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RESUMEN

OBIJETIVO: Revisar la distribucion tensional a nivel de pilar e implante frente a cargas
horizontales en dos modelos de implante de conexién interna: ranurado y hexdgono
interno; a traves de MEF. MATERIALES Y METODOS: Dos modelos de conector interno
fueron sometidos a tensién horizontal de 200N. Los disefios de los implantes fueron
modelados mediante el software Solid Works 2015. Por medio del software
CosmoWorks se pudo obtener los resultados. RESULTADOS: El resultado mds bajo de
mayor tensién ubicado en el implante, sometido a fuerzas horizontales, fue hallado en
el (MEF 2) hexagono interno y a la altura del pilar en el (MEF 2) hexdgono interno.
CONCLUSION: El modelo implante ranurado generé menor valor tensional a nivel de
pilar e implante cuando es sometido a fuerzas horizontales, evidenciando su mejor

distribucién de cargas a este nivel.

Palabras claves: Elementos finitos; Hexdgono interno; Ranurado
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ABSTRACT

OBIJECTIVE: To review the stress distribution at the abutment and implant level against
horizontal loads in two internal connection implant models: slotted and internal
hexagon; through MEF. MATERIALS AND METHODS: Two internal connector models
were subjected to a horizontal tension of 200N. The designs of the implants were
modeled using the Solid Works 2015 software. The results were obtained through the
Von Mises analysis using the CosmoWorks software. RESULTS: The lowest result of
greatest stress located in the implant, subjected to horizontal forces, was found in the
(MEF 2) internal hexagon and at the height of the abutment in the (MEF 2) internal
hexagon. CONCLUSION: The slotted implant model generated a lower stress value at the
abutment and implant level when subjected to horizontal forces, evidencing its better

load distribution at this level.

Keywords: Finite elements; Internal hexagon; Ranurado
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. INTRODUCCION

El uso de los implantes dentales es una de las alternativas mas recomendadas para

reponer espacios edéntulos ya que incrementa la eficacia masticatoria, la satisfaccion y

la calidad de vida. Se inicié en el neolitico y ha ido en evolucion.” El éxito clinico del
implante depende de la osteointegracion. Los factores que afectarian la transmision de
la carga al hueso son el tipo de carga, la conexién implante pilar, el interfaz hueso
implante, el asiento del implante de tratamiento, la calidad de la prétesis y la propiedad

Osea. Las fallas mecdnicas de protesis de implante como un tornillo suelto o fracturado

. p . . . Lo . 6-11
en el pilar o prétesis pueden asociarse con el tipo de conexidn implante-pilar.

Los implantes de conexidn interna cuentan con un alto éxito y tasa de supervivencia.
Proporcionan estabilidad en cuanto al mantenimiento del hueso marginal. No obstante,
dentro del mismo grupo existen subdivisiones de disefios de conexiones internas que
cuentan con distintos niveles de tensiones compresivas que a su vez tendran distintas

manifestaciones en el hueso adyacente. Por ello es importante considerar un modelo de

. ;o . . 12-16
implante dental acorde a las caracteristicas propias de cada paciente.

Desde 1970 se cuenta con una herramienta llamada método de elementos finitos (MEF)

gue ayuda en la investigacion de la distribucion constante y no daiina de la tensién

17-20
sobre los tejidos de manera virtual. Debido a la versatilidad del software. se utiliza

en areas como la aeronautica, la automovilistica; y dentro de la odontologia, en

. . 21-23 . ;.
ortodoncia, restauradora, y endodoncia. Las propiedades fisicas que pondremos a

prueba en este estudio seran la tension y la deformacidn para determinar qué efectos

. . . ., . ., 24-30
provocara el implante con respecto a la osteointegracion y saucerizacion.
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El disefio de los implantes dentales ha ido variando segun las necesidades clinicas,

. - . . . 31-34 .
cientificas y comerciales, entre ellos los de hexdgono interno y ranurado. Un estudio
probd una nueva propuesta de disefio de implante con conexién triangular cdnica
compardndolo otras conexiones hexagono externo e interno, cono morse y cénica. El

MEF y Solidworks bajo 150N de fuerza obtuvo una tensidn inferior que fue 18,7Mpa.3>

Otro estudio encontré que la tension limite de Von Mises fue superior en la conexién

cénica que en la hexagonal en el lado contralateral de la carga.3®

Las tensiones en la unidn implante-hueso de un nuevo modelo de conector interna de
octodecdgono, hexdgono interno y cono morse fueron evaluadas con MEF. Un valor
inferior de maxima tensién a nivel éseo se dio en el octogonodecagono y en el cono
morse, mientras que una maxima en el hexagono interno.3’ Otro estudio demostré que
tanto el modelo de hexagono interno como el modelo de cono morse de pilar recto

presentaron tensiones por debajo del limite fisioldgico del tejido éseo con distribucidn

.. . 38
similar de tensiones.

La intencion de la presente investigacidn fue cnfrontar las tensiones fisioldgicas el
implante y pilar, simulando un par de modelos de implantes con conexiéon hexagono
interno y ranurado utilizando MEF. Se planted como hipdtesis que los implantes con
conexion ranurada decrecen la tensidon en la zona cervical, si lo comparamos con

implantes de conexién hexagono interno, en MEF.
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Il. MATERIALES Y METODOS

La investigacion fue de cardcter observacional analizando los resultados en modelos de

elementos finitos.

Grupos experimentales:

Los prototipos a desarrollar fueron distribuidos de la siguiente forma:

Prototipo 1: implante dental modelado completamente de titanio (Ti-6Al-4V) de
4,5mm de ancho x 10,5 de largo, al cual le serd ensamblado un pilar para el implante

de conexidon ranurada.

Prototipo 2: implante dental modelado completamente de titanio (Ti-6Al-4V) de forma
conica con conexidon hexdgono interno, de 4,5mm de ancho x 10,5 de largo, al cual le

sera ensamblado un pilar para el implante de conexién interna hexagonal.

Criterios de seleccion

Los criterios de inclusividad fueron i) Disenos elaborados con ayuda del software
Solidworks con un mallado completo ensamblado; ii) Modelos con estructura a base de
referencias ya establecidas, iii) Caracteristicas de los materiales que se obtuvieron por
medio de los estudios precedentes, por ejemplo, modulo de elasticidad, coeficiente de

Poison, coeficiente estructural, hueso.

Capacitacion

El estudio de disposicion de tensiones compresivas a nivel de implantes dentales se

realizd por medio sistema computarizado, conocido cémo MEF. Para la materializacidon
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de este estudio se ultilizd el programa “SOLIDWORKS”® Office Premium 2015,

“COSMOWORKS”® Office Premium, 2015

Estos protitipos han sido disefiados por un odontélogo, con capacitacién certificada en
el programa Solid Works 2015°, en la PUCP en el Centro de Tecnologia Avanzada

(CETAM).

Construccion del modelo

La elaboracién de un disefio geométrico tuvo en consideracion estas estructuras: hueso,
implante de titanio y los conectores: tipo ranurado y hexagono interno. Fue considerada

la informacidn correspondiente de las propiedades de los elementos utilizados.

Las piezas a modelar fueron: el implante de titanio (Ti6Al-4V) con sus correspondientes
conexiones, pilar de titanio (Ti6Al-4V), hueso alveolar. Todos los implantes fueron
modelados como si estuvieran puestos dentro de un conglomerado rectangular de
hueso de 20 mm de ancho por 12 mm de alto. Se dividié cada elemento en un nimero
finito de elementos (discretizacion) conectados entre si por medio de nodos o nudos,
ubicados en las coordenadas X, Y, Z; nombrabdo al conjunto resultante malla. Se
generaron un par prototipos de implantes cdnicos de 4,5 mm de ancho por 10,5 mm de

largo. Evaluando lo que sigue:

La unidn integral entre el implante, hueso y pilar fueron modelados por MEF
simmulando osteointegracién. El médulo de Young de elasticidad (g), y Poisson ratio (v)
de los componentes inmersos en este estudio. Una vez realizados los modelos se

consideraron ciertos pardmetros con respecto al modelo in vivo donde las condiciones
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del entorno estructural son aplicadas con la mayor similitud posible, intentando simular

la realidad.

Aplicacion de Fuerzas

Después de crear el modelo como un proceso numérico, el inconveniente estructural se
resuelvié mediante un programa de computadora para obtener resultados de campo de
tensiéon y deformacion. Las fuerzas se simulan con el software de elementos finitos
COSMOWORKS 2015 ®. La carga fue de 200 Newton aplicada horizontalmente a lo largo

de la direccion axial del implante.

Anadlisis de resultados

La investigacion se realizd empleando los valores de tensiones, deformaciones,
cizallamiento o dislocaciones; obtenidos. En el estudio tensional se compararon las
normotensiones, cardinales y equivalentes de Von Mises (tensién efectiva). Esta
investigacion fue realizada bajo la premisa de generacidn de energia interna destacando
la utilidad de Von Mises utilizado para hallar resultados. Tomando en cuenta los
elementos normotensionales o tensiones compresivas, al igual que las de cizallamiento
fueron incluidos en el resultado de la tensidn de Von Mises. Esta perspectiva sostiene
gue una vez superado el valor maximo de energia interna en una zona o nodo especifico
de la estructura, este se convertird en un punto fragil que cederd. La uniéon de las partes
sera aprobada cuando la tension de Von Mises no supere el resultado total de la tensién

de traccién o compresién.
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lll. RESULTADOS

En el presente estudio se confrontaron dos modelos de implantes con distintas
conexiones: MEF 1: Disefio de implante de conector tipo ranurado y MEF 2: Disefo de

implante de coector tipo hexagono interno.

La distribucion tensional por medio del analisis de Von Mises a nivel de implante:

La maxima tension para MEF 1 en cuanto a implante fue de 0,44 Mpa. la cual estuvo
presente a nivel del vértice de las ranuras. La minima tensién para MEF 1 en cuanto a
implante fue de 1,97 e-007, ubicada a nivel de la cara superior de la rosca mas apical del

implante, éste resultado fue el minimo obtenido en todo el estudio.

La maxima tensién para MEF 2 a nivel de implante fue de 28,5 Mpa, ubicada en la cara
superior del tercio cervical del implante. La minima tensidn para MEF 2 a nivel de
implante fue de 1,98 e-005; la cual estaba distribuida en el vértice de la rosca superior

del tercio inferior del implante.

Los resultados anteriormente mencionados se encuentran en la Tabla 1, el detalle de los
mismos puede apreciarse mediante la reprticion de tensiones de Von Mises, como se

muestran en los Graficos 1y 2.

El reparto de tensiones a traves del andlisis de Von Mises a nivel de pilar:

La maxima tensién para MEF 1 a nivel de pilar se presentd a nivel inferior del tercio apical
del pilar y fue de 19,3 Mpa. La minima tensiéon para MEF 1 a nivel de pilar fue de

0,000426 Mpa, distribida en el nivel superior del tercio cervical del pilar.
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La mdxima tensidn para MEF 2 a nivel de pilar, coincide con la mdaxima tensién del
estudio en general y fue de 97,3 Mpa, ubicada en la cara externa a nivel del tercio
cervical del pilar. La minima tensidn para MEF 2 a nivel de pilar se ubicé en la cara inferior

de la base del pilar y fue de 0,033 Mpa.

Los resultados anteriormente mencionados se encuentran en la Tabla 2, el detalle de
estos puede apreciarse mediante el reparto de tensiones de Von Mises, como se

muestran en los Graficos 3y 4.
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IV. DISCUSION

La finalidad de esta investigacion fue comparar las tensiones en el implantey en el pilar,
en dos modelos de implantes: conector hexagono interno y ranurado, utilizando el

analisis de MEF.

Cho et al. investigaron la distribucidn de tensiones en cuatro condiciones diferentes de
interfaz implante-pilar, con conexiones internas. Simularon cuatro diametros de
implante diferentes (entre 3,5mm y 5 mm)y dos tipos de pilar (hexagonal y cdnico). Las
interfaces de implantacion fueron uniformes. Aplicaron carga axial y oblicua de 200N
durante la precarga del tornillo del pilar, finalmente midieron las tensiones de Von Mises
entre implante-pilar y tornillo-pilar. En los resultados se observé que la tension en la
interfaz implante-pilar: disminuyd cuando el grosor de la pared aumentaba, disminuyé
cuando la longitud del implante fue 4,5mm y tuvo mdaxima tensién a nivel del tope
vertical. No hubo diferencia significativa en cuanto a las formas de conexidn implante
pilar, sin embargo, frente a fuerza oblicua, el disefio cénico presentd distribucién

ligeramente mas favorable que la hexagonal.®®

Hanaoka M. Y cols. compararon las tensiones del hueso cortical y trabecular, al haber
sido sometidos a fuerzas de 100N (axial) y 50N (oblicua) entre los prototipos de
implantes hexagono interno y cono morse, ambos sistemas presentaron tensiones por
debajo del limite fisiolégico del tejido éseo, con una mayor concentracion de tension
cerca del cuello del implante, bajo las dos direcciones de fuerzas aplicadas, con mayores

valores en el sistema hexdgono interno, al igual que en el presente estudio.?
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Carvalho-Formiga M. Y cols. Evidenciaron que al comparar las tensiones entre sistemas
de implantes con diferentes tipos de conexiones (hexagono interno con cono morse),
aplicando el método de elementos finitos, con una carga de 100N a la cUspide bucal de
un segundo premolar inferior en direccion axial y posteriormente con una inclinacién de
45° en cada disefio, los resultados de las tensiones generadas bajo cargas oblicuas eran
considerablemente mayores que las cargas axiales. En el caso del disefio hexagono
interno al ser sometido a carga vertical la concentracion de la mayor tensidn se dio nivel
del cuello del implante independiente a la direccidon de la fuerza, ademas la tension se
fue disipando a través del cuello del implante en direccién apical. Dichos resultados
coinciden con los resultados del presente estudio, donde de igual forma, para ambos

modelos la tension a nivel del implante va mermando de cervical a apical.*°

Dentro de las fortalezas del siguiente estudio se encuentran que los modelos de
elementos finitos usados para analizar los disefios de conexiones de implantes dentales,
son herramientas que vienen siendo utilizadas desde hace muchos afios atrds en
distintas investigaciones, con la finalidad de hacer simulaciones virtuales de distintos
objetos, antes de ser utilizados en personas, obteniendo resultados muy aproximados a
la realidad. Por ser un estudio realizado en simulaciones por computadora, no existid
vulnerabilidad de la ética, ya que no fue necesario tomar ninguna poblacién para ser
sometida a experimentacion. La inversidon de tiempo para estudios realizados bajo el
método de elementos finitos es corto, en comparacion con estudios experimentales que
requieran pruebas piloto, calibracidn, etc. Es econdmicamente rentable, puesto que

solo es necesario procesar y analizar una sola muestra.
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Con respecto a las limitaciones del presente estudio se puede afirmar las siguientes; por
ser un estudio de elementos finitos en cual se usan simulaciones y teniendo en cuenta
gue este estudio evalud tensiones bajo una fuerza determinada, no es posible evaluar
factores fisiolégicos propios del organismo como reabsorcion dsea. Se considera
interesante realizar otras investigaciones, que podrian enriquecer este estudio,
tomando en cuenta aspectos como considerar nuevos disefos de implantes y someter

la muestra a tensiones mayores.
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V. CONCLUSIONES

e La tensién compresiva a nivel cervical de los implantes con andlisis de Von Mises
tuvo menor tension en el modelo de conexion ranurada y maxima tensién en el
modelo de conexidn de hexagono interno.

e La tensidon compresiva a nivel de pilares con analisis de Von Mises tuvo obtuvo
menor tensién en el modelo de conexidn ranurada y maxima tensién en el diseifo

hexagono interno.
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VI. TABLASY FIGURAS

TABLA 1: Tensidon compresiva (Mpa) del implante en los disefios hexdgono interno y

ranurado al aplicarle una fuerza de 200 N.

TENSIONES COMPRESIVAS EN EL IMPLANTE

VALORES MEF1 MEF2
MAXIMO 0,44 28,5
MiNIMO 0,000000197 0,0000198

MEF 1: Prototipo de implante con conexién ranurado.
MEF 2: Prototipo de implante con conexién hexagono interno.
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Nombre del modelo:RANURADO COMPLETO 200N
Nombre de estudio:Estudio 2-Predeterminado-)
Tipo de resultado: Andlisis estitico tensién nodal Tensiones!
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Grafico 1: Analisis de Von Mises que evalué la tensién compresiva (MPa) en el
implante con conector ranurado.
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Grafico 2: Anilisis de Von Mises que evalué la tensién compresiva (MPa) en el
implante con conector hexagono interno.
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TABLA 2: Tension compresiva del pilar en los disefios de hexagono interno y ranurado al
aplicarle fuerza de 200 N.

TENSIONES COMPRESIVAS EN EL PILAR

VALORES MEF1 MEF2
MAXIMO 19,3 97,3
MiNIMO 0,000426 0,033

MEF 1: Prototipo de implante con conexién ranurado.
MEF 2: Prototipo de implante con conexion hexagono interno.
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Nombre del modelo:RANURADO COMPLETO 200N
Nombre de estudio:Estudio 2(-Predeterminado-)
Tipo de resultado: Anélisis estitico tensin nodal Tensiones1
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Grafico 3: Analisis de Von Mises que evalud la tensién compresiva (MPa) en el pilar con
conexién ranurado.

Nombre del modelo:IMPLANTE HEX INT 200N
Nombre de Alisis estatico 1( )
Tipo de resultado: Anlisis estatico tensién nodal Tensiones1
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Grafico 4: Andlisis de Von Mises que evalué la tensidon compresiva (MPa) en el pilar con
conexién hexdagono interno.
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VIIl. ANEXOS

Anexo 1. Matriz de consistencia.

de implantes de conexién
hexagono interno y ranurado, por
medio del andlisis de modelos
elementos finitos?

implantes: conexiéon hexagono
interno y ranurado, por medio

del andlisis de modelos
elementos finitos.

Objetivos especificos

1. Evaluar la tensién

compresiva a nivel cervical
del implante en el modelo

del disefio de conexién
ranurada.
2. Evaluar la tension

compresiva a nivel cervical
del implante, en el modelo

del disefio hexagono
interno.

3. Evaluar la tension
compresiva en el pilar, en el
modelo del disefio de
conexién ranurada.

4. Evaluar la tension
compresiva en el pilar, en el
modelo de conexién

hexagono interno.

con los implantes de conexion
hexdgono interno, por medio
del analisis de elementos finitos.

HO. Los implantes con conexidn
ranurada no disminuyen la
tension a nivel cervical, en
comparacion con los implantes
de conexién hexagono interno,
por medio del analisis de
elementos finitos.

PROBLEMAS OBJETIVOS HIPOTESIS METODOLOGIA

¢Existird  diferencias de las | Evaluar las tensiones | H1. Los implantes con conexion | Disefio de investigacidn: Experimentacion
tensiones compresivas el | compresivas el implante y el | ranurada disminuyen la tensidn | virtual

implante y el pilar en dos disefios | pilar en dos disefios de | a nivel cervical, en comparacién | Muestra: Modelo 1: Implante de titanio

(Ti-6Al-4V) disefiado completamente de
titanio, regular (10.5 mm de longitud x 4.5

mm de didmetro)sticon disefio de
conexién tipo Ranurado. Modelo2:
Implantedetitanio (Ti-6Al-4V), disefiado

completamente de titanio grado cinco, con
disefio de conexidn hexagonal.

Técnicas: El analisis de distribucion de
tensiones compresivas en los implantes
fue realizado por el método
computarizado, denominado método de
elementos finitos (MEF).

Instrumentos: Programa “SOLID WORKS,
COSMOWORKS”
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Anexo 2. Definicién y operacionalizacién de variables

Variable Definicidon conceptual Definiciéon Operacional Indicadores Tipo Escal_a.('ie Valores
medicion
Magnitud de fuerza aplicada sobre [Definida como el valor maximo
Tension unidad de area. La tensidn es una numérico en mega pascales de la Valores de .
. . . . ., N Continua [Megapascales
compresiva unidad de medida efectiva para deformacién del hueso al someterlo| escala de Von |[Cuantitativa de razon |(Mpa)
(dependiente) [conocer la intensidad de la fuerza a una carga a lo largo de su eje Misses
gue soporta un objeto. axial.
Caracteristicas estructurales del Parte estructural del implante que Implantes cénicos
implante, forma sistema para la permite la aplicacion del torque con conexion
retencién de la protesis. para la insercion del este en el hexagono interno
Tipos de conexion alvéolo y formar sistema Estructura del Cualitativa Nominal [(1)
(independiente) antirrotacional de la prétesis implante politémica

Implantes cénicos
con conexion
ranurado (2)
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Anexo 3. Evidencia de envio a revista cientifica.

Revista Cientifica Odontol6gica Tareas ) @ Espafiol (Espafia) @ Verelsito & 4200820262

Biblioteca de envio Ver metadatos

Analisis de i con el método de el os finitos en dos tipos de I pilar: hexa internoyr do frente a cargas
Envfos horizontales de 200N

Diana Rocio Coronado Barthé

Envio Revisién Editorial Produccién

Archivos de envio Q Buscar

» [@ 58992 4200820262, articulo diana coronado.docx (2) December 1, Texto del articulo

2022
Descargar todos los archivos
Discusiones prerrevision Afadir discusién
Nombre De Ultima respuesta Respuestas Cerrado

No hay articulos
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