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DESARROLLO DE UN DISPOSITIVO DE ANCLAJE TEMPORAL (DAT), PARA
ORTODONCIA, EN FUNCION DE SUS CARACTERISTICAS GEOMETRICAS Y
LA DENSIDAD OSEA DEL MAXILAR.

RESUMEN

El uso de dispositivos de anclaje temporal (DAT) representa un avance en ortodoncia como
anclaje absoluto el cual ofrece resistencia a movimientos dentales no deseados; son usados
también en traumatologia maxilofacial, en cirugia ortognatica como fijacion o como ayuda
temporal en casos de prostodoncia. Comparados con anclajes tradicionales, los DAT
ofrecen ventajas como: un tamafio pequefio, minimas limitaciones anatomicas para su
colocacion, bajo costo, facil colocacion y retiro, ya que estos no presentan una
oseointegracion. El presente proyecto pretende desarrollar el disefio y manufactura de un
implante que proporcione la estabilidad primaria con el hueso en funcién de diferentes
factores de disefio propios de los DAT y de la ubicacion y calidad del hueso de la zona a
implantar. El disefio se realizara mediante el uso de modelos computacionales empleando el
método de elementos finitos y la manufactura mediante la definicion de estrategias de
mecanizado para el tallado de roscas en pequefios diametros. Los resultados del disefio se
validaran en una segunda etapa mediante la realizacion de ensayos mecanicos y el uso de
métodos propios del disefio de experimentos.

PALABRAS CLAVE: Dispositivo de Anclaje Temporal (DAT); Anclaje Ortoddntico;
Estabilidad primaria en DAT; Anclaje Oseo.

1.0 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Los DAT son pequefios dispositivos manufacturados en la aleacion de titanio Ti-6Al-4V
grado 23 0 acero quirurgico, que implantados temporalmente en el hueso basal, sirven para
lograr el anclaje absoluto en las mecénicas ortodonticas. Tradicionalmente el anclaje para
lograr los movimientos ortodonticos se hacia utilizando otras estructuras dentales.

Haciendo uso de esta técnica tanto el apoyo como el diente se desplazan, produciendo
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movimientos no deseados cuando se requiere que el apoyo conserve su posicion inicial. Por
esta razon, se implementaron los DAT como elementos de anclaje absoluto que permiten
focalizar las cargas y movimientos de forma controlada en la estructura dental. En general,
los DAT, son pequefios tornillos que tienen forma cilindrica, compuestos por una cabeza,
una parte endo-6sea 0 cuerpo (roscada), unidas entre si por una porcion transmucosa o0

collar.

El disefio de los DAT dentales ha sido modificado continuamente en los Gltimos afios con
el objetivo de adaptarse y mejorar los procedimientos clinicos (carga inmediata o precoz,
hueso de mala densidad). Actualmente, es una opinion generalizada que los mejores
resultados clinicos y de transmision biomecanica se consiguen con una geometria roscada
sobre superficies conicas o cilindricas (Reynders, Ronchi & Bipat, 2009). EIl reto se
encuentra en buscar cual es el disefio que consigue unas mejores propiedades bioldgicas y

biomecanicas, modificando ese disefo inicial roscado.

Mediante el uso de los DAT se genera una fuerza que tiene como objetivo lograr el
desplazamiento de una estructura dental, aplicando pequefias cargas (50-200 gr). Por otra
parte, se logra modificar la magnitud y la direccion de un movimiento, consiguiendo
grandes desplazamientos (hasta 10 mm) (Kuroda, Sugawara, Deguchi, Kyung & Takano-
Yamamoto, 2007).

Los DAT son economicos, faciles de colocar y retirar, ya que con ellos no se produce
oseointegracion, pero si un buen anclaje mecanico (Cunha, Freitas, Marquezan & Nojima,
2015). Se ha encontrado que la estabilidad de los DAT tiene un porcentaje de fracaso entre
el 10% y el 30%, falla atribuida a diferentes factores biolégicos, ambientales y mecanicos
(Cunha, Marquezan, et al., 2015; Handa, Hegde & Reddy, 2011; Lin, Yu, Liu, Lin & Lin,
2010; Mischkowski et al., 2008; Park, Jeong & Kwon, 2006; Pithon, Figueiredo & Oliveira,
2013).

En cuanto a las consideraciones bioldgicas se encuentran principalmente: respuesta

biologica del paciente; enfermedades sistémicas; medicamentos como el bifosfonato (Park
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et al., 2006); el tipo de hueso, si es esponjoso o compacto (cortical); y la densidad 6sea de
la zona a implantar (Cunha, Marquezan, et al., 2015; Motoyoshi, Inaba, Ono, Ueno &
Shimizu, 2009; B. Wilmes & Drescher, 2011). Las principales consideraciones ambientales
son: higiene oral; golpes o traumas sobre el DAT; o si el paciente es fumador. Con respecto
a las consideraciones mecénicas se encuentran principalmente; destreza del odontdlogo;
técnica de colocacion, si se realiza nicho o no (Machado, 2014; Tachibana, Motoyoshi,
Shinohara, Shigeeda & Shimizu, 2012; Benedict Wilmes & Drescher, 2009); caracteristicas
geométricas del tornillo, como didmetro y longitud (Barros, Janson, Chiqueto, Garib &
Janson, 2011; Guan et al., 2009; Jiang et al., 2009; Lin et al., 2010); tipo de rosca del
tornillo (geometria del perfil) y sus caracteristicas geométricas (paso y profundidad del
filete) (Arsalanloo, Telchi & Osgouie, 2014; Cunha, Freitas, et al., 2015; Kim, Kim, Yun &
Kim, 2009)

De acuerdo a lo anterior, los factores biologicos y ambientales son controlables y se puede
atribuir que la principal causa de fracaso corresponde a factores mecanicos que afectan la
estabilidad primaria del sistema DAT-hueso. Por ésta razén, en el presente estudio se
propone realizar una investigacion sobre la relacion entre la densidad Osea y la traba

mecanica generada por la parte activa del DAT (geometria de la rosca).

2.0 OBJETIVOS
2.1 Objetivo General

Desarrollar un prototipo de DAT, para aplicacion en ortodoncia, con caracteristicas
geométricas en funcion de la densidad Osea.

2.2 Objetivos especificos

2.2.1 Disefiar un prototipo de DAT, en funcion de las variaciones de la densidad 6sea de

la zona de colocacion.
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2.2.2 Manufacturar un prototipo de DAT para aplicaciones en ortodoncia, de acuerdo al

disefio propuesto.
3.0 MARCO TEORICO
3.1 Aspectos bioldgicos

Dentro de los aspectos bioldgicos es importante referirse a la densidad dsea que en muchos
de los casos desde el punto de vista clinico lo relacionan con calidad del hueso. Al tener en
cuenta que tipo de hueso tiene la zona a implantar estamos impactando en uno de los
aspectos que nos ayudarian a mejorar la respuesta bioldgica ante cualquier procedimiento.
Basados en las unidades Hounsfiel (HU), unidad de medida atenuada de rayos X y usada
para interpretacion de tomografia computarizada para caracterizar la densidad de una
sustancia, clasifica el hueso en D1, D2, D3y DA4.

D1 (Mayor de 1250 HU) es un hueso cortical denso, primariamente encontrado en la
mandibula anterior y en el area media del paladar del maxilar.

D2 entre (850 y 1200 HU) es grueso (2 mm) hueso cortical poroso con trabécula gruesa
primariamente encontrado en el maxilar anterior y en la mandibula en la parte posterior.

D3 (entre 350 y 850 HU) es delgado (1 mm) es hueso cortical poroso con una trabecula fina
primariamente encontrado en la parte posterior del maxilar con algo encontrado en la
mandibula en la parte posterior.

D4 (entre 150 y 350 HU) es un hueso trabecular fino primariamente encontrado en el

maxilar posterior y en la regién de tuberosidad.

3.2 Consideraciones de Manufactura

Desde el punto de vista del material, los DAT comerciales se elaboran en la aleacion de
titanio Ti-6Al-4V (grado 23) de composicion en porcentaje en peso de 5.5-6.0 Al, 3.5-4.5
V, 0.08 max C, 0.005 max N, 0.015 max H, 0.25 méax Fe, 0.13 max O y Ti completando el

balance, y es clasificada dentro de los materiales dificiles de maquinar(Che-Haron &
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Jawaid, 2005). La aleacion es alotrépica a temperatura ambiente; la fase alfa
(microestructura cristalina hexagonal compacta), le confiere a la aleacién una resistencia
mecénica alrededor de un 40% superior a la de un acero como el 1045, aumentando las
fuerzas requeridas para el desprendimiento de la viruta, que elevan la temperatura de corte
y ocasionan la disminucién de la vida de la herramienta; la fase beta (microestructura
cristalina cubica de cuerpo centrado), le confiere el doble de ductilidad con respecto al
mismo acero, por lo que la presion elastica del material bajo el filo de corte es la causa
principal del desgaste del flanco de la herramienta, de la vibracion y de altas temperaturas

ocasionadas por rozamiento.

Por otro lado, los DAT se fabrican en diametros entre los 1.5 mm y los 2.5 mm, con
diferentes perfiles de rosca en su parte activa, con pasos que oscilan entre 0.1 mm y 0.5
mm. EIl torneado de didmetros pequerfios, exige maquinas rigidas con husillos con velocidad
de giro superior a las 5000 rpm. Para el tallado de perfiles de rosca se requieren
herramientas afiladas y en caso de requerir geometrias especiales, es necesario tallar el
perfil deseado en un buril de metal duro por medio de procesos como electroerosion de hilo
y rectificado. La materia prima son varillas de didametros inferiores a un cuarto de pulgada y
para su sujecion en el husillo de la maquina se requieren boquillas especiales. Para obtener
gran variedad de pasos, utilizar diferentes estrategias de corte en el tallado de las
geometrias de las roscas y coordinar con precision el movimiento de giro del husillo con el
avance lineal de los ejes de la maquina, es necesario contar con maquinas con control

numérico computarizado (CNC).
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3.3 Tipos de DAT comerciales reportados en la literatura

Comerciala | Langiud | Longiud Angulo de| Didmetro | Diameua Tipade

# Referencia Tamilla Material Tipa de rosca Paso Resulados Imagen
articulo Cabeza | Roscads rasca | primitivo | enteriar sie
. | walor de torque de remocién considersble dependiends
1 Orthaancher K1 system Titanio pura Anicula 325 3 - - - 12 - | ciindrics e 1a il promia el nichi § Gemp de 4o
Titanio denso - hlo 52 basa e las propiedades geometricas del
2 - Titanio porose: | Articula 5.45 1305 ACHE ar 330 338 - | Cilindrico | DAT, si no en respuesta alas condiciones dadalas
40,50,60,704 =speciicaciones del material
Los estudios demostraron que |2 geometria
Aleacion de carscteristica de este implante [autopsrforante]
3 Aarthus titanio (ASTMF | Comercial 17 7.3 |Jhuoperdorantd - - 2 1 | Ciindrice | proporcions una buena sstabiidad primaris, sin embaran
136] dado que su langitud roscada no es muy grande no
ofrece mucha estabilidad frente 3 cargas aniales
Las estudios demuestian que las geometrias
Aleacionde oninas ofrecen una buena estahiidas primaria con !
3 FAMl titanic (ASTMF | Comercial z & - - - z 075 | Cénice | unnicho anteriamente realizado. Estas geametias f
138) hacen que se produzean torues de insercicny J

remaciénmayores

Los estudios demuestran que las geometrias.

Aleacion de cénicas afrecenunabusna estabildas primaria con)
3 Ousl Tap titsnio [ASTMF Comeraial 2 10 - - - 2 1 Cérico | unnicho anteriomerte realizado. Estas geometrias ~
136) hacen que s produzeanterques de insercidny

remocién mayores
) Alser autoperforanee geners busns estabiidad
Alescion d= rimaria, se tiene en cuenta que por su gran
3 Spider titanio [ASTMF | Comercial 36 T |Autoperforantd - - 2 1 Ciindrica| 7 - ue por su ar
i lonaitus brinda una buena respuesta s los

esfuerzos producicos por caigas axiales

Ests articulo no s= basé en ningin aspecta dela
paite geométrios dlmplante, portanto o hay
4 - Thanio Comersisl - 8 Dientedesiond - 12 16 0 | Ciindioo |=2utades para sste aspecio. Unisamants o< hace

releuancia n que son las supetfisies de las srestas
s que mayor esfuerza soportan almemenia de
cargar el sistema

Mirimizz las fuerzas conantes enlainterfaz y

5 Bioharizon Titanio Comercial T 13 Cuadrada - 33 k) Cilindrico | distibuye uniformemente la carga axial a lolargo del
implarie
Toielora n poos Ta distibusion de e sferns 3
5 Mobe! Biocare 3 Titario Comercial 7 13 Eni - 19 05 | Cilindic | SOMPat36in canla cuadrada, ol angulo que pasea lhia ) sime

tambien ayuda & minimizar o sumentar = esfuerzo

5 Steri-Oss Titanio Comercial T 13 Buttress - 33 k) Cilindrica Estos tipas de peril de rozcami 3 |a
distribucion de esfuerzos sobre la zona de interfaz. ! [} (Y
do éste unvalar menor 10 4
5 Srer-Osz.CA Titario Comercial 7 13 B - 19 05 | Ciindico Gonlas anteriores o |

Losresultados de este anticulo no se basan en el
implante coma tal, sino enla distibucién de

& - itanic (Ti-6A-4 Y Aniculs - ns - - - 375 - | Cilindrica -
esfuerzos que se genera cuando se agregan
componentes de unien 2 los implantes.
Micad La zona autapeiforante sulié dafios minimes ol
7 - Titania (Ti-GA4-4 4|  Comeroial 46  B(2.6Auto| Autoperforant - - 18 - Coénigg | Momento dals insercién, despuss de 16 meses de
M uso. presentan algunas muestias d tegido Gsea

sobre algunas zonas roscadas,

B z z z z N z z z N z - N
E] ThanioGrade 2 [ Aniculo - - Triangular 1 Carice
10 teciia teciia teoria teoria | teoria teoria teotia | tecria | teoia | leoia | teoria teoria
&
Se relizo toda tipo de estudios basados en el
Triangular - 5 i 5 -
= demuestra q

1l Dentos Titania Comercial 25 8 |Autcperforant| &0 05 | clindice ;

sfecta enarmemente los torques de insercian y se

-

haoe sermas propensa a fracturas

Tabla 1. Dispositivos de anclaje temporal encontrados en estudios revisados de literatura.

4.0 METODOLOGIA

El Disefio del DAT se realizara mediante el estudio computacional de las diferentes
caracteristicas geométricas de los DAT sometidos a cargas de traccidn, torsion y flexion,
utilizando el método de los elementos finitos. El disefio se realizard siguiendo las

metodologias de disefio mecanico en donde se detallaran las etapas de formulacion,
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conceptual y disefio de detalle, para luego realizar la manufactura del prototipo de DAT
disefiado.

Por lo anterior, para validar el modelo computacional se realizaron 14 ensayos mecanicos
del conjunto mini-implante — hueso. EI mini-implante utilizado para los ensayos mecanicos
tiene un didmetro de 1.6 mm una longitud de 6 mm y esta fabricado en aleacion de titanio
grado 5, de la casa comercial conexao. En la figura 1 se muestra la metrologia realizada al

mini-implante para validar las dimensiones entregadas por el fabricante.

(/ \ \ |
\ /) W/
{ ) !
\\\f,) ' XU

ESCALA20:1 ESCALA20:1

<

—

Vs

DETALLE A
ESCALAB0: 1

Figura 1. Mini-implante y sus dimensiones (unidades en mm). a. Dimensiones del mini-implante. b. Montaje

en proyector de perfiles. ¢. mini-implante

Como material a implantar, se utilizé hueso de costilla de cerdo (ver figura 2), el cual es
homologable con el hueso presente en la mandibula de humanos. A estos huesos se les
realizaron tomografias computacionales con el fin de realizar estudios de densitometria,
medicion del espesor de hueso trabecular, y posteriormente reconstruccién tridimensional,

como se muestra en la figura 3.



UNIVERSIDAD aNT0 ToMAS

PRIMER CLAUSTRO UNIVERSITARIO DE COLOMBIA
UNIDAD DE INVESTIGACION

Figura 3. Tomografias computacionales del hueso de costilla de cerdo.

Una vez seleccionada la muestra y el tipo de montaje, se realizaron los diferentes ensayos
de tension para determinar las cargas maximas que puede soportar el conjunto mini-

implante — hueso. EI montaje para la realizacion de los ensayos se muestra en la figura 4.
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Figura 4. Montaje para la realizacién de ensayo de tension en el conjunto hueso mini-implante. a. Montaje

del sistema. b. Grafica de fuerza aplicada vs desplazamiento del ensayo realizado.

Una vez realizados los ensayos se procedio a realizar el modelo computacional para validar
sus resultados con las pruebas experimentales. Para el modelo computacional se utilizaron
las mismas condiciones dimensionales del hueso (espesor de hueso cortical), y del mini-
implante, las propiedades mecanicas para el hueso se tomaron de la literatura especializada
de acuerdo a lo reportado para el hueso tipo 3, hueso presente en las costillas seleccionadas
para la experimentacion y dato validado mediante estudio densitométrico. EI modelo

computacional realizado se puede observar en la figura 5.

10
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Figura 5. Modelo computacional. a. Ensamble utilizado en el modelo computacional, b. ensamble mini-
implante hueso trabecular y cortical. c. Detalle interface hueso — mini-implante. d. Malla de elementos finitos
utilizada para el hueso y para el mini-implante. e. Esfuerzos de Von Misses para el hueso trabecular resultado

de la solucién del modelo computacional.

5.0 ACTIVIDADES DE FORMACION PARA EL AUXILIAR DE INVESTIGACION

a. Reuvision bibliografica sobre dispositivos de anclaje temporal en ortodoncia.

b. Metrologia de dispositivos de anclaje temporal.

c. Construccion de modelos CAD que contienen el ensamble hueso trabecular —
cortical y mini-implante.

d. Desarrollo de modelo computacional utilizando el método de elementos finitos para
determinar el comportamiento biomecanico de la interface hueso — mini-implante.

e. Acompafiamiento en los ensayos de laboratorio para determinar la estabilidad
primaria en mini-implantes.

f. Presentacion de ponencia en evento de modelado computacional.

11
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6.0 RELACION CON EL CURRICULO

Los conocimientos adquiridos en este proyecto asi como los conceptos fortalecidos en
simulacion computacional fueron utilizados para la formulacién de proyectos de curso de la
asignatura elementos finitos. De igual forma se desarrollaron trabajos de grado relacionados
con el tema de simulacion en donde se utilizaron los conocimientos de modelado

aprendidos y fortalecidos en el desarrollo de este proyecto.

Proyectos de curso desarrollados:
1. Determinacion del estado de esfuerzos en el fémur, considerando la interface
acetabulo y cabeza femoral.
2. Analisis de esfuerzos y deformaciones mediante el método de los elementos finitos
para un implante dental del primer molar superior.

3. Analisis de un fémur con osteoporosis por elementos finitos.
7.0 LOGROS GENERALES DE LA INVESTIGACION HASTA LA FECHA

De acuerdo a la metodologia propuesta y con el objeto de proponer un nuevo disefio de

DAT actividades desarrolladas a la fecha son las siguientes:

7.1 Determinacion de caracteristicas geométricas del tornillo: Recopilacion de
caracteristicas geométricas de DAT comerciales con el objeto de determinacion de los
rangos de longitudes, diametros y perfiles de rosca utilizados actualmente.

7.2 Determinacion de caracteristicas bioldgicas del hueso donde se colocara el DAT: En
esta etapa se realizd una caracterizacion/homologacion de las densidades del hueso de
costilla de cerdo con respecto a las encontradas en el maxilar superior e inferior en
humanos.

7.3 Realizacion de pruebas de instalacion de DAT comerciales: Medicion de los torques de

insercion requeridos para la colocacion de DAT en huesos de diferentes densidades.

12
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Establecimiento de las propiedades mecénicas y geométricas en funcion de esfuerzos
cortantes generados en el momento de la instalacion.

7.4 Realizacion de ensayos mecanicos de flexion y tension a los DAT comerciales con el
fin de obtener informacién del comportamiento biomecénico del sistema hueso
implante.

7.5 Realizacion de modelo computacional para evaluar el comportamiento del DAT
comercial, desde el punto de vista mecénico, con el fin de establecer el estado de
esfuerzos y deformaciones en la interfaz hueso-DAT vy evaluar el comportamiento de la
estabilidad primaria.

8.0 AVANCE ALCANZADO

A la fecha y de acuerdo a las actividades desarrolladas y relacionadas en este documento el
avance a la fecha es del 40%

9.0 TIPO DE PRODUCTOS

Participacion en el 2016 convergence ESSS conference & ANSYS users meeting, mediante

presentacion oral del trabajo titulado:

Effect of mini-implants geometry and bone density on the primary stability of temporally

orthodontic anchorage: 3-d finite element analysis.

El certificado de participacidn en este evento se presenta en la figura 6.

13
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2016 CONVERGENCE | ;oo ores S

ESSS Conference & ANSYS Users Meeting 18 y 19 de Mayo de 2016

CERTIFICADO DE PARTICIPACION

Certificamos que
RODRIGO LOPEZ VACA
participé del
201k ESSS CONFERENCE & ANSYS USERS MEETING
evento realizado los dias 18 y 19 de mayo de 201bL .

Bogot&. 19 de Mayo de 201b

W K 1okl
Clovis Maliska JF.
Presidente, ESSS

ANDINO CHILE
Universidad Santo Tomas
2016 CONVERGENCE Bogota - Colombia ss ESSS
ESSS Conference & ANSYS Users Meeting 18 y 19 de Mayo de 2016

CERTIFICADO DE PARTICIPACION

Certificamos que
JOHN ALEXANDER ZAMBRANO
participé del
201k ESSS CONFERENCE & ANSYS USERS MEETING
evento realizado los dias 18 y 19 de mayo de 20lb -

Bogot&. 19 de Mayo de 201k

YR A /1 194705
Clovis Maliska JI.
Presidente, ESSS

ANDINO CHILE ARGENTINA

Figura 6. Certificados de participacién en el ESSS

14
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Tipo de Nombre de
producto producto
(Articulo, (Indique titulo

del articulo,
ponencia, evento,

ponencia, evento,
libro, capitulo de

Fecha de revision,
publicacion o
presentacion

(Indique fechas de

publicacién, revision
o presentacion en
evento del producto.

Si atn no se tiene el
producto final,

indique la fecha de

entrega)

Nombre de la
revista/libro o
evento en que se
presenta el
producto.

(Si el producto no se
ha finalizado indicar
el medio en el que se
proyecta la
publicacién o
divulgacién)

Modo de verificacion

(ISSN, ISBN, pagina
web, etc. Si el producto
no se ha finalizado,
escribir “no se ha
finalizado” en esta
columna.)

Namero de anexo

(Incluya en los anexos, de

manera ordenada el

soporte escaneado que
demuestre la existencia del
producto o el envio a
revisién -asigne un nimero
a cada anexo y relacionelo
en esta columna. Si el

producto no se ha

finalizado, escribir “no se
ha finalizado” en esta

columna)

libro, etc.) libro, capitulo de
libro, etc.)
Ponencia Ponencia

Mayo 18 2016

2016
convergence
ESSS
conference &
ANSYS  users
meeting

9.1 Dificultades enfrentadas en la realizacion del proyecto hasta la fecha.

Ala fecha no se han encontrado dificultades para la realizacion del proyecto.

9.2 Proyeccion de productos.

Para la presente investigacidn se tiene proyectado la publicacién de un articulo en revista
indexada con los resultados finales.

Participacion en el CIMM2017 a realizarse en abril 26,27 y 28 de 2017

9.3 Observaciones de los supervisores.

El proyecto tiene un avance en general esperado al cronograma de ejecucién y adicional a esto
ha permitido la formacién de nuevos talentos investigativos por medio de los trabajos de
grado y semilleros de investigacion. Se espera que el fruto de este proyecto tenga un buen
resultado que ayude a consolidar el grupo tanto en conocimientos como en su categorizacién

ante Colciencias.
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9.4 informe administrativo (realizadas hasta la fecha)

Fecha de
RUBROS Monto Fecha de recepcion del
FINANCIABLES aprobado Valor ejecutado solicitud recurso
FODEIN solicitado
Auxilio a investigadores 6.000.000 0
Equipos 0 0
Software 0 0
Materiales 11.300.000 0
Papeleria 0 0
Fotocopias 0 0
Salidas de campo 0 0
Material bibliografico 0 0
Servicios técnicos 6.000.000 0
Movilidad académica 5.000.000 0
Imprevistos 3.000.000 0
Pares Académicos 400.000 0
Publicaciones y 1.000.000 0
patentes
TOTAL 32.700.000 0
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