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RESUMEN 

Objetivo: Evaluar la efectivad de remineralizantes sobre la microdureza superficial del esmalte 

un antes y después del aclareamiento. Método: experimental, prospectivo. Se realizó en 45 

incisivos bovino divididos en 3 grupos (n=15), para el proceso de aclaramiento y aplicación de 

agentes remineralizantes, midiéndose la microdureza superficial del esmalte inicial y final a 

los 7 días, 14 días y 21 días. Las pruebas de normalidad aplicadas fueron Shapiro Wilk y 

ANOVA de medidas repetidas y una vía. Resultados: luego del aclareamiento, la microdureza 

del esmalte disminuyó. Posterior a la aplicación de Mi Paste plus se encontró que la media de 

la microdureza fue aumentando de manera progresiva a los 7(321.1), 14(320.2) y 21(337.1) 

días; mientras que con 3M Clinpro la media se mantuvo constante a los 7(328.2), 14(328.3) y 

21(329.9) días y con Fluofar Neutro las medias fueron 325.9, 327.3 y 322.4 a los 7,14 y 21 días 

respectivamente. Hubo diferencias estadísticamente significativas en cada grupo (p<0.05) al 

evaluar la efectividad antes y después del aclaramiento. Además, el mayor aumento de la 

microdureza se dío en Mi Paste Plus a los 21 días, pero no fue estadísticamente significativo 

(p0,05). Conclusiones: Al aplicar los 3 agentes remineralizantes se observó la efectividad de 

estos, al haber un considerable aumento de la microdureza a los 7, 14 y 21 días, siendo el grupo 

de Mi Paste Plus donde la microdureza fue aumentando de manera progresiva, mientras que 

con 3M Clinpro la media se mantuvo constante.  

Palabras clave: agentes remineralizantes, aclaramiento dental, microdureza 
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ABSTRACT 

Objective: To evaluate the effectiveness of remineralizing agents on the surface microhardness 

of enamel before and after tooth bleaching. Method: An experimental, prospective study was 

conducted on 45 bovine incisors, divided into three groups (n=15), for the bleaching process 

and the application of remineralizing agents. Surface enamel microhardness was measured at 

baseline and at 7, 14, and 21 days after treatment. The normality tests applied were Shapiro–

Wilk, and the statistical analyses included repeated-measures ANOVA and one-way ANOVA. 

Results: After bleaching, enamel microhardness decreased. Following the application of MI 

Paste Plus, the mean microhardness progressively increased at 7 (321.1), 14 (320.2), and 21 

(337.1) days. In contrast, with 3M Clinpro, the mean values remained constant at 7 (328.2), 14 

(328.3), and 21 (329.9) days. For Fluofar Neutro, the mean values were 325.9, 327.3, and 322.4 

at 7, 14, and 21 days, respectively. Statistically significant differences were found within each 

group (p < 0.05) when evaluating effectiveness before and after bleaching. Additionally, the 

greatest increase in microhardness was observed with MI Paste Plus at 21 days; however, this 

increase was not statistically significant (p > 0.05). Conclusions: The application of the three 

remineralizing agents demonstrated effectiveness, as evidenced by a considerable increase in 

microhardness at 7, 14, and 21 days. The MI Paste Plus group showed a progressive increase 

in microhardness, whereas the 3M Clinpro group maintained relatively constant mean values 

over time. 

Keywords: remineralizing agents, tooth whitenin, enamel microhardness 
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I. INTRODUCCIÓN 

Conforme han pasado los años, la estética se ha convertido en sinónimo de bienestar 

para las personas, quienes buscan cambios en sus hábitos de cuidados personales.  

Si bien es cierto, la estética se puede describir como todo aquello que agrade a los 

sentidos, y aunque es subjetiva las personas  buscan mejorar ello, y los dientes no son una 

excepción a estos cambios. (Lozada et al., 2000). 

En la actualidad la prioridad para las personas es la estética dental, quienes buscan 

constantemente realzar la apariencia de su sonrisa como parte de su imagen personal.    

En el ámbito odontológico, se han creado diversos métodos y técnicas para realizar el 

aclareamiento dental, de esta forma se pueden eliminar manchas ocasionados por agentes 

internos como el consumo de diferentes medicamentos que pigmentan los dientes, por el 

consumo excesivo de flúor cuando el esmalte se está formando o también podemos eliminar 

las manchas que se causaron por agentes externos como el consumo de café, tabaco, u otros 

alimentos. (Ortiz et al., 2016). 

Si bien es cierto, el procedimiento odontológico es seguro, el aumento de la exposición 

ácida en el aclaramiento puede alterar la microdureza del esmalte, causando una pérdida 

significativa de minerales (Kaur et al., 2015). 

El uso de agentes remineralizantes puede ser una alternativa eficaz para el odontólogo 

al momento de realizar dicho procedimiento, logrando remineralizar el diente sin perder el 

color obtenido por el aclaramiento dental. Al aplicar el flúor sobre la superficie dental se da la 

formación de fluorapatita, recuperando su dureza y promoviendo la remineralización. (Melo et 

al., 2022). 

La remineralización como procedimiento de tratamiento ha recibido mucha atención 

tanto por parte de los odontólogos como de los investigadores. (Kaur et al., 2015) 



2 

 

 

Dentro de los agentes remineralizantes más estudiados se encuentran el fosfopéptido de 

caseína con fosfato de calcio amorfo y flúor (CPP-ACPF), el flúor sódico (NaF) y la nano-

hidroxiapatita. (Irmaleny et al., 2024). 

La comercialización de una gran diversidad de productos remineralizantes en el 

mercado y la creciente popularidad del aclaramiento como tratamiento de las discromías 

dentales da como resultado la necesidad de investigar su posible uso combinado. (Melo et al., 

2022). 

En estudios clínicos recientes se ha observado que aplicar agentes remineralizantes 

justo después del blanqueamiento no solo contribuye a restaurar las propiedades del esmalte, 

sino que también permite conservar el color obtenido durante el tratamiento. (Ertemür et al., 

2025). 

A pesar de los avances, aún no existe un consenso definitivo sobre cuál de estos agentes 

ofrece mayor eficacia a largo plazo, lo que motiva la necesidad de continuar evaluando sus 

efectos en diferentes condiciones clínicas y tiempos de seguimiento. (Ertemür et al., 2025). 

Es por ello que el objetivo principal  de este estudio fue evaluar la efectivad de 

remineralizantes sobre la microdureza superficial del esmalte un antes y después del 

aclareamiento. 

1.1. Descripción y formulación del problema 

Tanto agentes internos o externos pueden ocasionar pigmentaciones en los dientes, lo 

cual conlleva al individuo a buscar tratamientos para obtener una mejor estética dental. (Ortiz 

et al., 2016). 

Dentro los procedimientos odontológicos de consultorio tenemos el aclareamiento 

dental, en el cual se utiliza el peróxido de hidrógeno para ofrecer resultados efectivos en la 

modificación del color de los dientes. (Mohammadipour  et al, 2024). 
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Debido al incremento en la popularidad de los tratamientos de aclaramiento dental en 

los últimos años, ha surgido el interés por investigar su impacto sobre la estructura dental, 

específicamente, en el esmalte, ya que el uso de este tipo de procedimiento podría generar 

cambios en la microdureza de su superficie. (Aguilar et al., 2016). 

El esmalte dental remineralizado consiste en recuperar los minerales de los dientes que 

se han perdido tras el aclaramiento dental y aumenta su resistencia, evitando así factores de 

riesgo para el paciente. (Sahiti et al., 2020). 

En los estudios in vitro el esmalte dental más utilizado es el del bovino, ya que su 

estructura es muy similiar a la del esmalte humano, proporciona una excelente opción para 

analizar los efectos de ciertos productos en condiciones controladas. (Smeets, 2021). 

No obstante, hay una falta de información en la literatura acerca de los beneficios que 

puede producir los remineralizantes luego de realizar el aclaramiento dental de consultorio.  

La finalidad de este estudio es evaluar el efecto de los remineralizantes sobre la 

microdureza superficial del esmalte bovino antes y después del aclareamiento, aportando 

información científica relevante que permita al profesional de odontología optimizar la 

selección y aplicación de los tratamientos adecuados para nuestros pacientes.  

Este estudio pretende dar respuesta a la siguiente interrogante: 

¿Cuál será el efecto de remineralizantes sobre la microdureza superficial del esmalte un 

antes y después del aclareamiento?. 

1.2. Antecedentes 

Samaha et al. (2020) Egypto, este estudio como objetivo analizó los cambios 

morfológicos, la composición química y la microdureza del esmalte tras la aplicación de 

peróxido de hidrógeno al 35%, utilizando dos protocolos diferentes de activación láser y la 

aplic ación de cuatro agentes remineralizantes diferentes. La población fue de 40 incisivos 

laterales y centrales humanos. La muestra estuvo constituida por 20 dientes. Este estudio fue 
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de tipo experimental in vitro. El análisis estadístico se realizó con IBM® SPSS® Statistics 

versión 20 para Windows. Como resultado se obtuvo que post desmineralización las medias 

fueron para el grupo HD (45.1750), HC (44.6900), HHa (43.7200), Hf (43.8200), LD 

(43.9650), LC (44.6700), LHa (43.9150), LF (44.1800). Las medias post remineralización 

fueron: HD (44.8950) HC (44.8650), HHa (44.0900), HF (44.5050), LD (45.3750), LC 

(44.9600), LHa (45.1700), LF (45.4750). El índice de dureza Vickers mostró un aumento 

significativo en todos los grupos: GC MI Paste Plus (C) (GC, Tokio, Japón), hidroxiapatita 

nanopartículas y Flor-Opal®(F)(Ultradent, South Jordan, EE. UU.), excepto en los grupos 

remineralizados con D/Sense ((Centrix, Shelton, EE. UU.). Llegaron a la conclusión que el uso 

de agentes remineralizantes que contienen fosfopéptido de caseína, fosfato de calcio amorfo, 

flúor o nanopartículas de hidroxiapatita podría mejorar la morfología del esmalte, la 

microdureza y la composición química del esmalte blanqueado con láser. 

Sahiti et al. (2020) India, este estudio tuvo como objetivo la evaluación y comparación 

de la microdureza del esmalte después de usar dos remineralizantes diferentes en un modelo 

de desmineralziación in vitro sobre esmalte dental humano. La población fue de cuarenta 

premolares, los cuales fueron extraídos para este estudio. Se dividieron 4 grupos con una 

muestra de 10 dientes en cada uno: TCP (Clinpro Tooth Crème, 3M ESPE, Pymble, Nueva 

Gales del Sur, Australia) (grupo 1), fluoruro, HA, xilitol (Remin Pro, VOCO GmbH, 

Cuxhaven, Alemania) (grupo 2) y control negativo desmineralizado (grupo 4). Los 10 

especímenes de premolares restantes no tratados se utilizaron como controles positivos (grupo 

3). Esta investigación fue de tipo experimental, prospectivo y cuantitativo. Tras el proceso de 

remineralización, se realizó la prueba de microdureza Vickers (VMHT) en todas las muestras 

para medir la microdureza superficial (SMH). Calcularon la estadística descriptiva utilizando 

el programa SPSS (IBM SPSS Statistics, IBM, Armonk, NY, USA). Como resultados se 

obtuvo que para el grupo 1 la el valor Mín fue de 238.5 y el valor máximo 330.3, siendo la DS 
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27.23, el grupo 2 el valor mínimo 228.4 y el valor máximo 344.7, con una DS 37.27, el grupo 

3 el valor mínimo 263.2 y el valor máximo 311.4 con una DS 16.36 y para el grupo 4 el valor 

mínimo fue de 233.8 y el valor máximo de 276.9, con una DS 13.61. Hubo una interacción 

grupal general la cual la media fue significativa estadísticamente entre los cuatro grupos (P = 

0,030), la remineralización fue más pronunciada en el grupo Remin Pro (DS: 37.27), seguido 

por el grupo Clinpro (DS: 27.23). No se observaron diferencias estadísticamente significativas 

en las comparaciones por pares 1 - 2, 1 - 3, y 2 - 3. Sin embargo las pruebas post hoc LSD 

evidenciaron diferencias significativas entre los grupos 1, 2 y 3, en comparación con el grupo 

4 quien fue el control negativo desmineralizado. Llegaron a la conclusión que tanto Remin Pro 

como Clinpro son igualmente efectivos como agentes remineralizantes. Aunque Remin Pro 

mostró una tendencia a generar una mayor microdureza, no fue estadísticamente significativo.  

Scribante et al. (2020) Italia, como objetivo de este estudio evaluaron el efecto protector 

en la microdureza del esmalte mediante una pasta a base de hidroxipatita y fluoruro de sodio 

(Remin Pro) después de dos procedimientos diferentes de blanqueo del esmalte, tanto de 

consultorio como casero. La población fue de cuarenta incisivos humanos sanos. La muestra 

estuvo conformada por 10 incisivos para cada grupo, se eligió aleatoreamente. estos para 

realizar los diferentes tratamientos: blanqueamiento con un agente en el consultorio (Perfect 

Bleach Office+); blanqueo con un agente casero (Perfect Bleach); blanqueo con el agente en el 

consultorio seguido de la pasta profiláctica; blanqueo con el agente casero seguido de la pasta 

profiláctica; y los dientes que no recibieron ningún tratamiento fueron para el grupo Control. 

El estudio es de tipo experimental, prospectivo y cuantitativo. Para analizar estadísticamente 

usaron  el software R. Las muestras se sometieron a un probador de microdureza y se consideró 

un número medio de dureza Vickers para cada muestra. Como resultados se obtuvo que 

subgrupo 1a: esmalte intacto (no se realizó tratamiento) tuvo una media de: 264,74 kgp/mm2, 

el subgrupo 1b: esmalte + Perfect Bleach Office+ obtuvo una media de 138,96 kgp/mm2, el 
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subgrupo 2a: esmalte intacto (no se realizó tratamiento obtuvo una media de 272,21 kgp/mm2, 

el subgrupo 2b: esmalte + Perfect Bleach, obtuvo una media de 215,79 kgp/mm2, el subgrupo 

3a: esmalte intacto (no se realizó tratamiento) obtuvo una media de 254,26 kgp/mm2, el 

subgrupo 3b: esmalte + Perfect Bleach Office+ + Remin Pro obtuvo una media de 371.08 

kgp/mm2, el subgrupo 4a: esmalte intacto (no se realizó tratamiento) obtuvo una media de 

232.29 kgp/mm2, y el subgrupo 4b: esmalte + Perfect Bleach + Remin Pro obtuvo una media 

de 308,24 kgp/mm2. El ANOVA dio diferencias significativas entre los distintos grupos 

(pag0,05), la microdureza aumentó tras la aplicación de la pasta profiláctica que contiene 

hidroxiapatita y fluoruro de sodio (p < 0,05), luego de que el esmalte fue sometido a 

blanqueamiento con un 35% de H2O2. Llegaron a la conclusión que el uso de pasta profiláctica 

aumenta significativamente la microdureza del esmalte blanqueado. 

Vinod et al. (2020) India, como objetivo del estudio evaluaron y compararon el 

potencial de remineralización del fluoruro de diamino de plata (SDF), fosfato de caseína y 

sacarosa (CSP), y péptido de caseína-fosfato de calcio amorfo (CPP-ACP), componentes de 

los remineralizantes y para ello usaron DIAGNOdent. La población fue de treinta premolares 

recién extraídos para tratamiento ortodóncico. Para la muestra utilizaron 10 dientes y los 

dividieron en tres grupos: grupo I: SDF (Fluoruro Diamino de Plata), grupo II: CSP 

(Fosfosilicato de calcio), grupo III: (Recaldent®), a los cuales se les realizó el proceso de 

desmineralizión y remineralización. El estudio fue de tipo experimental, prospectivo, 

longitudinal. Analizaron los datos con el programa SPSS, con el análisis de varianza ANOVA 

y pruebas post hoc. Dentro de los resultados las lecturas DIAGNOdent con ANOVA de un 

factor resultaron ser estadísticamente significativas desde el inicio hasta la 

postdesmineralización (p < 0.001) y una disminución significativa en la postremineralización 

(p < 0.001). Después de 72 horas de remineralización, los valores de DIAGNOdent (Sig. 0387) 

se acercaban a los valores basales (Sig. 0.782) La prueba post hoc demostró ser 



7 

 

 

estadísticamente significativa al 7º dia (Sig, 1.000 y 0.048) y 14º día (Sig. 0.126 y 0.001) de 

remineralización con SDF mostrando el máximo potencial de remineralización. En las 

comparaciones entre grupos, SDF mostró los valores más altos de remineralización, seguido 

de CSP y CPP-ACP, respectivamente. Llegaron a la conclusión de que el fluoruro diamino de 

plata, CSP y CPP-ACP tenían potencial de remineralización.  

Bilge et al. (2021) Como objetivo los autores de este estudio evaluaron los efectos de 

varios agentes remineralizantes sobre la estabilidad del color y las características de la 

superficie de los dientes después del blanqueamiento vital. La población estuvo conformada 

por 96 incisivos humanos extraídos. Inicialmente, dividieron aleatoriamente las muestras en 

dos grupos y aplicaron agentes blanqueadores en el consultorio y en el hogar. Luego, los grupos 

se dividieron en seis subgrupos (n = 8), incluido el grupo de control que no se sometió a 

remineralización después del blanqueo, de acuerdo con cinco agentes remineralizantes Gelato 

APF Gel, Remin Pro, Tooth Mousse, MI Paste Plus, Curodont Protect. El diseño fue 

experimental in vitro. Para analizar los datos utilizaron la prueba t independiente, la prueba t 

de muestras pareadas y el ANOVA de un factor para comparar los datos y con la prueba LSD 

post-hoc compararon la diferencia entre los grupos de estudio (α = 0,05). Como resultados se 

obtuvo que la rugosidad de la superficie aumentó después del blanqueo en el consultorio y en 

el hogar en todos los grupos, y se redujo después de la aplicación de agentes remineralizantes 

en todos los grupos. Fue estadísticamente significativo las diferencias entre los grupos con 

respecto a los cambios en los valores de rugosidad superficial y color después del tratamiento 

con agentes remineralizantes (p <.05).  Llegaron a la conclusión de que los agentes 

remineralizantes se pueden utilizar para reducir el aumento de la rugosidad de la superficie 

después del blanqueo y para mantener la estabilidad del color después del blanqueo.  

Melo et al. (2022) España, el objetivo del siguiente estudio fue investigar el gel 

blanqueador de peróxido de hidrógeno (HP) al 35% y su efecto sobre la morfología y 
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microdureza del esmalte, así como analizar el efecto de cuatro agentes remineralizantes. La 

población fue de cien dientes. Las muestras se divividieron aleatoriamente en 4 grupos (n = 

25). Grupo 1: Tooth Mousse, grupo 2: Remin-Pro, grupo 3: Colgate sensitive Pro-Relief; grupo 

4:Mirafluor C. El estudio fue de tipo experimental, prospectivo. Para el análisis estadístico 

aplicaron la prueba t pareada y el ANOVA. Como resultado se obtuvo que la microdureza del 

esmalte se redujo en promedio en 47,7 HV, lo que representó una disminución del 18,3% (p < 

0,05). El modelo ANOVA concluyó que el tratamiento de blanqueo generó una reducción de 

la dureza en la muestra en su conjunto. El aspecto más relevante del modelo es que la pérdida 

de dureza es similar entre los grupos (p = 0,941). Tras la remineralización, la microdureza 

aumentó en todos los grupos entre un 16 y un 33% (p < 0,01), logrando una recuperación de la 

microdureza inicial del esmalte. ratamiento de remineralización, la recuperación de la dureza 

se produjo en los 4 grupos y en una magnitud aproximadamente similar. La mayor recuperación 

se observó en el grupo 1 (Tooth Mousse), y la menor en el grupo 4 (Mirafluor C). En porcentaje, 

la ganancia promedio de los 4 grupos fue de 32.7%, 26.1%, 23.0% y 15.9%, respectivamente. 

El modelo ANOVA concluyó una recuperación general de la dureza de T1 a T2 (p < 0,001), 

que fue similar en los 4 grupos. Llegaron a la conclusión que el uso de productos 

remineralizantes provoca un aumento significativo en la microdureza del esmalte. Las muestras 

tratadas con mousse dental mostraron la mayor recuperación de la microdureza, seguidas por 

las tratadas con Remin Pro.  

Hassan (2023) Egipto, como objetivo evaluaron el potencial remineralizante de 

soluciones preparadas de polvo de cáscara de huevo (ESP) y nano-hidroxiapatita (nHA) sobre 

la rugosidad superficial y microdureza del esmalte blanqueado. Utilizaron cincuenta dientes 

anteriores bovinos, los cuales fueron sometidos a un blanqueamiento con un agente 

blanqueador activado químicamente en el consultorio. La muestra estuvo conformada por 10 

dientes en cada grupo (5 grupos). El estudio fue de tipo experimental, prospectivo, longitudinal. 



9 

 

 

Para el siguiente estudio se utilizó el programa IBM® SPSS® Statistics versión 20 para 

Windows. Como resultados de la microdureza se obtuvo que En la evaluación inicial (T0), se 

registró una microdureza promedio de 260,2±85,1 HV, con un intervalo de confianza del 95 % 

entre 243,3 y 277,1. Posteriormente, tras el tratamiento de blanqueamiento (T1), este valor 

descendió a 212,5±67,5 HV (IC 95 %: 199,1–225,9), lo que representa una reducción promedio 

de 47,7±60,1 HV. El análisis estadístico mediante ANOVA evidenció que el blanqueamiento 

provocó una disminución significativa en la dureza del esmalte, siendo esta pérdida consistente 

entre los distintos grupos (p = 0,941). Cuando se aplicó los tratamientos remineralizantes, la 

microdureza se recuperó en los cuatro grupos estudiados, con efectos similares entre ellos. El 

grupo que presentó mayor recuperación fue el que recibió Mousse Dental (Grupo 1), mientras 

que el menor efecto se registró en el grupo tratado con Mirafluor C (Grupo 4). En términos 

porcentuales, las mejoras en la microdureza fueron de 32,7 %, 26,1 %, 23,0 % y 15,9 %, 

respectivamente. El modelo ANOVA también confirmó una recuperación significativa de la 

dureza desde T1 hasta T2 (p < 0,001), sin diferencias significativas entre los grupos (p = 0,186). 

Al comparar los valores finales (T2) con los iniciales (T0), no se encontraron diferencias 

estadísticamente significativas (p = 0,476), lo que indica que la remineralización logró restaurar 

la dureza del esmalte a niveles basales en todos los grupos (p = 0,330). No obstante, en el grupo 

tratado con Mousse Dental, los valores finales mostraron una tendencia cercana a la 

significancia estadística (p = 0,081), superando incluso los valores iniciales de dureza. 

Llegaron a la conclusión que la aplicación de los agentes remineralizantes evaluados tras el 

blanqueo mejoró la rugosidad superficial y la microdureza del esmalte blanqueado. Tanto la 

ESP como la nHA demostraron ser agentes remineralizantes eficaces y prometedores. 

Huanambal et al. (2024) Perú, el propósito de este estudio fue analizar el potencial 

remineralizante de una solución de saliva artificial sobre esmalte dental bovino previamente 

erosionado. Se realizó la división en cinco grupos, cada uno sometido a un tratamiento distinto: 
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el grupo A fue tratado con Colgate Total®, el grupo B con MI Paste Plus®, el grupo C recibió 

Salival®, el grupo D fue tratado con agua destilada, y el grupo E no recibió ningún tipo de 

intervención. Para recolectar y analizar los datos utilizaron pruebas de microdureza Vickers y 

microscopía Raman, evaluando tanto la dureza superficial como la cantidad relativa de mineral 

en las muestras. El procesamiento estadístico fue realizado mediante el software STATA 

versión 16. Los resultados mostraron los siguientes porcentajes de pérdida de microdureza en 

comparación con esmalte no erosionado: 4,61 % para Colgate Total®, 0,82 % para MI Paste 

Plus®, 7,21 % para Salival®, 28,48 % en el grupo tratado con agua destilada, y 0 % en el grupo 

sin erosión. En cuanto a la mineralización y dureza, no se encontraron diferencias 

estadísticamente significativas (p > 0,05) entre los grupos tratados con Colgate Total®, MI 

Paste Plus® y Salival®, en relación con las muestras de esmalte sano. Como conclusión, los 

autores determinaron que la saliva artificial Salival® Solución posee un efecto remineralizante 

comparable al de los productos comerciales a base de flúor y CPP-ACP, lo cual la posiciona 

como una alternativa viable para tratar esmalte erosionado en condiciones similares a las 

evaluadas. 

Mohammadipour (2024) Irán, el objetivo del estudio fue analizar el impacto de los 

agentes remineralizantes antes, durante y después del proceso de blanqueo en la efectividad del 

blanqueamiento y la microdureza del esmalte. La población estuvo conformada por 104 

incisivos bovinos. Las muestras se distribuyeron aleatoriamente en ocho grupos (n = 13). El 

estudio fue de tipo experimental in vitro. Los datos fueron analizados a través del software 

SPPS (versión 16.0; SPSS Inc., Chicago, Illinois, Estados Unidos), se utilizaron las pruebas 

Shapiro Wilk y ANOVA. Como resultados se obtuvo que el blanqueo redujo de manera 

significativa la dureza del esmalte en las tres profundidades evaluadas. Los resultados 

mostraron que el mayor y menor valor promedio de ΔE se observaron en los grupos B/NaF 

(10,19 ± 3,34) y FHA+B (4,91 ± 1,34), respectivamente. El análisis estadístico mediante la 
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prueba de comparaciones múltiples Tukey HSD indicó que el grupo B fue estadísticamente 

significativo, en comparación con el grupo FHA+B (p < 0,001), aunque no se detectaron 

diferencias estadísticamente relevantes frente a los demás grupos. Por otro lado, el grupo 

FHA+B registró valores de ΔE significativamente más bajos comparando con los tres grupos 

que recibieron tratamiento con NaF (p < 0,01), así como frente al grupo FHA/B (p = 0,040). 

Además, el promedio de ΔE en el grupo B/FHA fue significativamente inferior al registrado 

en B/NaF (p = 0,035). Se observaron los valores más altos de microdureza en los grupos B/NaF 

(pasta que contiene 2% de NaF se aplicó a las muestras blanqueadas durante 30 min después 

de aplicar el gel blanqueador) y NaF + B, los cuales no presentaron diferencias significativas 

con el grupo Control sin tratamiento, mientras que el grupo FHA/B (antes de aplicar gel 

blanqueador se utilizó la pasta remineralizante que contenía 3 % de fluorohidroxiapatita 

durante 30 min, y luego el aclaramiento.) mostró la dureza más baja en las tres profundidades, 

siendo significativamente inferior al grupo control sin tratamiento. Llegaron a la conclusión 

que la aplicación de NaF antes, durante y después del blanqueo mejoró la microdureza del 

esmalte, tanto en el esmalte blanqueado como en el no blanqueado, sin afectar negativamente 

la efectividad del aclaramiento. 

Irmaleny et al. (2024) Este estudio tuvo como propósito analizar cómo cambia la dureza 

del esmalte dental después de realizar un blanqueamiento externo, al aplicar dos tipos 

diferentes de agentes remineralizantes: uno a base de CPP-ACPF, y otro compuesto por 

fluoruro de sodio al 5 %. Además, se comparó la efectividad de ambos en el proceso de 

recuperación de la dureza del esmalte. Se trabajó con un total de 30 premolares humanos que 

no presentaban caries ni alteraciones visibles. Se le realizó aclareamiento con peróxido de 

hidrógeno al 40 % a todas las muestras. Luego, se dividieron en tres grupos: uno sin tratamiento 

adicional (grupo control), otro al que se aplicó CPP-ACPF, y un tercero al que se le administró 

fluoruro de sodio al 5 %. La dureza del esmalte se evaluó en tres momentos: antes del 
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blanqueamiento, después del mismo, y posteriormente en los días 7, 14 y 21 tras aplicar los 

agentes remineralizantes. Para ello se utilizó un microdurómetro tipo Vickers, que permitió 

medir con precisión los cambios en la dureza superficial. Se utilizaron pruebas estadísticas 

como ANOVA y la prueba t para comparar las diferencias dentro de cada grupo y entre los 

distintos tratamientos a lo largo del tiempo. Como resultados se obtuvo que al realizar el 

aclareamiento hay una disminución de la microdureza en el esmalte dental. Para el grupo sin 

tratamiento remineralizante, la microdureza bajó de 411,10 ± 11,35 VHN a 333,00 ± 25,92 

VHN. Por su parte, el grupo tratado con CPP-ACPF presentó una reducción de 411,40 ± 11,73 

VHN a 357,45 ± 12,72 VHN, mientras que el grupo al que se le aplicó fluoruro de sodio al 5 % 

pasó de 400,00 ± 8,58 VHN a 353,05 ± 17,57 VHN después del blanqueamiento. Luego de 

aplicar los agentes remineralizantes, se midió la microdureza nuevamente a los 7, 14 y 21 días. 

En el grupo CPP-ACPF, los valores aumentaron progresivamente a 415,45 ± 9,34 VHN (día 

7), 420,20 ± 6,20 VHN (día 14) y 422,00 ± 5,72 VHN (día 21). El grupo tratado con NaF 

también mostró una mejora gradual, alcanzando 413,05 ± 7,45 VHN al día 7, 415,65 ± 5,06 

VHN al día 14 y 421,65 ± 6,33 VHN al día 21. Llegaron a la conclusión que los dos agentes 

remineralizantes resultaron efectivos para contrarrestar los efectos negativos que se produce 

tras el aclareamiento. Aun así, el tratamiento con CPP-ACPF demostró ser más eficaz a lo largo 

del tiempo. Por lo tanto, su uso se recomienda como complemento tras procedimientos de 

blanqueamiento para ayudar a restablecer la integridad del esmalte. También se sugiere seguir 

investigando con técnicas adicionales para obtener una evaluación más completa del proceso 

de remineralización. 

Kopuz et al. (2025) Los autores de este estudio tuvieron como objetivo la evaluación 

del efecto de la pasta de dientes que contiene fluoruro de sodio, un producto de 

remineralización disponible comercialmente, sobre la rugosidad y microdureza del esmalte 

después del blanqueamiento con diferentes concentraciones de peróxido de hidrógeno. Para la 
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población utilizaron 32 dientes premolares. Se separaron dos muestras y se dividió en tres 

grupos; Grupo 1:  Grupo 2: Muestras tratadas con el agente blanqueador Beka HP al 30%; 

Grupo 3: Muestras conservadas en agua destilada. Para los grupos 1 y 2, el procedimiento de 

aclareamiento se aplicó en tres sesiones (15 min. c/u), siguiendo las instrucciones del producto. 

Posteriormente, se repitieron las mediciones de todas las muestras. Para examinar la 

reversibilidad de los cambios superficiales después del proceso de blanqueo, se aplicó un ciclo 

de desmineralización-remineralización (pH). El diseño del estudio fue de tipo experimental, 

prospectivo. Los datos se analizaron mediante ANOVA de dos vías y pruebas de Kruskal-

Wallis. Como resultado se obtuvo que los valores iniciales de microdureza de todas las 

muestras fueron los valores más altos, observándose una disminución después del 

procedimiento de blanqueo. La microdureza del grupo 1 y 2 aumentó después del ciclo de pH, 

sin embargo, no fue estadísticamente significativo (P< 0.05). Si bien los valores de rugosidad 

de las muestras disminuyeron después del aclareamiento (P> 0.05), aumentaron después del 

ciclo de pH y hubo diferencias significativas entre la 4ª medición y las otras mediciones (P< 

0.05). 

1.3. Objetivos 

1.3.1. Objetivo general 

- Evaluar la efectivad de remineralizantes sobre la microdureza superficial del esmalte 

un antes y después del aclareamiento. 

1.3.2. Objetivos específicos 

- Determinar la microdureza superficial del esmalte pre aclaramiento  

- Determinar la microdureza superficial del esmalte post aclaramiento  

- Comparar la microdureza superficial del esmalte a los 7 días post aplicación de Mi 

paste Plus, 3M® Clinpro White Varnish y Fluofar Neutro 
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- Comparar la microdureza superficial del esmalte a los 14 días post aplicación de Mi 

paste Plus, 3M® Clinpro White Varnish y Fluofar Neutro 

- Comparar la microdureza superficial del esmalte a los 21 días post aplicación de Mi 

paste Plus, 3M® Clinpro White Varnish y Fluofar Neutro 

1.4. Justificación 

Estudios han demostrado que los aclaramientos a base de peróxido de hidrógeno son 

conservadores, pero pueden desmineralizar el esmalte, debilitándolo y haciéndolo más 

susceptible a daños, por lo cual el uso de remineralizantes inmediato puede ser una opción 

eficaz para los mejores resultados en los tratamientos de los pacientes. 

1.4.1. Teórico 

 Existen diferentes factores por los cuales el esmalte dental puede verse afectado, ya 

sea factores internos como los medicamentos o por el excesivo consumo de flúor en etapas de 

calcificación del esmalte y también por factores externos como el consumo de té, café, cigarro 

o ciertos alimentos que pigmentan los dientes, debido a esto las personas buscan una solución 

a esta problemática, optando así por los aclaramientos dentales, los cuáles pueden generar 

desmineralización, es aquí donde los remineralizantes juegan un rol importante, ya que lo que 

se busca demostrar es el potencial beneficiario si ambos tratamientos se usan juntos. 

1.4.2. Clínico práctico 

El aclareamiento dental puede ocasionar la desmineralización del esmalte, por ello 

nuestro estudio serviría como guía para los profesionales de la salud bucal para aplicar el uso 

de remineralizantes inmediatos luego de los aclaramientos y así preservar la integridad del 

esmalte dental y obtener tratamientos exitosos. 

1.5. Hipótesis 

El uso de remineralizantes aumenta la microdureza del esmalte después del 

aclareamiento dental.  
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II. MARCO TEÓRICO 

2.1. Bases teóricas sobre el tema de investigación 

2.1.1. Esmalte dental 

La capa más dura y externa de los dientes es el esmalte dental, la cual está compuesta 

principalmente por minerales como la hidroxiapatita. Como principal función protegen los 

dientes del desgaste y las agresiones de los alimentos y bebidas, como los ácidos y las bacterias 

que pueden causar caries. (Panes et al., 2020).  

El esmalte dental es muy resistente, pero carece de células vivas, lo que implica que 

una vez que se desgasta o se daña, no puede regenerarse por sí mismo. Por esta razón, es crucial 

mantenerlo mediante una adecuada higiene bucal y evitando hábitos como el consumo excesivo 

de bebidas cuyo contenido de azúcar es alto. (Panes et al., 2020). 

2.1.2. Microdureza del esmalte 

La propiedad principal de un material para soportar la fricción es la dureza. Se relaciona 

con la resistencia y la tenacidad y se definen a nivel microestructural. Para poder medirla, se 

realiza una penetración en la superficie de una muestra del material en estudio utilizando un 

indentador con carga y tiempo determinado. Hay diferentes métodos para medir la dureza, los 

cuales emplean indentadores de diamante con diferentes formas. Se diferencian principalmente 

por el tipo de indentador utilizado. Dentro de los métodos más utilizados tenemos al método 

de Vickers. (Calliester, 2020). 

Se utilizan los ensayos de microdureza para medir las diferentes propiedades mecánicas 

de distintos materiales, debido a que evalúan la capacidad de un cuerpo de evitar ser rayado o 

indentado. (Santos, 2024). 

2.1.3. Descripción u estructura de dientes bovinos 

Los dientes de bovino provienen de animales de la familia de los rumiantes, como vacas 

y toros. (Lezcano, 2017). 
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Los dientes bovinos y humanos son similares tanto en su morfología como en función. 

Sus principales compuestos son: esmalte, dentina, cemento y pulpa, esta última está compuesta 

por vasos sanguíneos y nervios. (Segovia, 2022). 

2.1.4. Esmalte bovino 

Es la capa externa del diente, se caracteriza por su color blanco, cuya principal función 

es proteger las estructuras internas del diente, cabe recalcar que su dureza le permite resistir 

diversas agresiones y mantener la integridad del diente. (Acevedo et al., 2020). 

La dureza del esmalte está relacionada con la ausencia de colágeno en su estructura y 

con su alto contenido mineral, ya que aproximadamente el 95 % corresponde a componentes 

inorgánicos. El resto está formado por una pequeña fracción de material orgánico. (Acevedo, 

2021). 

2.1.5. Composición química del esmalte bovino 

Los dientes bovinos poseen un esmalte que está formado principalmente por 

componentes minerales, los cuales representan cerca del 95 % de su estructura. El resto está 

constituido por una mínima cantidad de materia orgánica, que contiene proteínas y algunos 

polisacáridos, así como una proporción reducida de agua. La parte inorgánica está conformada 

por cristales de hidroxiapatita, similares a los presentes en el esmalte humano. Estas 

características hacen que el esmalte bovino sea útil como modelo experimental en estudios de 

remineralización, erosión y adhesión en odontología. (Acevedo, 2021).  

Para estudios en los cuales se utilizan agentes blanqueadores o remineralizantes, el 

esmalte bovino permite evaluar la integridad estructural y química del esmalte en condiciones 

controladas de las diferentes formulaciones. (Soto, 2021). 

2.1.6. Aclareamiento dental 

El aclareamiento dental es un tratamiento popular para combatir la discromía de los 

dientes, gracias a su gran efectividad, bajo riesgo y seguridad. (Cheng et al., 2025) 
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Desde un enfoque integral, la OMS designa a la salud como una condición de completo 

equilibrio físico, psicológico y social, más allá de la ausencia de afecciones o patologías. Bajo 

esta perspectiva, los tratamientos de aclaramiento dental pueden contribuir de forma positiva a 

la percepción personal y emocional del individuo, fortaleciendo su autoestima y, en 

consecuencia, su calidad de vida. (Mendes et al., 2014).  

El peróxido de hidrógeno es uno de los agentes más empleados en las formulaciones 

para el aclareamiento dental. Su acción consiste en la liberación de especies reactivas de 

oxígeno, las cuales actúan oxidando diferentes sustancias presentes en la superficie dental, lo 

que permite aclarar el color del diente de manera efectiva. (Cheng et al., 2025). 

Aunque el procedimiento de aclareamiento dental es seguro en el ámbito odontológico, 

al momento de realizar los tratamientos que emplean peróxido de hidrógeno (HP) y aquellos 

que utilizan geles a base de peróxido de carbamida (CP) existen algunas variaciones. (Kury, 

2025). 

El peróxido de hidrógeno ingresa a la estructura dental ya que tiene un bajo peso 

molecular, y es aquí donde se da el proceso de oxidación, el PH se degrada en agua y oxígeno, 

y sus radicales libres perhidroxilos se separan por poco tiempo, estos se encuentran unidos, 

cabe recalcar que son inestables y altamente oxidante. Para poder tener estabilidad, estos se 

asocian a unos radicales cromóforos, sus uniones se deshacen y se convierten en partículas 

diminutas, las cuales se secretan al exterior por difusión (eliminación física de la mancha), 

realizándose así el proceso de aclareamiento. (Kury et al., 2025). 

Los productos utilizados en el consultorio dental poseen altas concentraciones de PH 

(30,35, y 40%) y así se logra más rápido el procedimiento de aclareamiento dental. (Morada, 

2018). 

Este tratamiento lo llevan a cabo especialistas con la capacitación adecuada, quienes 

siguen lineamientos estrictos para asegurar la protección de los tejidos de las encías durante 
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todo el proceso. La utilización del agente aclarante permite lograr una modificación en el tono 

dental de aproximadamente cinco a ocho niveles en la escala de colores, dependiendo del 

número de sesiones realizadas. Es importante mencionar que su efectividad ha sido respaldada 

por diversos estudios científicos. (Rodrigues, 2015). 

No obstante, el aclareamiento dental implica una desmineralización de los tejidos del 

diente, lo cual puede provocar sensibilidad en el paciente, siendo esta la complicación más 

común del tratamiento. (Morada, 2018). 

2.1.7. Desmineralización y remineralización dental 

La desmineralización consiste en la pérdida de minerales (calcio y fosfato) en la capa 

externa del esmalte, lo que debilita la estructura dental debido a la acción de los ácidos. (Hara, 

2009). 

En contraste, la remineralización es el mecanismo mediante el cual se restituyen los 

minerales eliminados durante el proceso de desmineralización. Aquí, la saliva y ciertos agentes 

remineralizantes tienen un papel clave, ya que ayudan a reincorporar el calcio y el fosfato al 

diente. (Hara, 2009). 

2.1.8. Agentes remineralizantes 

Actualmente, el uso de agentes remineralizantes se enfoca de manera más 

conservadora, donde resulta esencial un diagnóstico temprano junto con un tratamiento que sea 

lo menos invasivo posible para restaurar el tejido dental perdido. Esta visión moderna se ha 

logrado gracias a la disponibilidad de materiales que promueven la remineralización, accesibles 

tanto para especialistas como para el público general. Estos productos pueden contener flúor o 

no, y se clasifican principalmente en dos grupos: agentes fluorados (Fluoruro Diamino de 

Plata), y agentes no fluorados (fosfopéptido de caseína y fosfato de calcio amorfo), (Fosfato de 

Sacarosa de Caseína) y (Trifosfato Cálcico), entre otros. Estos materiales innovadores 
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representan un avance significativo en la odontología, ya que permiten evitar procedimientos 

invasivos. (Vinod et al., 2020). 
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III. MÉTODO 

3.1. Tipo de investigación  

Enfoque, Cuantitativo, se basa en la cuantificación de datos, recuento sistemático y 

aplicación de métodos estadísticos para obtener indicadores precisos. Hernández, 2006). 

Experimental, se manipulan las variables, tanto la independiente y dependiente (Ramos, 

2021). 

Prospectivo, se hace un seguimiento del estudio durante un período de tiempo para 

determinar la ocurrencia de los resultados. (Ranganathan, 2018). 

Longitudinal, aquí el investigador examina repetidamente a las mismas muestras para 

detectar cualquier cambio que pueda ocurrir durante un período de tiempo. (Thomas, 2023). 

3.2. Ámbito temporal y espacial 

El presente estudio se llevó a cabo en los laboratorios High Technology Laboratory 

Certificate (HTL), cuya ubicación es en la ciudad de Lima en el distrito de San Juan de 

Lurigancho, en el periodo de agosto del 2025, con el apoyo del personal capacitado y 

especializado en norma (Norma ISO/IEC 6507) quienes brindaron apoyo en las  mediciones de 

microdureza del esmalte remineralizado antes y después del aclareamiento dental. 

3.3. Variables 

3.3.1. Variable dependiente 

Microdureza  

3.3.2. Variable independiente 

Agentes Remineralizantes 

3.3.3. Variable interviniente 

Tiempo (7 días, 14 días y 21 días) 
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3.3.4. Operacionalización de variables 

    Variables Definición Dimensión Indicador Escala Valor 

Variable 

dependiente: 

Microdureza 

Evalúa que tan 

resistente es un 

material frente 

a cambios en 

su forma. 

 

Resistencia 

Superficial  

 

Microduróme

tro vickers 

Razón  

  Valor numérico 

(HV – Vickers 

Hardness) 

(200-400 HV) 

 

Variable 

independiente

: 

Agentes 

remineralizant

es 

Compuestos 

que ayudan a 

remineralizar 

el esmalte 

dental, 

favoreciendo 

su 

fortalecimiento 

y reparación 

Composición 

química 

Tipo de 

compuesto 

activo (flúor, 

CPP-ACP, 

etc.) 

Nominal 1: Mi Paste Plus 

(Recaldent) 

2: 3M® Clinpro 

White Varnish  

3: Fluor Gel 

Neutro (Fluofar) 

Variable 

interviniente: 

Tiempo 

Intervalo 

temporal para 

evaluar la 

eficacia del 

tratamiento 

remineralizant

e 

Protocolo de 

aplicación 

Tiempo 

transcurrido 

entre 

aplicación y 

medición 

Ordinal - 7 días 

- 14 días 

- 21 días 
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3.4. Población y muestra 

Para la elección del tamaño de la muestra, se siguió las indicaciones de la norma ISO 

28399 – 2011 en la cual la recomendación es evaluar un mínimo de 10 especímenes por cada 

grupo; en nuestro estudio utilizamos 15 especímenes por cada  grupo experimental, debido al 

margen de error.  

Se analizaron 45 muestras (n=45) de esmalte de diente incisivos bovinos, para lo cual 

15 muestras fueron del primer grupo pertenecientes a : Mi Paste Plus (Grupo 1),  3M® Clinpro 

White Varnish (Grupo 2) y Fluofar Neutro (Grupo 3),  para así evaluar la microdureza en cada 

grupo. 

 

 

 

 

 

 

 

  n=45 

3.4.1. Criterios de selección  

3.4.1.1. Criterios de inclusión. Para el presente estudio se consideraron los siguientes 

criterios de inclusión: 

. Dientes incisivos de bovino 

. Dientes de bovino sin caries o con algún tipo de alteración  

. Dientes de bovino extraído en su etapa tierna 

Agentes Remineralizantes Total 

Grupo 1 

(Mi 

Paste Plus 

Recaldent) 

Grupo 2 

(3M® 

Clinpro White 

Varnish) 

Grupo 3 

(Flúor 

Gel Neutro 

Fluofar) 

45 

15 15 15               



23 

 

 

3.4.1.2. Criterios de exclusión. Para nuestro estudio se consideraron los siguientes 

criterios de exclusión: 

. Dientes de bovino con alteración en su forma y color 

. Dientes que no son extraídos el día de ser sacrificado el bovino 

. Dientes de bovino adulto 

3.5. Instrumentos 

Para solicitar el permiso y así poder ejecutar el proyecto de investigación, presentamos 

un documento dirigido al Decano de la facultad de odontología de la Universidad Nacional 

Federico Villarreal.  

Para la recolección de datos elaboramos un instrumento que nos permitió ordenarlos de 

manera conforme sucedieron los eventos.  

Los datos de las muestras se recolectaron de la siguiente manera: Valor de la 

microdureza del esmalte a los 7 días, Valor de la microdureza del esmalte a los 14 días y valor 

de la microdureza del esmalte a los 21 días. De igual manera recolectamos datos de los agentes 

remineralizantes incluyendo: producto, fabricante, componentes químicos, etc. 

3.6. Procedimientos 

Para nuestro estudio, empleamos 45 dientes de bovino, los cuales los obtuvimos de 

mandíbulas de res. La organización fue en tres grupos de 15 piezas cada uno. Primero, 

realizamos una limpieza dental, con una pasta obtenida por la combinación de agua destilada 

y piedra pómez extrafina, lo aplicamos con escobillas profilácticas (tipo Robinson) con la 

ayuda de una pieza de mano de baja velocidad de marca NSK. Luego almacenamos los dientes 

en agua destilada y los pusimos a refrigerar.  

Para la preparación de los bloques de esmalte, seguimos las indicaciones del ISO 

28399:2011, el cual nos indica que las muestras se deben obtener de una zona consistente de 

los dientes bovinos extraídos, es así que el ingeniero mecánico realizó los cortes, obteniendo 
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45 bloques de esmalte. Luego de ello formamos de manera aleatoria 3 grupos de 15 

especímenes. 

Para la confección de las bases, utilizamos acrílico transparente autocurable y los 

colocamos en tubos de pvc previamente cortados y colocamos las muestras. Luego rotulamos 

cada tubo para poder diferenciar los 3 grupos, cabe recalcar que las muestras para cada grupo 

se eligieron de manera aleatoria. Al grupo 1 que corresponde a (PH 40% + Mi Paste Plus) le 

colocamos el color verde, el grupo 2 (PH 40% + Clinpro White Varnish) fue de color fucsia y 

el grupo 3 (Peróxido de Hidrógeno al 40% + Fluofar neutro) fue de color naranja. Después de 

organizar los grupos pulimos las superficies de esmalte. 

Evaluación de la microdureza: Para la evaluación de la microdureza se dividieron 5 

fases, la primera medición fue antes de realizar el aclareamiento dental, ubicamos los bloques 

de esmalte en el Microdurómetro y registramos la microdureza superficial inicial. Con el 

Peróxido de Hidrogeno al 40% (Opalescense ™ Boost ™ Ultradent), realizamos el 

aclaramiento a las 45 muestras, el método de aplicación fue: 2 aplicaciones de 20 minutos por 

sesión, según las instrucciones del fabricante y realizamos la segunda medición de la 

microdureza. 

Aplicación de agentes remineralizantes: La aplicación de remineralizantes se inició con 

el grupo de color verde, que le correponde a Mi Paste Plus, con la ayuda de una pinza y una 

bolita de algodón lo colocamos en toda la superficie del esmalte, el tiempo estimado para 

dejarlo actuar es de 3 min, según las indicaciones del fabricante. La aplicación del segundo 

grupo (color fucsia) que corresponde a 3M ® Climpro White Varnish, en el caso de este 

producto incluye un pincel de aplicación, para ello colocamos el flúor en el pincel y lo 

esparcimos por toda la superficie del diente, dejándolo actuar por 3 min. El Grupo 3 (color 

naranja) que corresponde a Fluofar neutro, con la ayuda de una pinza y una bolita de algodón 

se colocó sobre la superficie del esmalte dicho flúor, dejándolo actuar por 3 min, según las 
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indicaciones del fabricante, y luego lavamos con agua. Una vez terminado con el 

procedimiento, colocamos las muestras en saliva artificial a temperatura ambiente, cabe 

recalcar que la saliva se cambió diariamente. Al cabo de 7 días, medimos por tercera vez la 

Microdureza con el Método de Vickers, y el mismo método se realizó al cabo de 14 días (cuarta 

medición) y a los 21 días (quinta medición) luego de aplicar los agentes remineralizantes. 

3.7. Análisis de datos 

La información recolectada se anotó en fichas específicas y luego se ingresó en la base 

de datos en Excel. Para el análisis descriptivo se llevó a cabo utilizando medidas de tendencia 

central como la media y la mediana, a su vez se utilizaron la desviación estándar y los valores 

mínimos y máximos. 

Para evaluar la normalidad usamos la prueba de Shapiro Wilk. La distribución fue 

normal, por lo cual la evaluación de los valores se realizó con la prueba paramétrica ANOVA. 

ANOVA de una vía se utilizó para comparar variables entre grupos independientes, mientras 

que ANOVA de medidas repetidas permitió evaluar los cambios en las mismas muestras a lo 

largo del tiempo o bajo distintas condiciones complementándose con la prueba Post Hoc de 

Tukey. Estas pruebas posibilitan determinar si existen diferencias estadísticamente 

significativas considerando la variabilidad tanto dentro como entre los grupos. 

Los resultados los presentamos en tablas y figuras. 

3.8. Consideraciones éticas 

Dado que se trata de un estudio experimental, dentro de nuestro protocolo de 

investigación no requerimos de la participación de personas, salvaguardando la salud de estas, 

para ello utilizamos dientes de bovino. Se recolectaron las muestras de dientes bovinos 

siguiendo un manejo ético y responsable, las muestras lo obtuvimos de mataderos autorizados 

los cuales cumplen con las regulaciones sanitarias actuales, respetando la integridad y el 

bienestar animal en todo momento. 
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Para realizar las mediciones de las muestras requerimos del laboratorio High 

Technology Laboratory Certificate (HTL), para lo cual se respetó los protocolos y requisitos 

establecidos por la institución anteriormente mencionada. Asimismo, se siguieron las 

directrices de la Norma ISO/IEC 6507, lo que garantizó la exactitud y confiabilidad de los 

resultados. 

Los datos no fueron manipulados por conveniencia, para evitar alteración en nuestros 

resultados y conclusiones. 
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IV. RESULTADOS 

Este estudio se llevó a cabo en las instalaciones del laboratorio High Technology 

Laboratory Certificate (HTL), ubicado en San Juan de Lurigancho, Lima, durante el mes de 

agosto de 2025. La investigación tuvo como finalidad evaluar la microdureza superficial del 

esmalte antes y después del aclaramiento dental, empleando los remineralizantes Mi Paste Plus, 

3M Clinpro White Varnish y Flúor Gel Neutro (Fluofar) en períodos de 7, 14 y 21 días. 

Tabla 1 

Prueba de normalidad: Shapiro Wilk 

 

Nota. Los datos se distribuyeron de manera normal (Shapiro-Wilk, p > 0.05); se realizó un 

ANOVA de medidas repetidas para comparar medias entre los grupos y tiempos de evaluación 

(p < 0.05). 

 

 

 

 

 

              

 

1 

 

2 3 

Tiempo z p z p z p 

1 -1.668 0.95235 1.631 0.05142 2.264 0.01178 

2 0.685 0.24658 2.216 0.01334 -0.449 0.67326 

3 1.319 0.09365 0.507 0.30614 0.781 0.21739 

4 1.404 0.08011 -0.148 0.55864 0.32 0.37459 

5 2.454 0.00706 0.474 0.31774 -0.665 0.74697 
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Tabla 2 

Evaluación de la efectivad de remineralizantes sobre la microdureza superficial del esmalte 

según los días post aclareamiento 

    

MI Paste 

Plus®   

3M® 

Climpro     

Fluofar 

Neutro     

Tiempo N Media D.E. P Media D.E. p Media D.E. p 

 Pre 

acla. 15 347.9 29.3 0.0001 333.7 35.6 0.0001 345.1 19.8 0.0001 

Post 

aclar. 15 285.9 35.1 

 

292.4 37.2 

 

297.3 21.5 

 
7 días 15 321.1 33.7 

 

328.2 15.0 

 

325.9 21.9 

 
14 días 15 320.2 24.0 

 

328.3 17.8 

 

327.3 20.5 

 
21 días 15 337.1 29.1 

 

329.9 19.7 

 

322.4 17.8 

 
Total 75 322.4 36.4   322.5 30.2   323.6 25.1   

Nota. Previo al aclareamiento, las medias de la microdureza superficial del esmalte fueron de 

347.9 ± 29.3 VHN para MI Paste Plus®, 333.7 ± 35.6 VHN para 3M® Clinpro y 345.1 ± 19.8 

VHN para Fluofar Neutro. Posterior al aclaramiento, las medias disminuyeron 

significativamente en todos los grupos, con valores de 285.9 ± 35.1 VHN, 292.4 ± 37.2 VHN 

y 297.3 ± 21.5 VHN, respectivamente (p < 0.0001). Durante el seguimiento a los 7, 14 y 21 

días, los valores de microdureza mostraron una recuperación progresiva, MI Paste Plus®: 

321.1, 320.2 y 337.1 VHN, 3M® Clinpro: 328.2, 328.3 y 329.9 VHN, Fluofar Neutro: 325.9, 

327.3 y 322.4 VHN. 
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Figura 1 

Evaluación de la efectivad de remineralizantes sobre la microdureza superficial del esmalte 

un antes y después del aclareamiento 

 

Tabla 3 

Evaluación de la microdureza superficial del esmalte pre aclareamiento  

Grupo N Media D.E. Mediana DIQ Min Max 

MI Paste 

Plus® 15 347.9 29.3 350.6 21.3 285.5 395.4 

3M® 

Clinpro 15 333.7 35.6 343.7 20.4 263.2 382.9 

Fluofar 

Neutro 15 345.1 19.8 343.0 7.4 287.4 374.8 

Total 45 342.2 29.0 343.7 13.0 263.2 395.4 

Nota. Observamos que pre aclareamiento la media de la microdureza fue 347.9 ± 29.3 Kg/mm2, 

en Mi Paste Plus, 333.7 ± 35.6 Kg/mm2 en 3M Climpro y 345.1 ± 19.8 Kg/mm2 en Fluofar 

Neutro. Se puede observar los valores promedios muy similares entre MI Paste Plus y Fluofar 

y ligeramente menor en 3M Clinpro. 
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Figura 2 

Evaluación de la microdureza superficial del esmalte pre aclareamiento 

 

 

 

 

 

 

 

Tabla 4 

Evaluación de la microdureza superficial del esmalte post aclareamiento  

Grupo N Media D.E. Mediana DIQ Min Max 

MI Paste 

Plus® 15 285.9 35.1 295.1 31.6 233.4 339.8 

3M® 

Clinpro 15 292.4 37.2 303.1 18.5 193.0 333.5 

Fluofar 

Neutro 15 297.3 21.5 300.6 17.2 258.8 332.3 

Total 45 291.8 31.7 298.6 19.3 193.0 339.8 

Nota. Observamos que la media ± DE la microdureza post aclaramiento fue mayor en Fluofar 

Neutro con 297.3 ± 21.5 Kg/mm2 menor en MI Paste Plus. 
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Figura 3 

Evaluación de la microdureza superficial del esmalte post aclaramiento  

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabla 5 

Comparación de la microdureza superficial del esmalte a los 7 días post aplicación de agentes 

remineralizantes 

Nota. Observamos que 3M Clinpro tuvo mayor media de 328.2 ± 15.0 Kg/mm2 Los análisis 

realizados no fueron estadísticamente significativos entre los grupos evaluados (p > 0.05). 

 

 

Grupo N Media D.E. Mediana DIQ Min Max p 

MiPaste 

Plus® 15 320.2 24.0 327.2 17.9 272.0 351.5 0.5179 

3M® 

Clinpro 15 328.3 17.8 324.9 10.0 298.0 360.9 

 
Fluofar 

Neutro 15 327.3 20.5 322.1 9.4 295.7 373.6 

 
Total 45 325.2 20.8 325.2 8.9 272.0 373.6   
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Figura 4 

Comparación de la microdureza superficial del esmalte a los 7 días post aplicación de agentes 

remineralizantes 

  

 

 

 

 

Tabla 6 

Comparación de la microdureza superficial del esmalte a los 14 días post aplicación de 

agentes remineralizantes 

Grupo N Media D.E. Mediana DIQ Min Max p 

MI Paste 

Plus® 15 320.2 24.0 327.2 17.9 272.0 351.5 0.5179 

3M® 

Climpro 15 328.3 17.8 324.9 10.0 298.0 360.9 

 
Fluofar 

Neutro 15 327.3 20.5 322.1 9.4 295.7 373.6 

 
Total 45 325.2 20.8 325.2 8.9 272.0 373.6   

Nota. 3M Clinpro tuvo mayor media de 328.3 ± 17.8 Kg/mm2. Al comparar entre ellas no hubo 

diferencia significativa (p > 0.05).  
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Figura 5 

Comparación de la microdureza superficial del esmalte a los 14 días post aplicación de 

agentes remineralizantes 

 

 

 

 

 

 

 

Tabla 7 

Comparación de la microdureza superficial del esmalte a los 21 días post aplicación de 

agentes remineralizantes 

Grupo N Media D.E. Mediana DIQ Min Max p 

MI Paste 

Plus® 15 337.1 29.1 344.3 16.5 280.5 367.6 0.2222 

3M® 

Clinpro 15 329.9 19.7 332.9 18.9 287.5 360.6 

 
Fluofar 

Neutro 15 322.4 17.8 323.3 13.3 295.1 356.6 

 
Total 45 329.8 23.0 332.9 14.7 280.5 367.6   

Nota. Observamos que a los 21 días post aplicación de Mi Paste Plus la mayor media de 

microdureza fue 337.1 ± 29.1 Kg/mm2. No hubo diferencias estadísticamente significativas 

luego de compararlas (p > 0.05). 
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Figura 6 

Comparación de la microdureza superficial del esmalte a los 21 días post aplicación de 

agentes remineralizantes 
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V. DISCUSIÓN DE RESULTADOS 

Conforme han pasado los años, la estética se ha convertido en sinónimo de bienestar 

para las personas, quienes buscan cambios en sus hábitos de cuidados personales. Si bien es 

cierto todos los procedimientos dentales son seguros para los pacientes, siempre y cuando se 

sigan los lineamientos e indicaciones correspondientes. Existen diversos factores, ya sean 

intrínsecos o extrínsecos por los cuales las piezas dentales pueden verse afectadas en su 

estructura y color, dentro los procedimientos más solicitados en la actualidad tenemos al 

aclareamiento es así que el aclareamiento. A pesar de que el aclareamiento es un proceso 

seguro, puede afectar la microdureza del esmalte, lo que podría generar una pérdida 

significativa de minerales, y es aquí donde el uso de agentes remineralizantes puede ser una 

alternativa eficaz para el odontólogo al momento de realizar dicho procedimiento, logrando 

remineralizar el diente sin perder el color obtenido por el aclareamiento dental. Este estudio es 

de gran importancia, ya que sus resultados nos permitirán evaluar la efectividad de los agentes 

remineralizantes sobre la microdureza superficial del esmalte, antes y después del 

aclaramiento. 

Al comparar la microdureza post aclareamiento coincidimos con Samaha et al. (2020) 

que afirma que la microdureza disminuye luego del aclaramiento dental, y en nuestro estudio 

al igual que en el anterior hay una disminución luego del aclaramiento, a su vez concordamos 

con Hassan et al. (2022) quien utilizó PH 40% en el aclaramiento dental de sus muestras para 

lo cual  hubo una disminución de la microdureza luego de dicho procedimiento. 

Los hallazgos obtenidos en el presente estudio coinciden con los resultados que obtuvo 

Samaha et al. (2020), también evaluaron la microdureza del esmalte tras el uso remineralizantes 

luego del aclareamiento dental. Al igual que en este estudio, Samaha et al. observaron una 

disminución de la microdureza posterior al aclareamiento, seguida de un aumento significativo 

en los valores de dureza tras la aplicación de distintos remineralizantes, entre ellos Mi Paste 
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Plus, que demostró ser uno de los más eficaces. Aunque el estudio de Samaha utilizó dientes 

humanos y aplicó aclareamiento con activación láser, los resultados son comparables, ya que 

también evidenciaron que agentes basados en CPP-ACP y flúor pueden revertir, al menos 

parcialmente, los efectos del peróxido sobre el esmalte. Esta coincidencia refuerza la 

efectividad del Mi Paste Plus, como se evidenció en este estudio, donde mostró una 

recuperación progresiva de la microdureza del esmalte a los 7, 14 y 21 días. 

En nuestro estudio evaluamos la microdureza superficial del esmalte bovino antes y 

después del proceso del aclareamiento, así como la efectividad de tres remineralizantes (Mi 

Paste Plus, 3M Clinpro y Fluofar Neutro) aplicados en diferentes periodos (7, 14 y 21 días). 

Los resultados mostraron que el procedimiento de aclareamiento disminuye significativamente 

la microdureza del esmalte, lo cual concuerda con diversos estudios que señalan que el 

peróxido de hidrógeno al 40% puede alterar la estructura del esmalte, disminuyendo su 

resistencia mecánica (Melo et al., 2022; Mohammadipour, 2024). 

Tras aplicar los agentes remineralizantes, la microdureza se recuperó en todos los 

grupos, aunque con diferencias en el patrón de incremento. Al grupo que se le aplicó Mi Paste 

Plus, se evidenció un aumento progresivo de la microdureza a lo largo del tiempo, siendo el 

único agente que mostró una tendencia constante de recuperación a los 7, 14 y 21 días. Este 

hallazgo concuerda con los resultados que obtuvo Samaha et al. (2020) y Hassan (2023), 

quienes reportaron que el uso de agentes basados en CPP-ACP, como Mi Paste Plus, promueve 

una remineralización efectiva del esmalte con aclareamiento. 

Asimismo, Melo et al. (2022) encontraron que Mi Paste Plus fue el producto que logró 

la mayor recuperación de microdureza en comparación con otros agentes remineralizantes, 

superando incluso a productos con flúor o arginina. De forma similar, en el presente estudio, 

Mi Paste Plus obtuvo los valores más altos de microdureza al día 21, aunque no hubo diferencia 

estadística significativa al comparar con los otros grupos (p > 0.05), lo cual también fue 
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reportado por Sahiti et al. (2020), quienes concluyeron que, si bien Remin Pro mostró una 

mayor tendencia de remineralización, las diferencias con Clinpro no fueron significativas. 

Por otro lado, el agente 3M Clinpro mostró valores constantes en los tres tiempos 

evaluados, sin un patrón de incremento progresivo, lo que podría indicar una acción 

remineralizante limitada o más rápida en comparación con Mi Paste Plus. Estos resultados 

guardan cierta similitud con los hallazgos de Sahiti et al. (2020), quienes también evaluaron 

Clinpro y reportaron su efectividad, aunque no destacaron un aumento progresivo a través del 

tiempo. 

En cuanto a Fluofar Neutro, los valores de microdureza mostraron una tendencia 

variable entre los tres tiempos de medición, lo que sugiere una posible menor estabilidad 

remineralizante en comparación con los otros dos agentes. Scribante et al. (2020) observaron 

que productos similares, como Remin Pro (compuesto por hidroxiapatita y fluoruro), mostraron 

un incremento significativo en la microdureza tras el aclareamiento, aunque la consistencia de 

los efectos puede variar según la formulación y la frecuencia de aplicación. 

Es importante destacar que, si bien todos los agentes demostraron cierta capacidad 

remineralizante, no mostraron diferencias estadísticamente significativas (p > 0.05). Este 

hallazgo coincide con lo reportado por Mohammadipour (2024), quien indicó que la aplicación 

del fluoruro de sodio antes, durante y después del aclaramiento logró restaurar la microdureza 

sin alterar la efectividad del aclareamiento, pero las diferencias entre métodos y tiempos de 

aplicación no siempre fueron significativas. 

De manera similar, en la investigación de Mohammadipour (2024), se concluyó que el 

uso de fluoruro de sodio (NaF), aplicado antes, durante y después del proceso de aclareamiento, 

fue más efectivo para conservar la microdureza del esmalte que otros agentes como la 

fluorohidroxiapatita. Este resultado difiere con el presente estudio, donde los tres agentes 

remineralizantes fueron aplicados únicamente después del aclareamiento, y aun así, se observó 
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una recuperación progresiva en la microdureza del grupo Mi Paste Plus. Esto sugiere que la 

eficacia de los agentes puede depender no solo de su composición química, sino también del 

momento de su aplicación, siendo necesario profundizar en estudios comparativos que analicen 

diferentes fases de intervención. 

En el estudio realizado por Sahiti et al. (2020), si bien se evidenció que tanto Climpro 

como Remin Pro aumentaron la microdureza del esmalte desmineralizado, los autores llegaron 

a la conclusión de que no hubo diferencia estadísticamente significativa entre ambos agentes 

remineralizantes. Esto contrasta con los hallazgos del presente estudio, en el cual Mi Paste Plus 

(CPP-ACP con flúor) mostró una tendencia progresiva al aumento de la microdureza a lo largo 

de los 21 días, superando tanto a 3M Clinpro como a Fluofar Neutro. Aunque las diferencias 

entre agentes no fueron estadísticamente significativas, los resultados sugieren un 

comportamiento clínicamente más favorable en el grupo tratado con Mi Paste Plus, lo que 

indica que el tiempo de evaluación podría ser un factor determinante en la observación de 

diferencias más marcadas entre productos. 

En general, los hallazgos del presente estudio respaldan la evidencia científica 

disponible que indica que los remineralizantes son efectivos para contrarrestar la pérdida de 

microdureza del esmalte causada por el aclareamiento, especialmente aquellos que contienen 

CPP-ACP y flúor (Hassan, 2023; Melo et al., 2022; Samaha et al., 2020). Sin embargo, también 

se evidenció que la respuesta del esmalte a estos agentes puede variar en función del tiempo de 

aplicación, la composición química del producto y el tipo de superficie dental utilizada. 
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VI. CONCLUSIONES 

6.1. Se evidenció que antes del aclaramiento los dientes tenían una microdureza estable, 

luego de realizar el aclaramiento está microdureza disminuyó. Al aplicar los 3 agentes 

remineralizantes se observó la efectividad de estos, al haber un considerable aumento de la 

microdureza a los 7 días, 14 días y 21 días, siendo el Mi Paste Plus quien obtuvo mayor 

remineralización a los 21 días. 

6.2. Al evaluar la microdureza del esmalte pre aclaramiento, todas las muestras 

presentaron valores promedios muy similares entre MI Paste Plus y Fluofar y ligeramente 

menor en 3M Climpro. 

6.3. Observamos que post aclaramiento el valor de la microdureza disminuyó en los 3 

grupos, siendo mayor promedio en Fluofar Neutro, seguido por 3M Climpro y menor en MI 

Paste Plus. 

6.4. Observamos que a los 7 días post aplicación de Mi paste Plus, 3M Climpro y 

Fluofar Neutro; la microdureza aumentó en los 3 grupos Cabe resaltar que 3M Climpro tuvo 

mayor remineralización. Al comparar entre ellas, pero no fue significativo estadísticamente. 

6.5. Se observó a los 14 días post aplicación de Mi paste Plus, 3M Climpro y Fluofar 

Neutro que la microdureza siguió aumento, siendo 3M Climpro quien tuvo mayor 

remineralización. Pero no fue significativo estadísticamente.  

6.6. A los 21 días después de aplicar los agentes remineralizantes, la microdureza del 

esmalte se incrementó considerablemente en los grupos tratados con 3M Clinpro y Mi Paste 

Plus, siendo este último el que mostró el mayor efecto remineralizante. En contraste, el grupo 

tratado con Fluofar Neutro presentó una disminución en la remineralización durante el mismo 

periodo. 
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VII. RECOMENDACIONES 

7.1. Recomendamos la aplicación de agentes remineralizantes como parte del protocolo 

posterior al aclaramiento dental, especialmente aquellos que contienen CPP-ACP y flúor, como 

Mi Paste Plus, debido a su capacidad para recuperar progresivamente la microdureza del 

esmalte. 

7.2. Dado que el mayor incremento en la microdureza se observó al día 21, se sugiere 

mantener la aplicación del agente remineralizante durante un periodo prolongado posterior al 

blanqueamiento, preferiblemente superior a dos semanas, para optimizar los efectos. 

7.3. Se recomienda que la elección del agente remineralizante sea personalizada según 

las necesidades del paciente y las características del producto. 

7.4. Se recomienda al odontólogo el uso seguro de los remineralizantes luego de realizar 

el aclaramiento dental, ya que este potenciará mejor los resultados obtenidos sin afectar el color 

del diente.  
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IX. ANEXOS 

9.1. Anexo A 

9.1.1 Instrumento de recolección de datos 

 

GRUPO DE AGENTE REMINERALIZANTE 

ESPÉCIMEN DUREZA DE VICKERS (Kg/mm2) PROMEDIO 

HV 

(kg/mm2) 

1     

2     

3     

4     

5     

6     

7     

8     

9     

10     

11     

12     

13     

14     

15     
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9.2. Anexo B 

9.2.1. Evidencia fotográfica del proceso de experimentación 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

  

 

OBTENCIÓN DE LAS MUESTRAS 
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        LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN DE LAS 

MUESTRAS 

Almacenamiento en agua destilada 

Limpieza con pieza de baja NSK y 

escobilla tipo robinson con piedra pómez 
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3M ® CLINPRO WHITE 

VARNISH 

FLUOFAR 

NEUTRO ® 

MI PASTE  

PLUS® 
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REMINERALIZACIÓN DE LAS 

MUESTRAS 

ALMACENAMIENTO EN SALIVA 

ARTIFICIAL 
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MEDICIÓN DE LA MICRODUREZA SUPERFICIAL 

DEL ESMALTE 

                      (MICRODURÓMETRO VICKERS) 
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9.3. Anexo C 

9.3.1. Autorización de ejecución  
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9.4. Anexo D 

9.4.1. Carta de aprobación de comité de ética 
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9.5. Anexo E 

9.5.1. Composición de los agentes remineralizantes 

Grupos Nombre 

Comercial 

 

Fabricante Composición 

 

 

 

Grupo 1 

 

 

   MI Paste 

Plus®. 

 

 

 GC Latin 

America. 

Fluoruro de sodio 

(Sodium Fluoride) 0,2 % peso/volumen 

(aproximadamente 900 ppm de flúor) 

GC+1Fosfopéptido de caseína-fosfato 

de calcio amorfo (CPP-ACP, también 

comercializado como 

RECALDENT) 10 % peso/volumen.  

 

 

Grupo 2 

 

 

Clinpro White 

Varnish 

 

    

 

 

       3M 

Fluoruro de sodio (5 % NaF, 

equivalente a 22 600 ppm de ión flúor) 

en la formulación.  

Fosfato tricálcico funcionalizado (TCP 

- Tri-Calcium Phosphate) que aporta 

calcio y fosfato bio-disponibles.  

 

https://www.gc.dental/america/sites/america.gc.dental/files/products/downloads/mipasteplus/ifu/mi-paste-plus-ifu-ca.pdf?utm_source=chatgpt.com


55 

 

 

 

 

Grupo 3 

 

 

        Fluofar 

Neutro 

 

 

       EUFAR 

   

 

Ingrediente activo: Fluoruro de sodio 

2%. Forma: Gel homogéneo, viscoso, 

transparente. 

Ph Neutro. 
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9.6. Anexo F 

9.6.1. Certificación de calibración de durómetro de microvickers  
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9.7. Anexo G 

9.7.1. Resultados de medición certificado por el laboratorio 

  

 



59 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



60 

 

 

 

 

 

 

 

 



61 

 

 

 

 

 

 

 



62 

 

 

 

 

 

 

 

 



63 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



64 

 

 

 

 

 

 

 

 



65 

 

 

 

 

 

  

 



66 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



67 

 

 

9.8. Anexo H 

9.8.1. Salida de análisis de medidas repetidas 

    GRUPO 1: MI PASTE PLUS® 

 

 

 

GRUPO 2: 3M® CLINPRO WHITE VARNISH 

 

                   Total    98178.083         74   1326.7309  

                                                                              

                Residual    17855.546         56   318.84904  

                          

                  tiempo    33082.382          4   8270.5955     25.94  0.0000

                      id    47240.155         14   3374.2968     10.58  0.0000

                          

                   Model    80322.537         18   4462.3632     14.00  0.0000

                                                                              

                  Source   Partial SS         df         MS        F    Prob>F

                         Root MSE      =    17.8563    Adj R-squared =  0.7597

                         Number of obs =         75    R-squared     =  0.8181

                                                                              

                Residual       56

                  tiempo        4    25.94   0.0000   0.0000   0.0000   0.0002

                                                                              

                  Source       df      F    Regular    H-F      G-G      Box

                                                         Prob > F             

                                          Box's conservative epsilon =  0.2500

                                          Greenhouse-Geisser epsilon =  0.8502

                                          *Huynh-Feldt epsilon reset to 1.0000

                                          Huynh-Feldt epsilon        =  1.1560

Repeated variable: tiempo

     Lowest b.s.e. variable:  id

                     Levels:  15        (14 df)

Between-subjects error term:  id

                   Total    67597.923         74   913.48545  

                                                                              

                Residual    17898.369         56   319.61372  

                          

                  tiempo    17324.875          4   4331.2189     13.55  0.0000

                      id    32374.679         14   2312.4771      7.24  0.0000

                          

                   Model    49699.555         18   2761.0864      8.64  0.0000

                                                                              

                  Source   Partial SS         df         MS        F    Prob>F

                         Root MSE      =    17.8777    Adj R-squared =  0.6501

                         Number of obs =         75    R-squared     =  0.7352
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GRUPO 3: FLUOFAR NEUTRO® 

 

 

 

 

                                                                              

                Residual       56

                  tiempo        4    13.55   0.0000   0.0000   0.0001   0.0025

                                                                              

                  Source       df      F    Regular    H-F      G-G      Box

                                                         Prob > F             

                                          Box's conservative epsilon =  0.2500

                                          Greenhouse-Geisser epsilon =  0.4919

                                          Huynh-Feldt epsilon        =  0.5716

Repeated variable: tiempo

     Lowest b.s.e. variable:  id

                     Levels:  15        (14 df)

Between-subjects error term:  id

                   Total    46653.789         74   630.45661  

                                                                              

                Residual    8975.8805         56   160.28358  

                          

                  tiempo    17667.491          4   4416.8729     27.56  0.0000

                      id    20010.417         14   1429.3155      8.92  0.0000

                          

                   Model    37677.908         18   2093.2171     13.06  0.0000

                                                                              

                  Source   Partial SS         df         MS        F    Prob>F

                         Root MSE      =    12.6603    Adj R-squared =  0.7458

                         Number of obs =         75    R-squared     =  0.8076

                                                                              

                Residual       56

                  tiempo        4    27.56   0.0000   0.0000   0.0000   0.0001

                                                                              

                  Source       df      F    Regular    H-F      G-G      Box

                                                         Prob > F             

                                          Box's conservative epsilon =  0.2500

                                          Greenhouse-Geisser epsilon =  0.6881

                                          Huynh-Feldt epsilon        =  0.8732

Repeated variable: tiempo

     Lowest b.s.e. variable:  id

                     Levels:  15        (14 df)

Between-subjects error term:  id
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9.9. Anexo I 

9.9.1. Tamaño de muestra con Stata tomando valores de un antecedente directo  
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9.10. Anexo J 

9.10.1. Prueba de normalidad Shapiro Wilk 

En cada grupo, se observa que en un  tiempo, la muestra no tiene distribucion normal, 

así vemos que en el grupo 1: MI Paste Plus®, a los 21 dias , en el grupo 2: 3M® Climpro en el 

post aclaramiento y en el grupo 3: Fluofar Neutro en el pre aclaramiento, la microdureza no 

presentan distribucion normal (P < 0.05), sin embargo se utilizó la prueba de anova de medidas 

repetidas para evaluar la efectividad de los remineralizantes sobre la microdureza superficial 

del esmalte antes y después del aclareamiento, por ser una prueba muy robusta y no es afectada 

por incumplimiento de este supuesto.  
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9.11. Anexo K 

9.11.1. Prueba de comparación múltiple de Tukey para evaluar por grupo remineralizante 

entre que tiempos hay diferencias significativas en la microdureza superficial por grupo 

 

GRUPO 1: MI PASTE PLUS ® 

 

GRUPO 2: 3M® CLINPRO WHITE VARNISH 

 

 

 

 

                                                                              

     5 vs 4      16.92667   6.520215     2.60   0.085    -1.451466     35.3048

     5 vs 3      15.98667   6.520215     2.45   0.117    -2.391466     34.3648

     4 vs 3          -.94   6.520215    -0.14   1.000    -19.31813    17.43813

     5 vs 2      51.21333   6.520215     7.85   0.000      32.8352    69.59147

     4 vs 2      34.28667   6.520215     5.26   0.000     15.90853     52.6648

     3 vs 2      35.22667   6.520215     5.40   0.000     16.84853     53.6048

     5 vs 1     -10.78667   6.520215    -1.65   0.470     -29.1648    7.591466

     4 vs 1     -27.71333   6.520215    -4.25   0.001    -46.09147     -9.3352

     3 vs 1     -26.77333   6.520215    -4.11   0.001    -45.15147     -8.3952

     2 vs 1           -62   6.520215    -9.51   0.000    -80.37813   -43.62187

      tiempo  

                                                                              

                 Contrast   Std. err.      t    P>|t|     [95% conf. interval]

                                            Tukey                Tukey

                                                                              

                                                                              

     5 vs 4      1.653333   6.528029     0.25   0.999    -16.74682    20.05349

     5 vs 3           1.7   6.528029     0.26   0.999    -16.70016    20.10016

     4 vs 3      .0466667   6.528029     0.01   1.000    -18.35349    18.44682

     5 vs 2      37.56667   6.528029     5.75   0.000     19.16651    55.96682

     4 vs 2      35.91333   6.528029     5.50   0.000     17.51318    54.31349

     3 vs 2      35.86667   6.528029     5.49   0.000     17.46651    54.26682

     5 vs 1     -3.766667   6.528029    -0.58   0.978    -22.16682    14.63349

     4 vs 1         -5.42   6.528029    -0.83   0.920    -23.82016    12.98016

     3 vs 1     -5.466667   6.528029    -0.84   0.918    -23.86682    12.93349

     2 vs 1     -41.33333   6.528029    -6.33   0.000    -59.73349   -22.93318

      tiempo  

                                                                              

                 Contrast   Std. err.      t    P>|t|     [95% conf. interval]

                                            Tukey                Tukey
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GRUPO 2: FLUOFAR NEUTRO® 

 

El tamaño del efecto (eta2) es de 0.65, 0.49 y 0.66 respectivamente en el grupo MI Paste Plus®, 

grupo 3M® Climpro  y grupo Fluofar Neutro . Siendo la magnitud del efecto muy grande en 

los tres remineralizantes del post aclareamiento hasta los 21 dias

                                                                              

     5 vs 4     -4.846667   4.622893    -1.05   0.832    -17.87693    8.183602

     5 vs 3     -3.473333   4.622893    -0.75   0.943     -16.5036    9.556935

     4 vs 3      1.373333   4.622893     0.30   0.998    -11.65693     14.4036

     5 vs 2      25.18667   4.622893     5.45   0.000      12.1564    38.21693

     4 vs 2      30.03333   4.622893     6.50   0.000     17.00307     43.0636

     3 vs 2         28.66   4.622893     6.20   0.000     15.62973    41.69027

     5 vs 1     -22.68667   4.622893    -4.91   0.000    -35.71693   -9.656398

     4 vs 1        -17.84   4.622893    -3.86   0.003    -30.87027   -4.809732

     3 vs 1     -19.21333   4.622893    -4.16   0.001     -32.2436   -6.183065

     2 vs 1     -47.87333   4.622893   -10.36   0.000     -60.9036   -34.84307

      tiempo  

                                                                              

                 Contrast   Std. err.      t    P>|t|     [95% conf. interval]

                                            Tukey                Tukey
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9.12. Anexo L 

9.12.1. Matriz de Consistencia 

PROBLEMA OBJETIVO OPERACIONALIZACIÓN DE VARIABLES 

METODOLOGÍA 

¿Cuál será el 

efecto de los 

remineralizantes 

sobre la 

microdureza 

superficial del 

esmalte un antes 

y después del 

aclareamiento? 

Evaluar la 

microdureza 

superficial del 

esmalte post 

aclareamiento 

de los agentes 

reminalizantes, 

MI Paste Plus, 

3M Clinpro 

VARIABLE INDICADOR ESCALA VALOR 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Agentes Remineralizantes 

 

 

 

 

 

 

 

 

Marca 

Comercial 

 

 

 

 

Nominal 

1: Mi Paste 

Plus 

(Recaldent)® 

2: 3M® 

Clinpro White 

Varnish  

 

3: Fluofar 

Neutro® 

Tipo de estudio: 

 

.Cuantitativo 

.Experimental 

.Prospectivo 

.Prolectivo 

.Longitudinal 

 

 



74 

 

 

White Varnish 

y Fluofar neutro 

 

 

Microdureza 

 

 

Microdurómetro 

 

 

Razón 

HV(Vickers 

Hardness) 

 

Rango 

referencial: 

200-400 HV 

Población: 

 

Piezas Dentales de 

Bovino 

 

Criterios de 

Inclusión: 

 

Dientes de bovino 

sanos, sin alguna 

alteración en su 

estructura. 

 

 

 

 

 

 

 

Tiempo 

 

 

 

Tiempo 

transcurrido 

entre aplicación 

y medición 

 

 

 

 

Ordinal 

 

 

-7 días 

-14 días 

-21 días 
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Criterios de 

Exclusión: 

. Bloques de esmalte 

con presencia de 

caries, fracturas o 

desgaste dental. 

 

. Bloques de esmalte 

con alteraciones de 

forma, tamaño y 

color 

 

. Bloques de esmalte 

con alteraciones del 

desarrollo. 


