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Adaptación de cofias metálicas confeccionadas con 
dos técnicas: cera pérdida colado por centrifugación 
convencional e inducción

Adaptation of metallic copings made with two techniques: loss wax cast conventional centrifugation and 
induction.
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RESUMEN

Nuevas técnicas nos están permitiendo migrar de la técnica de cera perdida colado por centrifugado convencio-
nal (CPCC) a técnicas como la cera perdida colado por inducción (CPCI). Objetivos: Comparar la discrepancia 
marginal e interna de cofi as unitarias de aleación Cobalto-Cromo (Co-Cr) sobre una línea de terminación cham-
fer, confeccionadas con dos técnicas: CPCC y CPCI, determinando cual técnica tuvo mejor adaptación marginal 
e interna. Material y Métodos: Se fabricaron13 cofi as metálicas unitarias de aleación Co-Cr para cada técnica 
a evaluar. Se utilizó la réplica de silicona para evaluar las discrepancias marginales e internas, cada muestra fue 
seccionada en cruz en sentido vestíbulo-palatino y en sentido mesio-distal, luego con un estéreomicroscopio se 
evaluó la zona cervical, axial y oclusal.  Resultados: Se evaluó los supuestos de normalidad con la prueba de 
Shapiro-Wilk. Los análisis estadísticos fueron la prueba t de Student y U Mann-Whitney. La CPCI obtuvo una 
menor discrepancia marginal e interna en comparación con la CPC pero no se encontró diferencias estadísti-
camente signifi cativas (p>0,05) entre ambas técnicas. Conclusiones: Aunque en la mayoría de los puntos de 
evaluación las cofi as realizadas mediante la CPCI presento mejores valores de adaptación marginal e interna en 
comparación con la CPCC estos resultados sólo son valores descriptivos que no fueron concluyentes, ya que en 
la mayoría de los puntos evaluados no existió diferencia estadísticamente signifi cativa (p>0,05). Observamos 
que la mayoría de los valores de ambas técnicas se encuentran dentro del rango clínicamente aceptable.
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SUMMARY

New techniques are allowing us to migrate from the technique of lost wax cast by conventional centrifugation 
(CPCC) to techniques such as lost wax cast by induction (CPCI). Objectives: To compare the marginal and 
internal discrepancy of cobalt-chromium (Co-Cr) alloy unit copes on a chamfer termination line, made with 
two techniques: CPCC and CPCI, determining which technique had better marginal and internal adaptation.  
Material and Methods: 13 Co-Cr alloy unit copings were fabricated for each technique to be evaluated. Silicon 
replication was used to evaluate the marginal and internal discrepancies. Each sample was cross-sectioned in 
the vestibular-palatine and mesio-distal directions, then the cervical, axial and occlusal zones were evaluated 
with a stereomicroscope. Results: 13 unitary Co-Cr alloy metal cops were manufactured for each technique to 
be evaluated. The silicone replica was used to evaluate the marginal and internal discrepancies, each sample was 
cross-sectioned in the vestibulo-palatal direction and in the mesio-distal sense, then with a stereomicroscope, the 
cervical, axial and occlusal areas were evaluated. Conclusions: The assumptions of normality were evaluated 
with the Shapiro-Wilk test. The statistical analyzes were Student’s t test and U Mann-Whitney test. The CPCI 
obtained a lower marginal and internal discrepancy compared to the CPC, but no statistically signifi cant differ-
ences were found (p >0.05) between both techniques. Conclusions: Although in most of the evaluation points the 
copings made by the CPCI presented better values   of marginal and internal adaptation compared to the CPCC, 
these results are only descriptive values   that were not conclusive, since in most of the evaluated points there was 
no statistically signifi cant difference (p >0.05). We observed that most of the values   of both techniques are within 
the clinically acceptable range.

KEYWORDS: Adaptation, marginal fi t, internal fi t, chromium alloys, waxes. 

INTRODUCCIÓN

La técnica de la cera perdida colado por centrifuga-
ción convencional es una de las técnicas que más se 
usan para la confección de cofi as metálicas, utiliza 
para fundir el metal sopletes que combinan oxigeno 
con gas natural. Esta técnica está siendo remplazado 
por la opción del colado por centrifugación por induc-
ción que funde el metal mediante el calor generado 
por alta frecuencia eléctrica, esto evitaría los posibles 
errores ya que estos sistemas controlan la temperatura 
exacta, con el fi n de mejorar la adaptación y el tiempo 
de trabajo (1-5).

Dentro de los diferentes tipos de línea de termina-
ción para corona metalcerámica tenemos: chamfer, 
hombro-bisel y bisel de 135º (6,7). La mayoría de 
autores recomienda la terminación tipo chamfer en 
coronas metalcerámicas, por que proporciona un ade-
cuado espacio a nivel cervical para el opáquer y la 
cerámica, una buena adaptación tras el proceso de 
colado, sufi ciente resistencia para que la cocción de 
la porcelana no distorsione esa adaptación y propor-
ciona mejor escurrimiento al agente cementante (8,9).

La adaptación marginal se defi ne como el adecuado 

ajuste que debe existir entre la línea de terminación 
de la preparación dentaria y el margen cervical de la 
restauración, la distancia que existe entre estos dos 
puntos se conoce como discrepancia marginal. Obte-
ner una buena adaptación marginal es uno de los pro-
blemas que con mayor frecuencia se presentan en una 
prótesis fi ja ya que al no existir éste, podríamos tener 
problemas principalmente la microfi ltración bacteria-
na, disolución del cemento y por consiguiente caries 
secundarias entre otros. La mayoría de autores coin-
cide que la discrepancia marginal no debe ser mayor a 
120 μm para ser clínicamente aceptable (10-14).

La adaptación interna se defi ne como el ajuste que se 
da entre la estructura de la restauración y la superfi cie 
del pilar dentario, la distancia perpendicular que exis-
te entre estos dos puntos se conoce como discrepancia 
interna, esta distancia debe ser uniforme para propor-
cionar un espacio adecuado al agente cementante y 
así conferir a la restauración la retención y resisten-
cia adecuada. La gran mayoría de autores coincide en 
que debe ser uniforme pudiendo oscilar en un rango 
de 50 a 350 μm (15-18).

En el 2011 Örtorp et al., realizaron una evaluación in 
vitro de la adaptación marginal e interna sobre próte-
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sis fi jas de Co-Cr en la que utilizaron cuatro técnicas 
de elaboración: cera perdida colado convencional, 
sinterizado laser, cera perdida fresado CAD/CAM y 
fresado bloque sinterizado duro. Realizaron un mode-
lo en resina epóxica en la cual hicieron 32 troqueles 
con sus respectivas prótesis fi jas divididos en cua-
tro grupos. Con la ayuda de un estereomicroscopio 
midieron el espesor de la película de cemento de la 
parte marginal e interna, simultáneamente se fueron 
tomando fotografías digitales con un aumento de 12X 
y después se analizaron mediante un software espe-
cializado.  Hallaron que existe una mejor adaptación 
con la técnica de sinterizado laser seguido de cera 
perdida fresado CAD/CAM, cera perdida colado con-
vencional y fresado bloque sinterizado duro. Además, 
encontraron que la mejor adaptación fue a lo largo de 
las paredes axiales y en la línea de preparación cham-
fer. La mayor desadaptación se encontró en la zona 
oclusal de todas las muestras (16).

En el 2014 Abad et al., evaluaron la adaptación mar-
ginal de cofi as metálicas fabricadas mediante cuatro 
técnicas de colado. Evaluaron 15 premolares sanos 
preparados para recibir una corona completa, se es-
canearon los modelos y se diseñaron cofi as mediante 
el software CEREC In Lab® (Dentsply Sirona, Bens-
heim, Alemania). Se fabricaron 60 cofi as de Acryl 
CAD® (Ivoclar Vivadent, Schaan, Liechtenstein), las 
cuales estuvieron distribuidas en 15 para cada sistema 
de colado: presión al vacío y colado por inducción 
de alta frecuencia Nautilus® (BEGO GmbH, Bre-
men, Alemania), centrifugado eléctrico y colado por 
inducción Fornax® (BEGO GmbH, Bremen, Alema-
nia), centrifugado eléctrico en la Fundor T® (BEGO 
GmbH, Bremen, Alemania) y fundida por soplete, 
y por ultimo centrifugado por cuerda en centrifuga 
convencional Kerr® (Kerr Corporation, California, 
USA) y fundida por soplete. Todos los sistemas eva-
luados mostraron resultados clínicamente aceptables 
y menores a 120μm, pero la técnica de colado por in-
ducción de alta frecuencia y presión al vacío tuvo ran-
gos de discrepancia menores, seguida del colado por 
inducción y centrifugado eléctrico, las que tuvieron 
rangos de discrepancia mayores fueron las de centri-
fugado eléctrico y centrifugado convencional ambas 
fundidas por soplete (19). 

En el 2015 Huang et al., hacen referencia a la Norma 
ANSI-ADA No. 8 de la Asociación Dental America-
na, donde ha establecido “un grosor de película máxi-

mo de 25 μm para un agente cementante, que corres-
ponde al grosor de película del cemento de fosfato de 
zinc tipo I”, pero que debido a que las discrepancias 
de ese espesor son difíciles de obtener, la mayoría de 
los autores aceptan discrepancias mayores (20).

El propósito del presente estudio fue evaluar la adap-
tación marginal e interna de cofi as metálicas unita-
rias fabricadas con aleación Co-Cr sobre una línea de 
terminación tipo chamfer comparando dos técnicas: 
CPCC y CPCI, brindando información valiosa sobre la 
elección de la técnica que ofreció mejores resultados.

MATERIAL Y MÉTODOS

Se hizo una preparación dentaria en una pieza natural 
premolar superior realizando una línea de termina-
ción chamfer con un ángulo de convergencia de 12°, 
luego se duplicó la preparación dentaria con el CAD/
CAM Ceramill® (Amann Girrbach AG, Koblach, 
Germany) creando un modelo maestro de Co-Cr 
Ceramill® Sintron (Amann Girrbach AG, Koblach, 
Germany) (fi gura 1). Se tomaron impresiones con si-
licona de adición fl uida y pesada, se obtuvo modelos 
de yeso tipo IV, 13 modelos de yeso para la técni-
ca de CPCC y 13 modelos de yeso para la técnica 
de CPCI. En los modelos de yeso para la técnica de 
CPCC de acuerdo al procedimiento de confección se 
aplicó un sellador de poros o endurecedor de 5 μm 
llamado die: master dúo (Renfert GmbH, Hilzingen, 
Germany), luego se aplicó dos capas del espaciador 
Pico-Fit (Renfert GmbH, Hilzingen, Germany) de 20 
μm a 1 milímetro por encima de la línea de termina-
ción y fi nalmente una capa de aislante para cera Pi-
cosep (Renfert GmbH, Hilzingen, Germany) de 5μm, 
obteniendo las medidas para el espacio del agente ce-
mentante de 10 μm en la zona cervical y de 50 μm en 
la zona interna. Se enceró la cofi a colocando cera cer-
vical roja StarWax C (Dentaurum GmbH, Ispringen, 
Germany), luego con la ayuda del hotty LED (Renfert 
GmbH, Hilzingen, Germany) se terminó de encerar 
las cofi as con la cera GEO Dip (Renfert GmbH, Hil-
zingen, Germany). Después se retoca a nivel cervical 
con PKT Nº1 y cera para modelar crema StarWax D 
(Dentaurum GmbH, Ispringen, Germany). Se retiró 
la cofi a de cera del modelo y se calibra a 0.5 mm de 
espesor. Se vuelve a colocar en el modelo y se re-
adaptó el margen con cera cervical roja StarWax C 
(Dentaurum GmbH, Ispringen, Germany) utilizando 
PKT Nº1 dejando una banda de 1mm de ancho. Se 
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colocó un bebedero de cera, se puso la cofi a de cera 
en un cilindro preformado el cual fue llenado con un 
yeso de revestimiento luego se llevó al horno de pre-
calentamiento rápido para la eliminación de cera por 
evaporación, se realizó la fundición de las pastillas 
de aleación Co- Cr CROMORON Premium C (DG 
DENTAL d.o.o, Gornji Grad, Slovenia) con ayuda de 
un soplete y se impulsó la aleación metálica al inte-
rior de la cámara de moldeado mediante la acción de 
una fuerza centrífuga. Para la técnica de CPCI  se rea-
lizó el mismo procedimiento de encerado, revestido 
y eliminación de cera anteriormente descrito pero, la 
diferencia es que no se utilizó el soplete para fundir 
el metal, esta técnica utilizó para fundir la aleación de 
Co-Cr Cromoron Premium C (DG Dental d.o.o, Gor-
nji Grad, Slovenia) la máquina centrífuga compacta 
para colado con mecanismo de fusión por inducción 
eléctrica de gran potencia Fornax® T (BEGO GmbH, 
Bremen, Alemania) de 3600 VA y refrigeración inte-

grada correctamente calibrada; se precalentó el metal 
en la máquina durante 15 s, se introdujo el cilindro 
de yeso refractario que salió del horno de precalen-
tamiento, se confi guró la máquina de inducción para 
que suba la temperatura a 1400ºC, luego de aproxima-
damente 25 s se observó que la aleación cambió de su 
estado sólido a un estado líquido, en ese momento se 
activó la centrifuga para que la aleación se introduzca 
en el cilindro por acción de la fuerza centrífuga.  

Una vez que los colados ha enfriado a temperatura 
ambiente se procedió al desrevestido, se arenaron las 
cofi as con polvo de óxido de aluminio con el objetivo 
de limpiar el yeso adherido a la superfi cie del colado. 
Las cofi as de Co-Cr fueron agrupadas en 13 cofi as 
por grupo, la adaptación marginal e interna fue eva-
luada con la técnica de réplica de silicona VPES Fit-
CheckerTM Advance (GC Corporation, Tokyo, Japan), 
esta se inyecto dentro de las cofi as y se asentó sobre el 

Figura 1. Modelo maestro Figura 2. Modelo maestro

Figura 3. Corte vestíbulo-palatino Figura 4. Corte mesio-distal
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modelo maestro de Co-Cr a una fuerza de 15N duran-
te dos minutos con una máquina de ensayo universal 
Instron CTM-5L (LG Electronics, Seúl, Korea). Se 
retiró la cofi a del modelo maestro y se inyectó sobre 
la VPES silicona fl uida de adición obteniendo la ré-
plica de silicona, se realizaron dos cortes en sentido 
vestíbulo-palatino y mesio-distal (fi gura 2). La nume-
ración “1” correspondió al corte en sentido vestíbu-
lo-palatino donde el punto A1 fue el punto marginal 
vestibular y F1 fue el punto marginal palatino, B1 y 
E1 representaron las zonas axiales, C1 y D1 la zona 
oclusal. La numeración “2” correspondió al corte en 
sentido mesio-distal donde el punto A2 fue el punto 
marginal mesial y F2 fue el punto marginal distal, B2 
y E2 representaron las zonas axiales, C2 y D2 las zo-
nas oclusales (fi gura 3 y fi gura 4). Se evaluó las dis-
crepancias marginales e internas en un estéreomicros-
copio Greenough Leica S8 APO (Leica Biosystems 
GmbH, Wetzlar, Germany) a un aumento de 40X con 
el software Leica Application Suite LAS v3.4 (Lei-
ca Biosystems GmbH, Wetzlar, Germany) medidos 
en micrómetros (μm). Se utilizó el programa STA-
TA versión 12 para el análisis univariado y bivaria-
do, donde se evaluaron los supuestos de normalidad 
con la prueba de Shapiro-Wilk. Se empleó la prueba 
t de Student para distribución normal y la prueba U 
Mann-Whitney si no se presentó distribución normal. 
El presente estudio utilizó un nivel de confi anza al 
90% (p < 0,05).

RESULTADOS

En la tabla 1 se muestran resultados descriptivos de la 
discrepancia marginal de las cofi as obtenidas con la 
técnica CPCC según tipo de corte y punto marginal, 
donde se encontraron valores promedios menores de 
discrepancias marginales en el corte vestíbulo-palatino 
en los puntos A1 con 89,65±58,39 μm y F1 con 92± 
88,40 μm, en comparación con los valores promedio 
en las medidas del corte mesio-distal en los puntos A2 
con 91,72 ± 67,13 μm y F2 con 97,66± 50,59 μm. 

En la tabla 2 se muestran los resultados descriptivos 
de la discrepancia interna obtenidos con la técnica de 
CPCC según tipo de corte, zona y punto interno, los 
valores promedio en la zona axial en el corte vestí-
bulo-palatino en el punto B1 de 60,09±22,66 μm y 
E1 de 58,00±15,63 μm, y en el corte mesio-distal se 
registró una menor discrepancia interna en el punto 
B2 de 42,30±23,32 μm y E2 de 52,62±26,16 μm. En 
la zona oclusal en el corte vestíbulo-palatino registró 
una menor discrepancia interna en los puntos C1 de 
162,67±53,38 μm y D1 195,92±69,47 μm, en com-
paración del corte mesio-distal en los puntos C2 de 
209,19±55,71 μm y D2 de 203,78±62,94 μm. Las 
menores discrepancias internas en ambos cortes me-
sio-distal y vestíbulo-palatino fueron en la zona axial 
en comparación a la zona oclusal. 

Tabla 1. Discrepancia marginal de las cofi as metálicas unitarias de aleación Co-Cr sobre una línea 
de terminación tipo chamfer realizada con la técnica de cera perdida colada por centrifugación 
convencional, según tipo de corte y punto marginal.

Tipo de corte   Punto 
Marginal Min Max Promedio D.E. Mediana DIC

Vestíbulo Palatino
A1 32,77 219,94 89,65 58,39 57,93 38,04
F1 26,18 296,2 92,00 88,40 56,92 30,48

Mesio-Distal
A2 23,02 224,83 91,72 67,13 63,5 44,76
F2 38,62 202,63 97,66 50,59 84,42 32,39
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Tabla 2. Discrepancia interna de las cofi as metálicas unitarias de aleación Co-Cr sobre una línea 
de terminación tipo chamfer realizada con la técnica de cera perdida colada por centrifugación 
convencional, según tipo de corte, zona y punto interno.

Tipo de 
corte

Zona 
interna

Punto 
Interno Min Max Promedio D.E. Mediana DIC

Vestibulo 
palatino

Axial B1 29,32 100,43 60,09 22,66 54,61 14,43
E1 35,42 79,57 58,00 15,63 61,03 21,24

Oclusal
C1 90,56 280,50 162,67 53,38 161,45 34,14
D1 115,30 331,73 195,92 69,47 166,99 73,99

Mesio 
Distal

Axial
B2 11,43 80,17 42,30 23,32 35,76 27,92
E2 24,26 114,87 52,62 26,16 44,45 22,71

Oclusal
C2 119,41 296,00 209,19 55,71 201,18 88,94

D2 120,66 304,41 203,78 62,94 195,59 80,75

Tabla 3. Discrepancia marginal de las cofi as metálicas unitarias de aleación Co-Cr sobre 
una línea de terminación tipo chamfer realizada con la técnica de cera perdida colada por 
centrifugación por inducción, según tipo de corte y punto marginal.

Tipo de corte Punto 
Marginal Min Max Promedio D.E. Mediana DIC

Vestibulo-
Palatino

A1 35,03 116,27 64,87 27,36 64,21 21,49

F1 37,89 102,73 72,13 22,62 70,13 21,38

Mesio-Distal
A2 54,15 124,47 93,43 23,89 101,70 17,71

F2 26,18 125,07 78,66 30,47 69,29 21,30

Tabla 4. Discrepancia interna de las cofi as metálicas unitarias de aleación Co-Cr sobre una línea de ter-
minación tipo chamfer realizada con la técnica de cera perdida colada por centrifugación por inducción, 
según tipo de corte, zona y punto interno.

Tipo de 
corte

Zona 
interna

Punto 
Interno Min Max Promedio D.E. Mediana DIC

Vestibulo 
palatino

Axial
B1 15,40 99,19 54,29 24,92 60,24 12,50
E1 17,60 87,20 54,29 18,29 57,43 10,43

oclusal
C1 80,66 183,72 133,04 28,09 137,28 10,69
D1 111,38 223,14 156,89 31,27 159,14 21,22

Mesio 
Distal

Axial
B2 24,12 76,09 37,98 11,47 34,29 4,15
E2 22,91 76,41 43,10 14,38 40,51 8,98

oclusal
C2 115,64 210,89 173,33 25,56 174,00 13,98
D2 146,11 223,29 172,93 23,10 163,68 12,53
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Tabla 5. Comparación de la adaptación marginal en cofi as metálicas unitarias de aleación Co-Cr sobre 
una línea de terminación tipo chamfer realizadas por técnica de la cera perdida colada por centrifugación: 
convencional y por inducción, según tipo de corte y punto marginal.

Tipo de corte Punto 
Marginal

Centrifugación 
convencional

Centrifugación 
por inducción

Diferencia de 
medias valor de p

Vestíbulo-
palatino

A1 89,65 64,87 24,78 0,4887  **

F1 92,00 72,13 19,86 0,3695  **

Mesio-
Distal

A2 91,72 93,43 -1,70 0,2702  **

F2 97,66 78,66 19,01 0,2574   *

* Prueba t student
**U Mann-Whitney signifi cancia p<0,05

Tabla 6. Comparación de la adaptación interna en cofi as metálicas unitarias de aleación Co-Cr 
sobre una línea de terminación tipo chamfer realizadas por técnica de la cera perdida colada por 
centrifugación: convencional y por inducción, según tipo de corte, zona y punto interno.

Tipo de 
corte

Zona 
interna

Punto 
interno

Centrifugación 
convencional

Centrifugación 
por inducción

Diferencia 
de medias

valor 
de p

Vestíbulo 
palatino

Axial
B1 60,09 54,29 5,80 0,5407 *
E1 58,00 54,29 3,50 0,6043 *

oclusal
C1 162,67 133,04 29,63 0,0892 *
D1 195,92 156,89 39,02 0,1439 **

Mesio 
Distal

Axial
B2 42,30 39,98 4,32 0,5546 *
E2 52,62 43,10 9,52 0,2615 *

oclusal
C2 209,19 173,33 35,87 0,0455 *

D2 203,78 172,93 30,85 0,1101 *
* Prueba t de Student
** U Mann-Whitney signifi cancia p<0,05

La tabla 3 muestra la discrepancia marginal de las 
cofi as obtenidas con la técnica CPCI según tipo de 
corte y punto marginal, en el corte vestíbulo-palati-
no se obtuvo resultados promedios en el punto A1 
de 64,87±27,36 μm y en el punto F1 de 72,13±22,62 
μm, en el corte mesio-distal se obtuvo resultados pro-
medios en los puntos A2 de 93,43±23,89 μm y F2 de 
78,66±30,47 μm. Se observó que el punto que pre-
senta menor discrepancia marginal en sentido vestí-
bulo-palatino es el A1, y en sentido mesio-distal es 
el punto F2. 

La tabla 4 muestra la discrepancia interna de las co-
fi as obtenidas con la técnica CPCI, mostrando que los 
puntos de la zona axial, tanto en el corte vestíbulo-pa-
latino como en el corte mesio-distal (B1:54,29±24,92 
μm, E1:54,29±18,29 μm, B2:37,98±11,47 μm, 
E2:43,10±14,38 μm), presentan una menor discre-
pancia interna con respecto a los puntos de la zona 
oclusal (C1:133,04±28,09 μm, D1:156,89±31,27 μm, 
C2:173,33±25,56 μm, D2:172,93±23,10 μm). En el 
corte en sentido vestíbulo-palatino se encontró una 
discrepancia axial menor en el punto B1 y una discre-

Requena Cisneros S, Loarte Campos M, Zelada Ladrón de Guevara C, Flores Valverde Y, Castillo Andamayo D, Quintana del Solar M.



46 Rev Estomatol Herediana. 2019 Ene-Mar;29(1).

pancia oclusal menor en el punto C1 y en sentido me-
sio-distal se encontró una discrepancia axial menor 
en B2 y una discrepancia oclusal menor en el punto 
D2. La tabla 5 se comparó las adaptaciones margina-
les entre las dos técnicas, podemos observar que en 
los puntos A1, F1 y F2 existe una mejor adaptación 
marginal en la técnica CPCI en comparación con la 
técnica CPCC; mientras que en el punto A2 la mejor 
adaptación marginal se observó en la técnica CPCC; 
pero sólo son valores descriptivos que no fueron con-
cluyentes porque no se encontró diferencia estadísti-
camente signifi cativa entre las dos técnicas evaluadas 
(p>0,05). La tabla 6 se comparó las adaptaciones in-
ternas entre las dos técnicas, en el corte mesio-distal, 
en la zona axial con la técnica CPCC, se encontró en 
el punto B2 el menor valor promedio de 42,30 μm y 
en el mismo punto para la técnica CPCI se encontró 
el menor valor promedio de 39,98 μm, pero no hubo 
diferencia estadísticamente signifi cativa. En el corte 
vestíbulo-palatino, en la zona oclusal para la técnica 
CPCC, se encontró a nivel del punto C1 el menor va-
lor promedio de 162,67 μm y en el mismo punto para 
la técnica CPCI se encontró el menor valor promedio 
de 133,04 μm, pero no hubo diferencia estadística-
mente signifi cativa. Solo en el punto C2 se obtuvo un 
valor de p=0,0455 siendo estadísticamente signifi ca-
tivo a nivel de este punto de medición para la técnica 
CPCI de 173,33 μm en comparación con la técnica 
CPCC de 209,19 μm, para los demás puntos de me-
dición no existe diferencia estadísticamente signifi -
cativa en la adaptación interna entre ambas técnicas 
(p>0,05). En ambas técnicas la zona axial tuvo mejor 
adaptación interna que la zona oclusal.

DISCUSIÓN

El presente estudió fue de tipo experimental y trans-
versal, evaluó la adaptación marginal e interna de co-
fi as metálicas unitarias de aleación de Co-Cr, fabrica-
das con dos técnicas: CPCC y CPCI. 

La adaptación marginal de una restauración proté-
sica es uno de los criterios más importantes para el 
éxito a largo plazo de la misma. Lograr un correcto 
asentamiento de la restauración a la preparación es 
un proceso complejo y prolijo que involucra varios 
factores como: la preparación, integridad de la línea 
de terminación, la técnica de elaboración, manipula-
ción y experiencia del técnico y fi nalmente pero no 
menos importante el cemento, por todos estos facto-

res algunos trabajos a veces requieren ser repetidos y 
la principal causa es que no se observa una correcta 
adaptación marginal (21-28).

Abad et al., evaluaron la adaptación marginal de cofi as 
metálicas Ni-Cr fabricadas mediante cuatro técnicas 
de colado: presión al vacío con colado por inducción 
de alta frecuencia, centrifugado eléctrico con colado 
por inducción, centrifugado eléctrico con fundición 
por soplete y por ultimo centrifugado por cuerda en 
centrifuga convencional con fundición por soplete. La 
técnica de presión al vacío con colado por inducción 
de alta frecuencia tuvo rangos de discrepancia meno-
res (59,26μm), seguida del centrifugado eléctrico con 
colado por inducción (63,6μm), las que tuvieron ran-
gos de discrepancia mayores fueron las de centrifu-
gado eléctrico (63,8μm) y centrifugado convencional 
(69,08 μm) ambas fundidas por soplete. 

La aleación de Co-Cr utilizada en el presente estudio 
difi ere con la aleación utilizada de Ni-Cr del estudio 
de Abad et al., ambos estudios coinciden en que hay 
mejor adaptación marginal cuando se utiliza la técnica 
CPCI (19).

En el estudio que realizó Pulido et al., cuyo objetivo 
fue comparar la adaptación marginal e interna de dos 
aleaciones: Co-Cr y Ni-Cr, coladas por inducción 
eléctrica en la máquina Fornax® T (BEGO GmbH, 
Bremen, Alemania) encontró que la adaptación 
marginal del Co-Cr fue mejor (53,31 μm) comparada 
con la de Ní-Cr (84,39 μm) pero sin diferencia 
estadísticamente signifi cativa. 

Cuando comparó la adaptación interna en la zona 
axial encontró que la aleación Co-Cr (4,96 μm) 
presentó mejor adaptación que la de Ni-Cr (48,22 
μm) con diferencia estadísticamente signifi cativa y 
en la zona oclusal encontró que la aleación de Co-Cr 
(45,84 μm) presentó una mejor adaptación que la Ni-
Cr (105,11 μm) pero sin diferencia estadísticamente 
signifi cativa. Comparando estos resultados con el 
presente estudio, nosotros utilizamos aleaciones de 
Co-Cr encontrando mejor adaptación marginal en 
la mayoría de los puntos evaluados con la técnica 
de cera pérdida colado por inducción comparándola 
con la de colado convencional, pero sin diferencia 
estadísticamente signifi cativa. Con respecto a la 
adaptación interna se encontró mejor adaptación en 
la zona axial comparándola con la zona oclusal, pero 
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sin diferencia estadísticamente signifi cativa en la 
adaptación interna entre ambas técnicas (27).

Estos resultados contrastan con los de Cogolludo 
et al., quienes evaluaron cofi as elaboradas con tres 
técnicas: colado centrifugado convencional, colado 
centrifugado por inducción y colado por inducción y 
presión de vacío, concluyeron que la técnica de co-
lado centrifugado convencional obtuvo los menores 
valores de discrepancia marginal, resaltan que un co-
rrecto procedimiento de esta técnica puede superar 
la adaptación marginal obtenidas con otras técnicas 
aunque el estudio fue realizado con aleaciones de Ni-
Cr y aleaciones de  Pd- Cr (29). 

De acuerdo a los resultados obtenidos a pesar que en-
contramos mejores valores en la adaptación marginal 
en las cofi as unitarias de Co-Cr obtenidas mediante la 
técnica CPCI en la mayoría de puntos evaluados (A1: 
64,87μm, F1: 72,13 μm, F2: 78,66 μm,) comparán-
dola con la técnica CPCC (A1: 89,65 μm, F1:92,00 
μm,  F2:97,66 μm), estos valores solo fueron descrip-
tivos pero no concluyentes por no tener una diferen-
cia estadísticamente signifi cativa, en ambas técnicas 
los promedios fueron menores a las 120μm que es el 
límite máximo del rango estándar clínicamente acep-
table. Con respecto a la adaptación interna tanto en 
sentido vestíbulo-palatino y mesio-distal la técnica 
CPCI presentó mejores valores de adaptación interna 
en comparación con la técnica CPCC, en ambas téc-
nicas la zona axial tuvo mejor adaptación interna que 
la zona oclusal, pero estos resultados sólo son valores 
descriptivos que no fueron concluyentes, ya que en la 
mayoría de los puntos evaluados no existió diferencia 
estadísticamente signifi cativa. Por lo tanto, los resul-
tados no fueron concluyentes como para indicar que 
técnica logró la mejor adaptación marginal e interna.

Los puntos de referencia para realizar las mediciones 
de la adaptación marginal varían mucho entre los in-
vestigadores y varios estudios llegan a la conclusión 
basada en su propio criterio (17). En el presente estu-
dio se realizaron medidas de la adaptación marginal e 
interna en doce puntos distribuidos en la zona vesti-
bular, palatina, mesial y distal de cofi as metálicas de 
Co-Cr obtenidas mediante las técnicas CPCC y CPCI. 

Nuestro estudio difi ere del estudio realizado por Gro-
ten et al., en donde relataron que se debía medir como 
mínimo cincuenta puntos en la terminación marginal 

de una cofi a (30), ellos tomaron un numero muestral 
de 10 coronas, aunque este número de medidas en la 
revisión sistemática de Contrepois et al., concluyeron 
que dieciocho puntos de medición fueron necesarios 
para evaluar coronas experimentales hechas en un la-
boratorio (31). Holmes et al., y  Pera et al.,  midieron 
sus muestras en cuatro puntos marginales (32,33). 

Como podemos observar con los datos referenciales y 
los de este estudio hay una marcada variabilidad en las 
discrepancias obtenidas entre las dos técnicas de fabri-
cación o elaboración de cofi as metálicas, esto puede 
deberse a que la adaptación de las cofi as es muy de-
pendiente del factor humano y que eso depende de la 
habilidad del técnico del laboratorio para obtener ópti-
mos resultados.

Se recomienda realizar investigaciones que permitan 
evaluar la adaptación marginal e interna mediante 
otras técnicas de fabricación, después del proceso de 
aplicación de la porcelana, con diferente línea de ter-
minación, con diferente ángulo de convergencia, con 
otros materiales de fabricación de cofi as, etc.

CONCLUSIONES

Al evaluar la adaptación marginal e interna no hubo 
una diferencia estadísticamente signifi cativa entre 
ambos grupos. A pesar de que los valores descriptivos 
de la adaptación marginal de las cofi as confecciona-
das mediante la técnica de CPCI fue mejor que la téc-
nica de la CPCC y en la adaptación interna los resul-
tados obtenidos fueron similares para ambas técnicas.
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