores evaluados,

independiente del tiempo de evaluacion.



14

Metodologia

Disefio De Estudio

El presente estudio es de tipo experimental, in vitro y comparativo, cuyo objetivo fue
evaluar la influencia de siete microaplicadores dentales comerciales sobre la resistencia
adhesiva dentina-resina a 24 horas y después de 10.000 ciclos de envejecimiento. Para
controlar las variables experimentales, se utilizé un tunico sistema adhesivo universal (Tetric

N-Bond Universal, Ivoclar), aplicado mediante una estrategia adhesiva constante.

El diente constituyo la unidad experimental, mientras que las varillas obtenidas de
cada diente se consideraron unidades de medicion. Con el fin de evitar la pseudorreplicacion,
los valores de resistencia de unién a microtraccion (WTBS) correspondientes a un mismo
diente fueron promediados, obteniéndose un tnico valor representativo por diente para el

analisis estadistico.

Calculo y tamafio de la muestra

El tamafio de la muestra se calcul6 en linea a través de www.sealedenvelope.com
(consultado en junio de 2025). Se bas6 en datos publicados sobre la resistencia de adhesion a
la microtraccion (WTBS) para dentina sana, que reportaron una media de 33,8 MPa con una
desviacion estandar de 5,3 MPa. Para identificar una diferencia de 8 MPa entre los grupos
con un nivel de significancia del 5 % y un poder del 80 %, se requirieron al menos ocho
dientes por grupo (n = 8), siguiendo las directrices para la prueba de resistencia de adhesion a

la microtraccion de la adhesion de composites dentales.
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Seleccion y preparacion de los dientes

Cincuenta y seis dientes humanos fueron seleccionados y preparados por un clinico
experimentado. Los dientes fueron recolectados con la aprobacion del Comité de Etica de la
Universidad Hemisferios, extraidas bajo indicacion terapéutica, siendo evaluados
clinicamente para descartar la presencia de caries, fisuras, restos de materiales restauradores u

otras alteraciones estructurales, los cuales constituyeron criterios de exclusion.

Como se muestra en el Figura 1, el procedimiento experimental siguio los siguientes

pasos:

Figura 1
Esquema ilustrado del procedimiento experimental.
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Se desinfectaron en cloramina al 0,5% y se almacenaron en agua destilada hasta su
uso. El tercio oclusal de cada corona se retiré con un disco de diamante en una maquina

refrigerada por agua (Isomet 1000, Buehler, Lake Bluff, IL, EE. UU.), creando una superficie
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de dentina plana. Las superficies se examinaron cuidadosamente bajo un estereomicroscopio

(Olympus SZ40, Tokio, Japon) con un aumento de 30X para verificar la ausencia de esmalte.

Para estandarizar la capa de barrillo dentinario, la dentina expuesta se pulio con lijas

abrasivas humedo de carburo de silicio (SiC) de grano n.° 600 durante 30 segundos.

Microaplicadores evaluados

En este estudio se emplearon siete microaplicadores dentales comerciales, los cuales

difieren en su fabricante y en la composicion de sus puntas y filamentos. Estas caracteristicas

fisicas podrian influir en la manipulacion, estabilidad estructural, capacidad de retencion y

liberacion del sistema adhesivo durante su aplicacion clinica. Las caracteristicas de los

microaplicadores evaluados se detallan en la Tabla 1.

Tabla 1
Caracteristicas de los microaplicadores evaluados.

Microaplicador Fabricante / Marca Composicion / Material

Zeroflox Medmix Cerdas de elastomero / mango
plastico

Vivapen Ivoclar Vivadent Cénula de disefio mixto plastico —
metal “snap-on”

Kuraray Kuraray Noritake Dental Inc.  Fibras de nylon / mango plastico

Cavibrush FMG Microfibra sintética / mango pléstico

Dental Pi Dental Pi Cerdas de silicona / mango plastico.

KG Regular Brush  KG Dental Sorensen

Fibras de nylon / mango plastico

Kerr Kerr Dental

Fibras sintéticas / mango plastico

Fuente: Elaboracion propia.

Disefio experimental

Siete grupos experimentales, resultado de la combinacion de los factores principales

“microaplicador” (7 niveles): Zeroflox, Vivapen, Kuraray, Cavibrush, Dental Pi, Cepillo
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KG regular brush, Kerr, y “Envejecimiento” (dos niveles): Tras 24 h de almacenamiento

en agua y 10000 ciclos de envejecimiento térmico.

Procedimientos restaurativos

Las muestras se dividieron aleatoriamente en 7 grupos experimentales (n = 8) de
acuerdo con el tipo de microaplicador asignado. Un solo operador procedio a restaurar las
muestras, bajo magnificacion de 5X (Admetec ergo loupes 5x). La superficie dentinaria fue
secada suavemente con papel absorbente estéril y acondicionada en modo de autograbado
mediante un sistema adhesivo (Tetric N - Bond Universal, Ivoclar, Schaan, Liechtenstein). En
cada grupo experimental, el adhesivo fue aplicado exclusivamente con el microaplicador
correspondiente al grupo asignado (Zeroflox, Vivapen, Kuraray, Cavibrush, Dental Pi, KG

Regular Brush o Kerr).

La aplicacion del adhesivo fué realizado mediante una primera capa frotada
activamente por 15 segundos, seguida de la evaporacion del solvente con aire por 10
segundos. Posteriormente, se aplico una segunda capa de adhesivo siguiendo el mismo
protocolo. Se realizo la fotopolimerizacion por 20 segundos a una irradiancia de 1200 mW
/em?, utilizando una unidad de fotopolimerizacion LED (Bluephase NG4, Ivoclar, Schaan,

Liechtenstein).

Posterior a esto se procedi6 a restaurar la superficie utilizando resina compuesta
(Tetric, A2, Ivoclar, Schaan, Liechtenstein) con 2 incrementos de 2 mm de espesor,
fotopolimerizados individualmente durante 40 segundos a 1200 mW /cm? (Bluephase NG4,
Ivoclar, Schaan, Liechtenstein). Los valores de irradiancia de esta unidad de
fotopolimerizacion se midieron constantemente utilizando un radiometro (Bluephase meter 11,

Ivoclar, Schaan, Liechtenstein).
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Todas las muestras recibieron el mismo protocolo restaurativo descrito, variando
unicamente el tipo de microaplicador utilizado para la aplicacion del sistema adhesivo. Tras

la restauracion, los dientes se almacenaron en agua destilada a 37 °C durante 24 h

Preparacion de varillas

Las muestras se cortaron longitudinalmente utilizando una maquina de corte (Isomet
1000, Buehler, Lake Bluff, IL, EE. UU.) y se rotaron 90° para producir varillas de resina-
dentina con un area de seccion transversal de aproximadamente 1,00 £ 0,2 mm?, medida con
calibradores digitales (Digimatic Caliper, Mitutoyo, Tokio, Japon). Las varillas se asignaron
de la siguiente manera: mitad de las varillas unidas a resina-dentina de cada grupo
experimental se examinaron después de 24 horas de almacenamiento en agua y la otra mitad
fue sometida a termociclado (10000 ciclos; tiempo de permanencia 5 s — 5 °C a 55 °C; OMC

300TS, Odeme Dental Research, Brasil) para la prueba de pTBS.

Prueba de resistencia de union a microtraccion (uTBS)

Tras 24 horas o 10.000 ciclos de envejecimiento, las muestras de resina-dentina se
fijaron en un dispositivo de ensayo de microtraccion Geraldeli con gel de cianoacrilato.
Posteriormente, se sometieron a un ensayo de microtraccion utilizando una maquina universal
de ensayos (AG-I, Shimadzu Autograph, Tokio, Japon), a una velocidad de 0,5 mm/min hasta
la fractura. La resistencia de union a microtraccion (WTBS) se expresd en megapascales
(MPa), calculada como la relacion entre fuerza maxima requerida para la fractura (N) y el

area de la seccion transversal de la varilla (mm?).

Los modos de fractura de las varillas de resina-dentina se clasificaron como adhesivos
(A) fallos en la interfaz resina-dentina; cohesivos (C) fallos que ocurren unicamente en la
dentina o la resina compuesta; y mixtos (M) fallos en la interfaz resina-dentina, con algun

fallo cohesivo de los sustratos adyacentes. Esta clasificacion se realizé con un
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estereomicroscopio (Olympus SZ40; Tokio, Japon) a 100 aumentos. Las varillas que
presentaron fallos prematuros (PF) fueron asignadas un valor de resistencia de union de 4,0
MPay se incluyeron en el calculo del promedio correspondiente a cada diente. Para cada
diente, los valores individuales de uTBS obtenidos a partir de las varillas validas fueron
promediados, obteniéndose un unico valor medio por diente, el cual fue utilizado como

unidad de analisis estadistico.



20

Analisis estadistico

Los valores medios de resistencia de union (MPa), calculados por diente, fueron
analizados estadisticamente. La normalidad y la homocedasticidad se evaluaron mediante las
pruebas de Shapiro-Wilk y Levene, respectivamente. Los datos de resistencia de union (MPa)
se sometieron a una prueba ANOVA de medidas repetidas de dos vias considerando las
siguientes variables: aplicador (Microaplicador) y envejecimiento artificial (Tiempo). Se
utilizo la prueba post hoc de Tukey HSD para diferencias entre microaplicadores (efecto entre
sujetos) y t pareado con correccion de Bonferroni para comparar tiempo (efecto dentro del
sujeto) (o = 0,05). Los datos se analizaron con un programa estadistico (IBM SPSS Statistics

para Mac, v25.0; IBM Corp).
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Hallazgos

En la tabla 2 se presentan los valores promedio y desviacion estdndar (MPa) de la
resistencia de unidén a microtraccion correspondientes a los diferentes grupos evaluados. Se
realizo un analisis de varianza mixto de dos factores para evaluar la resistencia adhesiva
(MPa) en funcidn del tipo de microaplicador (factor entre sujetos: Zeroflox, Vivapen,
Kuraray, Cavibrush, Dental Pi, KG Regular Brush y Kerr), y del tiempo de envejecimiento
(factor intra sujeto, 24 horas y 10.000 ciclos). El modelo mostr6 un efecto principal
significativo para el tipo de microaplicador (p < 0.001) y para el tiempo de envejecimiento (p
< 0.001), mientras que la interaccion Microaplicador x Tiempo no fue significativa (p =
0.919). Esto indica que la disminucion en los valores de resistencia después del

envejecimiento fue consistente para todos los microaplicadores.

El andlisis post-hoc de Tukey HSD mostr6 que los grupos Vivapen, Cavibrush y
Zeroflox presentaron los valores de resistencia a la microtraccion mas altos, y se agruparon
estadisticamente dentro de la misma categoria (letra A). En contraste, los grupos Kerr,
Kuraray y Dental Pi exhibieron los valores medios mas bajos conformando un grupo
estadisticamente distinto (letra B). El microaplicador KG Regular Brush mostré valores
intermedios, estadisticamente similares a Cavibrush y Zeroflox, pero superiores a los de Kerr

y Dental Pi.

En términos practicos, esto sugiere que los microaplicador Vivapen, Cavibrush y
Zeroflox favorecen una mayor resistencia adhesiva del sistema evaluado, mientras que Kerr,
Kuraray y Dental Pi se asociaron con menores valores de union. La ausencia de interaccion
indica que la tendencia de comportamiento entre los microaplicadores se mantuvo tanto a las
24 horas como después del envejecimiento termomecanico, por lo que los grupos con mejor

desempefio inicial conservaron también los valores mas altos después de 10.000 ciclos.



Tabla 2

Valores medios (£DE) de resistencia adhesiva (MPa) para cada microaplicador en los dos

tiempos de evaluacion (n=8).

Factor principal Tiempo

Microaplicador 24 horas 10K ciclos

Cavibrush 4191+393A 3699 £2.89 A
Dental Pi 36.95+3.48 B 32.15+3.39B
KG Regular Brush 40.14 £3.85A 35,62+ 3.27A
Kerr 35.65+3.52B 3143 +3.29B
Kuraray 36.39+3.61 B 3229+332B
Vivapen 42.11+3.40A 38.79+247A
Zeroflox 40.44+3.72 A 3574+ 327 A

Fuente: Elaboracion propia.

*Letras mayusculas indican diferencias significativas entre microaplicador dentro de
la misma columna (Tukey HSD, a = 0.05). Letras minusculas comparan los tiempos dentro
del mismo microaplicador (t pareada, a = 0.05). No se encontr6 interaccion relevante entre

los factores (p = 0.919).
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Figura 2
Representacion grdfica de la resistencia adhesiva (MPa) de los microaplicadores a 24 h y
10.000 ciclos.
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Tabla 3
Registro fotogrdfico del estado de los microaplicadores antes, con adhesivo y después de la
aplicacion del sistema adhesivo.

Antes Con Adhesivo Después

Vivapen




24

Cavibrush

Zeroflox

KG
Regular

Brush

Kerr




Kuraray

Dental Pi

25

Fuente: Elaboracion propia.
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Discusion
El principal hallazgo de este estudio fue que el tipo de microaplicador influye
directamente sobre la resistencia adhesiva dentina—resina, evidenciandose diferencias

significativas entre los siete microaplicadores evaluados, lo que rechaza la hipotesis nula

planteada.

El andlisis cuantitativo se complement6 con la evaluacion fotografica (tabla 3) de los
microaplicadores del antes y después de la aplicacion del adhesivo, lo que permitid
correlacionar las caracteristicas de cada microaplicador con su desempefio. Por lo
consiguiente, Vivapen mostrd una punta metalica semirrigida y estable, con filamentos
sintéticos cortos, compactos y no absorbentes, lo que favorecio a la aplicacion activa del
sistema adhesivo logrando asi una distribucion homogénea y controlada del adhesivo, y una
impregnacion mas eficiente de la dentina. Este comportamiento se reflejo en los valores
superiores de resistencia observados para este microaplicador, lo cual concuerda con lo
reportado por Carvalho et. al, quienes reportan que una impregnacion eficiente del adhesivo
en la dentina favorece la formacion de una interfase adhesiva estable y valores superiores de

resistencia de unidn (Carvalho et al., 2025).

Contrariamente, microaplicadores como Kerr, Kuraray y Dental Pi presentaron
deformaciones en la punta y filamentos desordenados tras la aplicacion. Esto supone una
liberacion irregular del adhesivo, la cual puede provocar una distribucion desigual sobre la
superficie dentinaria, dando lugar a 4reas con espesores excesivos o insuficientes de la
pelicula adhesiva, lo que se asocia con una disminucién de la resistencia de union. Estos
hallazgos coinciden con estudios previos que indican que variaciones en el espesor de la
pelicula adhesiva afectan negativamente la resistencia adhesiva(Alam et al., 2022; Tang et al.,

2024).
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El envejecimiento provocd una disminucion de la resistencia adhesiva de todos los
grupos, independientemente del tipo del microaplicador, indicando que la manera de aplicar
el adhesivo influye tanto en la resistencia inicial como en la durabilidad de la unién. Los
microaplicadores que tuvieron mejor desempefio al inicio mantuvieron su mejoria tanto a las
24 horas y después de los 10.000 ciclos de envejecimiento demostrandonos que su
rendimiento se mantiene inalterable. Estos resultados muestran relacion con los resultados de
estudios previos como, el de Kitahara et al. donde observaron efectos negativos del
envejecimiento por termociclado sobre la adhesion. (Kitahara et al., 2024), asi como con
Takano et al. que confirma la disminucion de la resistencia adhesiva en varios sustratos
después de ser sometidos a envejecimiento (10.000 ciclos térmicos). (Takano et al., 2025). En
conjunto estos hallazgos sugieren que el envejecimiento es un factor que influye directamente
en la degradacion de los adhesivos, sin embargo, en nuestro estudio también se demostro que
la capacidad inicial de microaplicador para lograr una buena interfaz adhesiva, puede ofrecer

una resistencia extra para atenuar la degradacion por envejecimiento, aunque no la elimina.

Los resultados del presente estudio adquieren relevancia considerando que la mayoria
de investigaciones previas se han enfocado en la composicion del adhesivo y las técnicas de
aplicacion (Dressano et al., 2020; Perdigao, 2020), mientras que variables operativas
asociadas al proceso de dispensacion del material han recibido escasa atencion. En particular,
la mayoria de los estudios no especifica el tipo de microaplicador utilizado ni considera sus
caracteristicas fisicas como un factor potencialmente influyente. Este estudio aborda este
vacio al analizar determinadas propiedades fisicas de los microaplicadores como variable
independiente, demostrando que estas pueden influir de manera mensurable en la resistencia
de la union adhesiva. La ausencia de diferencias concluyentes reportada en parte de la
literatura podria estar relacionada con la estandarizacion implicita del microaplicador entre

los grupos experimentales, lo que limita la identificacion del efecto de variables como la
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estabilidad estructural o la capacidad de retencion del adhesivo. En este sentido, nuestros
hallazgos sugieren que el microaplicador, aunque tradicionalmente considerado un elemento
secundario, puede desempefiar un papel relevante en la formacion de la interfase adhesiva y

en el desempeno del sistema restaurador.

Adicionalmente, la literatura ha reportado que algunos microaplicadores pueden
desprender fibras durante su uso, dichas fibras podrian incorporarse a la interfaz adhesiva y
actuar como defectos estructurales. La presencia de estos residuos pueden interferir con la
continuidad de la pelicula y favorecer la formacion de zonas de debilidad, comprometiendo la
resistencia de union y la durabilidad de las restauraciones (Berton et al., 2022; Padwal et al.,
2025). Esta evidencia previa descrita en la literatura respalda la importancia de los resultados
del presente estudio, al relacionar el disefio de los microaplicadores con posibles alteraciones

en la integridad de la interfaz adhesiva.

Finalmente, reconocemos las limitaciones de nuestro estudio, al ser in vitro, no se
consideran factores biologicos presentes en la cavidad oral, como la humedad, fuerzas
oclusales y presencia de fluidos. Ademas, el estudio se centrd en un nimero limitado de
microaplicadores comerciales, 1o que limita la posibilidad de generalizar los resultados para
todas las marcas disponibles en el mercado. Por esto recomendamos que en el futuro se
puedan realizar investigaciones con una variedad de marcas comerciales, asi como diferentes
tipos de sistemas adhesivos y condiciones de envejecimiento. También seria importante
realizar investigaciones clinicas a largo plazo que permitan confirmar si las tendencias

observadas in vitro se mantienen.

En cuanto a las implicaciones clinicas, los resultados sugieren que la eleccion de un
microaplicador es una fundamental consideracion por parte del odontdlogo, es sustancial usar

microaplicadores con punta y filamentos disefiados para aplicacion activa y controlada del



adhesivo, ya que puede mejorar la resistencia y durabilidad de la union dentina - resina. Sin
embargo, se recomienda interpretar estos hallazgos con prudencia, considerando que el

comportamiento en condiciones clinicas puede variar.

29
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Conclusiones

El tipo de microaplicador utilizado durante la aplicacion del sistema adhesivo influye
significativamente en la resistencia de union dentina - resina, tanto a corto plazo como
después del envejecimiento termomecanico. Los microaplicadores que permiten una
dispensacion mas controlada y una distribucion uniforme del adhesivo presentaron valores
superiores de resistencia adhesiva, mientras que aquellos que proporcionan una liberacion
irregular del material mostraron un desempefio inferior. Aunque el envejecimiento redujo la
resistencia de union en todos los grupos, el rango de desempefio entre los microaplicadores se
mantuvo constante, lo que apunta que una aplicacion inicial mas eficiente del adhesivo puede
contribuir a una mayor estabilidad relativa de la union a lo largo del tiempo. Estos resultados
obtenidos indican que las caracteristicas fisicas del microaplicador influyen en el
procedimiento adhesivo, por lo que su consideracion resulta oportuna tanto en la
investigacion experimental como en la practica clinica, reconociendo las limitaciones por ser

un estudio in vitro.
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