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PROSTODONCIA

Estudio comparativo de la rugosidad superficial de tres sistemas de 
materiales para coronas temporales frente al esmalte dental

RESUMEN 
Objetivo: Comparar la rugosidad superficial de tres 
sistemas de coronas temporales (bis-acril, metacrila-
to de auto polimerización y metacrilato de termo poli-
merización) con la rugosidad superficial del esmalte. 
Metodología: Estudio experimental in vitro, en la cual 
se tomaron diez muestras de esmalte dental y treinta 
muestras divididas en tres acrílicos para provisiona-
les (Ivoclar-Vivadent), los cuales fueron analizados en 
microscopia electrónica de barrido y microscopia láser 
confocal  posterior al protocolo de pulido final recomen-
dado por la casa fabricante (instrumentos rotatorios de 
carburo, pulidores, lija fina y felpas con crema de pulir 
para acrílicos). Resultados: Los análisis de rugosidad 
superficial por medio de microscopia láser confocal, 
muestran sobre el eje Z unos valores promedio de ru-
gosidad (Ra), que son estadísticamente significativos 
cuando se hace una comparación con el grupo control, 
sin embargo no existen diferencias estadísticamente sig-
nificativa de los sistemas de pulido entre los diferentes 
grupos de acrílicos estudiados. Conclusión: Los tres 
sistemas de acrílicos aplicados al presente estudio mos-
traron valores de rugosidad superficial (Ra) estadística-
mente significativos menores a los valores de rugosidad 
superficial (Ra) del grupo control. Por lo cual se debe 
utilizar el sistema de pulido recomendado por la casa 
comercial.

Palabras Clave: Esmalte dental, acrílicos, rugosidad 
superficial, sistemas de pulido final, microscopia elec-
trónica de barrido, microscopia láser Confocal.
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ABSTRACT 
Objective: Compare the surface roughness of three sets 
of temporary crowns (bis-acryl methacrylate, self po-
lymerization and thermal polymerization methacrylate) 
with the surface roughness of enamel. Methods: An ex-
perimental study in vitro, in which ten samples of tooth 
enamel and thirty samples divided into three acrylics 
for temporary (Ivoclar-Vivadent), which were analyzed 
in scanning electron microscopy and laser microscopy 
back confocal protocol final polishing were taken rec-
ommended by the manufacturer (carbide rotary instru-
ments, polishers, fine sanding and polishing cream plush 
for acrylics). Results: The analysis of surface roughness 
by confocal laser microscopy, shown on the Z axis val-
ues about average roughness (Ra ), that are statistically 
significant when compared to the control group is made, 
however no statistically significant differences be-
tween systems polished acrylic different groups studied. 
Conclusion: The three systems acrylics applied to this 
study showed statistically significant values of surface 
roughness (Ra) less than the values of surface roughness 
(Ra) of the control group. Therefore you must use the 
polishing system recommended by the trading house.

Keywords: Enamel, acrylic, surface roughness, polish 
systems, SEM, and Confocal Laser Microscope.
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INTRODUCCIÓN
El esmalte dentario se considera una estructura ace-
lular, avascularizada y calcificada con una matriz 
inorgánica (94%), compuesto por fosfato cálcico en 
forma de cristales de hidroxiapatita organizados en 
prismas hexagonales, carbonato, magnesio, flúor, so-
dio y potasio. En cuanto a la matriz orgánica (4%) 
compuesta por polisacáridos y proteínas como ame-
logeninas, enamelinas materiales sintetizados por el 
ameloblasto.1

En los últimos años el material de restauración más 
empleado para la provisionalización de los dientes pi-
lares son los acrílicos. Los cuales se definen como un 
compuesto químico formado por la unión de molécu-
las orgánicas largas conformadas por la repetición de 
pequeñas unidades monoméricas.2, 3

Los acrílicos de autocurado son activados por la re-
acción entre un iniciador y un activador químico con 
una composición en el monómero de metacrilato de 
metilo, hidroquinona al 0.0006% como inhibidor y 
amina terciaria. El polímero: Poli (metacrilato de me-
tilo) y peróxido de benzoilo (iniciador). Los acrílicos 
de termocurado están compuestas por un monómero: 
UDMA (Dimetacrilato de uretano) y un activador: 
Luz blanca y camforoquinona. 

Las resinas bisacrilicas de autocurado contienen Bis-
fenol A Glicidil dimetacrilato (Bis-GMA) con micro-
relleno. Son resinas con base en metacrilatos multi-
funcionales con refuerzo de vidrio o sílice (hasta un 
40%). La presencia de refuerzo es la principal dife-
rencia que las separa del polimetilmetacrilato.2,3

Entre las diferencias de los acrílicos de termocurado 
y autocurado, encontramos que los acrílicos de ter-
mocurado son más resistentes a la fractura, presentan 
mayor estabilidad del color y mayor contracción por 
polimerización, mientras que los acrílicos de autocu-
rado son más irritantes a los tejidos blandos dado que 
presentan monómeros sin reaccionar.2,3

Existen diferentes métodos para la provisionalización 
de los dientes pilares como son: provisionales en blo-
que, provisionales con una matriz previa.2,3 La rugo-
sidad superficial es el conjunto de irregularidades de 
la superficie real definidas convencionalmente en una 
sección donde los errores de forma y ondulaciones 
han sido eliminados.4

Entre algunos de los métodos de medición de la ru-
gosidad superficial para el esmalte dentario y los 

acrílicos descritos en la literatura encontramos: la 
microscopia electrónica de barrido que ha sido em-
pleada para determinar el tamaño de las partículas y 
la relación de las mismas en el entorno cualitativo y 
el microscopio láser confocal que ha sido empleado 
como un método de medición cuantitativo.4-6

Los estudios de Cehrelli 2008 y Botta 2010, sugieren 
que las unidades de medición de rugosidad superficial 
son: Ra (Rugosidad promedio, se suman los valores 
absolutos de las áreas encerradas entre el perfil de la 
rugosidad en la línea media y se divide entre la lon-
gitud de la medición), Rt (Rugosidad total, es igual a 
la distancia vertical entre el pico más alto y el valle 
más profundo en toda la distancia de la medición), 
Rz (media de valores absolutos, el promedio de la ru-
gosidad máxima de cinco tramos de medición) y Rc 
(medición promedio de irregularidades).5,6

La rugosidad superficial es un factor importante en la 
determinación de la cantidad de acumulación de pla-
ca. Las coronas provisionales pueden necesitar algún 
tipo de ajuste intraoral (ajuste oclusal, la corrección 
de sobrecontornos durante su elaboración o después 
de la cementación), los cuales se realizan con instru-
mentos rotatorios como pimpollos y pulidores sili-
conados con diferentes grados de abrasividad. Por lo 
tanto si una restauración queda mal terminada puede 
favorecer la adherencia bacteriana.5,6

Mendonça en el 2011 y Sum Yin en el 2009, describen 
los factores que alteran la superficie del esmalte y de 
los acrílicos, como son los factores mecánicos, quími-
cos (contenido de la pasta dental, sustancias erosivas 
como limón, entre otros) y patológicos (pacientes bu-
límicos o síndrome de Sjögren que disminuyen el pH 
de la cavidad oral) los cuales están directamente rela-
cionados con la alteración de la rugosidad superficial 
y la estética de la restauración final.7,8

El objetivo del presente estudio fue comparar los 
valores de rugosidad superficial en tres sistemas de 
coronas temporales (bis-acril, metacrilato de auto po-
limerización y metacrilato de termo polimerización) 
y el esmalte dental, mediante el uso de microscopio 
confocal laser.

MÉTODOS
Estudio experimental in vitro. Se establecieron los 
siguientes criterios de inclusión: dientes naturales 
permanentes extraídos con integridad estructural co-
ronal. En cuanto a los criterios de exclusión: dientes 
con alteraciones en el esmalte (hipoplasia, amelogé-
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dos semanas según la norma ICONTEC 4882/2000 
e ISO/TS 11405/2003, durante el transcurso del estu-
dio. (Figura 1)

Posteriormente se realizó un corte con un disco dia-
mantado por la cara vestibular del diente de 0,8 mm 
x 0,8 mm, con abundante irrigación. (Figura 2). Los 
cortes del esmalte dentario se posicionaron sobre una 
base de vidrio de 20 cm x 10 cm con un espesor de 5 
mm en el cual se realizaron 4 circunferencias de 0.8 
mm de diámetro para lograr fijar las muestras. La cir-
cunferencia de la base de vidrio fue aislada por medio 
de petrolato blanco para aislarla del pattern resin®. 
(GC America) (Figura 3)

Muestras de acrílico de autocurado: Las muestras 
de acrílicos se elaboraron por medio de una base de 
silicona con perforaciones de 10x10x6mm con cera 
para base. (Figura 4) Se utilizó la presentación de 
frasco de 45gr de polvo y 118ml de líquido, con una 
proporción polvo-liquido 3:1 mezclándose con una 
espátula 7A de 10 a 15 segundos. Se procede a reali-
zar la mezcla, vertiendo dentro de los moldes deján-
dola por 4 a 6 minutos aproximadamente para que se 
realice una polimerización adecuada hasta obtener 10 
muestras iguales. (Figura 5)

nesis imperfecta, hipomineralizaciones), dientes con 
lesiones cariosas, dientes con lesiones no cariosas 
(abrasión, abfracción, erosión, entre otros), dientes 
con algún tipo de restauración (resina, amalgama, 
incrustaciones, sellantes, coronas), dientes con restos 
de resina provenientes de tratamientos ortodónticos.

La muestra consistió en: 10 premolares recién ex-
traídos de humanos por motivos ortodónticos de los 
cuales se realizaron 10 cortes de esmalte dentario,10 
bloques de Ivocrom Hot (Ivoclar-Vivadent, Liedsten-
tein), 10 bloques de Ivocrom Cold (Ivoclar-Vivadent, 
Liedstentein) y 10 bloques de System C (Ivoclar-Vi-
vadent, Liedstentein) con un ancho de 10mm y pro-
fundidad de 6 mm para un total de 40 muestras, bajo 
la norma ISO/TS 11405 de 2003.

Muestras de esmalte (grupo control): Se realizó la 
recolección de los 10 premolares, los cuales fueron 
introducidos en un envase oscuro rotulado (número 
de muestra y diente al cual se le realizo el corte), con-
servados en un medio de conservación (Cloramina T 
del 0.5%-5%) durante una semana según la norma 
ISO 3696, posteriormente se colocaron los dientes en 
solución salina a temperatura de 37ºC con humedad 
relativa de 100%, esta solución fue cambiada cada 

Figura 1
Envases para el posicionamiento de las muestras

Figura 2
Diagrama de corte previo con disco de diamante)

Figura 3
Grupo control (muestras de esmalte)

Figura 4
Dimensiones espaciales de grosor y altura en cera para base.

Figura 5
Molde en silicona donde se verterá el acrílico de autocurado. 
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Figura 6
Proceso de elaboración de molde maestro para verter acrílico de 

termocurado.

Figura 7
Proceso de enmuflado por medio del molde maestro obtenido 

anteriormente.

Figura 8
Bis-Acril con el molde maestro para la 

obtención de las muestras

Muestras de acrílico de termocurado: estas muestras 
se realizaron con las dimensiones mencionadas ante-
riormente. (Figura 4) Se realizó el proceso de enmu-
flado preparando yeso tipo III (Whip Mix) para pos-
teriormente posicionar el molde maestro. (Figura 6)

Se realizó el proceso de desencerado y se preparó la 
mezcla de acrílico de termo curado liquido/polvo en 
un vaso dapen con una espátula 7A, aislando previa-
mente la cámara de moldeo con (neofoil) en la cual 
se vertió la mezcla hasta llenar completamente la cá-
mara. La mufla se prensó y se sumergió en el agua 
hirviendo a 100°C durante 45 minutos. Se sacó del 
agua y se retiraron los excesos de material, la mufla 
nuevamente se prensó y se colocó en agua hirviendo 
a 100°C por 30 minutos para terminar el proceso de 
polimerización. Pasado este tiempo, retiramos la mu-
fla y el bloque de acrílico de termocurado polimeriza-
do. Siguiendo el proceso descrito, se realizaron cada 
una de las diez (10) muestras en acrílico termocurado. 
(Figura 7)

MUESTRAS DE BIS-ACRIL
Por medio del molde maestro obtenido anteriormente 
se procede a verter el Bis-acril sobre el mismo hasta 
obtener las muestras de las dimensiones ya estableci-
das. El Bis-Acril se utilizó en presentación de jeringa 
con una  pistola dispensable la cual permite mezclar 
el material de forma uniforme.

PROTOCOLO DE PULIDO 
PROTOCOLO ACRÍLICO DE AUTOCURADO Y 
TERMOCURADO
Para este procedimiento se utilizaron instrumentos 
rotatorios de carburo, pulidores, lija fina y felpas con 
crema de pulir para acrílicos de autocurado y termo-
curado. (Figura 9)

Se retiran los excesos gruesos con el instrumento de 
carburo con una pieza de baja velocidad, posterior a 
esto, cada muestra es pasada con el pulidor grueso 
de color gris, pulidor medio verde y seguidamente el 
pulidor suave de color amarillo por tres minutos cada 
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Figura 9
Protocolo de pulido final. a. Instrumentos rotatorios de carburo, puntas siliconadas de diferentes tipos de abrasividad y felpa para dar 

brillo. b. Instrumento de carburo rotatorio. c. Instrumento rotatorio siliconado grano negro de alta abrasividad. d. Instrumento rotatorio 
siliconado grano verde de mediana abrasividad. e. Instrumento rotatorio siliconado grano amarillo de baja abrasividad f. Lija de agua 

para homogenización de la muestra. G. Felpa para obtener brillo final con ayuda de pasta de pulido

Figura 10
Protocolo de pulido final. a. Limpieza con alcohol antiséptico y algodón. b. Instrumento siliconado con abrasividad alta. c. Instrumento 
siliconado con abrasividad media. d. Instrumento siliconado con abrasividad baja. e. Instrumento siliconado de brillo final. f. Instumento 

(Astrobrush) para obtener brillo final.

uno puliendo hacia el mismo sentido. Finalmente con 
ayuda de una felpa impregnada de pasta de pulido 
(Universal polishing paste: oxido de aluminio, ácidos 
grasos y amonio 25% disperso en emulsión disolven-
te acuosa con un ph de 9.5-11.5) para obtener una su-
perficie más brillante por tres minutos en el mismo 
sentido. (Figura 9)

PROTOCOLO BIS-ACRIL
Para el acabado primero se realizó limpieza de las 
muestras con alcohol antiséptico y algodón. Posterior 

a esto cada muestra fue pulida con el sistema Astro-
pol® pasando el pulidor de alta abrasividad (Gris), 
media (Verde) y por último el de baja (Rojo) con 
abundante irrigación. Para el brillo final se utilizó As-
trobrush® en seco. (Figura 10)

ANÁLISIS DE LAS MUESTRAS 
El análisis de las muestra fue realizado posterior a la 
aplicación del protocolo de pulido final para cada uno 
de los sistemas. Las muestras se posicionaron dentro 
del microscopio láser confocal en una superficie de 
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dimensiones de µm para su lectura (Zeiss). Se realizó 
una muestra por lectura ubicada sobre una superficie 
plana de forma cuadrada. Posteriormente se realizó la 
lectura bajo magnificaciones de 50X. El sistema por 
medio de un láser realizó una lectura central sin afec-
tar la superficie de la muestra en los ejes x, y, z para 
poder obtener los valores numéricos promedio de ru-
gosidad superficial (Rc, Ra, Rku, Rz, Rt). 

El perfil primario proporcionó mayor topografía de 
las muestras por medio de variaciones esquemáticas 
de colores. (Figuras 11 y 13)

Las muestras se posicionaron dentro del microscopio 
electrónico de barrido (EDAX, FEI Quanta 200) de a 
grupos de 7 muestras por lectura, ubicados sobre una 
superficie plana de forma circular. Posteriormente se 
realizó la lectura bajo magnificaciones de 50X, 250X, 
500X, 1000X. (Figuras 12 y 14)

RESULTADOS
Los resultados de la rugosidad superficial están des-
critos bajo el eje Z, el cual recorre la totalidad de la 
muestra y bajo el análisis de las variables Ra, Rt y Rz. 
El análisis estadístico se realizó por medio de la prue-

Figura 11
Equipo de Microscopia láser confocal Zeiss®. 

Universidad Nacional de Colombia. 

Figura 12
Equipo de microscopia electrónica de barrido, 

Universidad Nacional de Colombia. 

Figura 13
Microscopia confocal láser; Grupos experimentales después del protocolo de pulido y el grupo control. A. Esmalte dental 
1000x. B. Acrílico de autocurado Ivocron cold (Ivoclar, Vivadent, Liedstentein) 1000x. C. Acrílico de termocurado Ivocrom 

cold (Ivoclar, Vivadent, Liedstentein) 1000x. D. Bisacril System C (Ivoclar, Vivadent, Liedstentein) 1000x

Figura 14
Microscopia electronica de barrido; Grupos experimentales despues del protocolo de pulido y el grupo control. A. Esmalte 

dental 1000x. B. Acrílico de autocurado Ivocron cold (Ivoclar, Vivadent, Liedstentein) 1000x. C. Acrílico de termocurado 
Ivocrom cold (Ivoclar, Vivadent, Liedstentein) 1000x. D. Bisacril System C (Ivoclar, Vivadent, Liedstentein) 1000x
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Por otra parte, teniendo en cuenta la importancia del 
eje Z (donde mostró variaciones estadísticamente sig-
nificativas con respecto al eje X y Y) los análisis de 
los grupos de pulido en comparación al grupo control 
con la variable de rugosidad superficial Rz (promedio 
de picos más alto y valles más bajos) no se obser-
varon diferencias estadísticamente significativas en-
tre los grupos de acrílico frente al control, dado que 
siempre existirá rugosidad y el instrumento de me-
dición sin importar el material tomara las zonas más 
rugosas y los valores no variaran en el análisis final 
debido a que la composición de cada grupo es similar. 
(Figura 16)

DISCUSIÓN
La perfilometría en tres dimensiones está basada en 
el escaneo sobre una luz blanca, la cual se divide para 
producir zonas claras y oscuras. Ambas se traducen 
en la generación de imágenes por cámara de la super-
ficie rugosa de un elemento para el procesamiento del 
mismo por computador, transformando la frecuencia 
dominante de forma cuantitativa sin tener un contacto 
físico sobre la muestra.11

Posterior a que la perfilometría este realizada, se hace 
un análisis por computador de cada píxel por cada va-
lor de altura y los resultados son calculados basados 
en una ecuación para cada parámetro de rugosidad 
superficial.11

No solamente debe hacerse un análisis con el perfi-
lómetro sino realizar el método cualitativo de la mi-
croscopia electrónica de barrido el cual es aceptado y 
recomendado en la literatura como lo describe Kuhar 
en el 2005, donde comparó el uso de pimpollos de 
tungsteno convencional y puntas siliconadas, encon-
trando que el uso de estas puntas proporcionan valo-
res de rugosidad mucho menores en comparación a 
los pimpollos convencionales, pero sus limitaciones 
estuvieron basadas en el instrumento de medición que 
fue el perfilómetro únicamente.12

Según Burns en el 2003, menciona que las propieda-
des de una restauración provisional debe ser: adap-
tación marginal, adecuada retención y resistencia al 
desalojo durante la función masticatoria, ausencia de 
irritación a los tejidos pulpares o blandos, baja exo-
termia, pulido y estética aceptable, fácil mezcla del 
material y ausencia de reacciones alérgicas.13

Por otra parte lograr una superficie estética adecuada 
está relacionada con la composición propia del ma-
terial, el cual debe permitir un acabado y pulido ade-

ba Bonferroni, la cual asoció los grupos de estudio 
(grupos experimentales y grupo control).

En el análisis de los grupos con el sistema de pulido, 
en el eje Z (el cual abarca una superficie de análisis 
más significativa que el eje X y Y) con la variable 
de rugosidad superficial Ra (Rugosidad promedio) se 
observan diferencias estadísticamente significativas 
entre los grupos de acrílico frente al control, donde 
este presenta mayor rugosidad superficial. Aunque no 
hay diferencia estadísticamente significativa entre los 
grupos de acrílicos se observó un mejor desempeño 
del bis-acril. Por lo tanto podemos afirmar que una 
superficie pulida con el sistema recomendado por el 
fabricante brindará una menor rugosidad superficial 
en comparación al grupo control. (Figura 15)

Figura 15
Comparación de los grupos de estudio bajo el eje Z Ra 

(Rugosidad promedio total) 

Figura 16
Comparación de los grupos de estudio bajo el eje Z Rz (Análisis 

de picos y valles en 5 puntos). 
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cuado por parte del clínico. Crispin en 1979, Keyf F 
en 1994, Hersek NE en 1996, Yannikakis en 1998, 
Burns en el 2003, reportaron que la estabilidad del 
color es un parámetro de estética e influye el tipo de 
material y la rugosidad superficial de este, reportan-
do que la composición con metacrilato ofreció me-
jores resultados.13-17 Sham en el 2004, por otra parte 
encuentra que la composición del bis-acril a pruebas 
de envejecimiento muestra mejor desempeño que los 
acrílicos convencionales.18 

El concepto de obtener una superficie lisa de cual-
quier tipo de restauración es similar al estudio de 
O’Donnell en el 2003, en el cual estudió los efectos 
del pulido final de un grupo de acrílicos convencio-
nales por medio de una descripción subjetiva con la 
microscopia electrónica de barrido encontrando re-
sultados similares a la presente investigación donde 
el protocolo de pulido sugerido por la casa comercial 
proporciona una superficie más lisa.19 

No solamente un pulido proporciona una superficie 
lisa sino el uso de puntas siliconadas como menciona 
O’Donnell en el 2003, dado que el protocolo que se 
empleo es similar al utilizado en el presente estudio y 
los resultados de la microscopia muestran zonas con 
presencia de rugosidad superficial que pueden lograr 
acumular una cantidad de placa bacteriana significa-
tiva.19

El acrílico de termocurado o de autocurado no solo es 
empleado para la realización de restauraciones pro-
visionales sino para la base de las dentaduras como 
menciona Loony en 1994- 2000, donde la rugosidad 
superficial es un factor primordial a controlar con los 
sistemas de pulido final como en las restauraciones 
provisionales acrílicas. 20, 21

No solo el uso de puntas siliconadas es una opción 
dentro del sistema de pulido, como menciona Serra 
en el 2013, reportando que las fresas para pulido de 
las restauraciones proporciona la eliminación de zo-
nas cruentas.22

En el presente estudio se empleó una pasta diaman-
tada para la obtención de un brillo final de la restau-
ración. Olivera en el 2008, comparó el uso de estas 
sustancias encontrando que no existe ninguna dife-
rencia estadísticamente significativa si se empleaba 
esta sustancia química o si se realizaba únicamente 
con un pulido mecánico, a su vez, Umut Guller en 
el 2005 apoya lo mencionado anteriormente. Por otra 
parte algunos autores reportan que las pastas de bri-

llo logran mejores efectos de estabilidad del color de 
la restauración. Deniz en el 2002 comparó el uso de 
pasta a base de óxido de aluminio y pasta diamantada 
encontrando que se obtiene una superficie menos ru-
gosa con la pasta diamantada23-25

Otros estudios como el de Braun en el 2003, demos-
tró que las sustancias químicas no afectan de ninguna 
forma la resistencia mecánica de las restauraciones y 
no se relaciona con alteraciones de la rugosidad su-
perficial. 25, 8

No solo el sistema de pulido afecta la rugosidad su-
perficial, sino el mismo método de provisionaliza-
ción, como lo menciona Ayuso-Montero en el 2009, 
cuando la forma de elaboración es con una matriz 
previa se observan cierto tipo de alteraciones superfi-
ciales. Además reportó que independientemente de la 
composición del acrílico o la matriz, el protocolo de 
acabado debe ser realizado siempre.26

CONCLUSIONES
•	 Todos los sistemas de acrílicos del presente 

estudio son recomendados para la aplicación 
clínica, dado que los valores de rugosidad su-
perficial (Ra) son inferiores a los valores del 
grupo control (esmalte).

•	 Se debe utilizar posterior al pulido con fresas, 
el sistema de pulido recomendado por el fabri-
cante para lograr valores de rugosidad superfi-
cial (Ra) más bajos y así evitar la colonización 
bacteriana y mejorar los efectos estéticos.

•	 La rugosidad superficial de grupo control es-
malte dental medida con microscopia confocal 
láser en el presente estudio es de (Ra: 0,13 mi-
cras), el de la muestra de acrílico de autocu-
rado (Ra: 0,035 micras), el del acrílico de ter-
mocurado (0,041 micras) y del acrílico bisacril 
(Ra: 0,025 micras).

RECOMENDACIONES
Realizar en futuras investigaciones simulaciones de 
condiciones clínicas del desempeño a 3, 6 meses y 1 
año por medio de termociclado (envejecimiento) para 
ver los cambios en la rugosidad superficial (Ra) en los 
diferentes sistemas acrílicos
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