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Resumen

Evaluar el efecto de la geometria y el tipo de conexidn en la distribucion de tensiones
periimplantarias mediante el método de elementos finitos. El uso de los implantes disminuye el
riesgo de caries y mejora el mantenimiento del hueso en zonas edéntulas. La muestra se modeld
y analizé un sistema implante—pilar—corona alojado en un bloque mandibular bicapa (cortical +
esponjosa) para evaluar la influencia de la geometria del implante en la distribucion de tensiones
bajo cargas oclusales estandar. El analisis se realizé en Autodesk Inventor (estatico lineal) con
cargas equivalentes a la norma de referencia (vector de 150 N a 30°) y un caso de sensibilidad de
mayor magnitud. Los resultados que se hallaron bajo el material del implante (Titanio) con una
carga de fuerza aplicada a 150 N con componentes de —129,9 N en Y, +75,0 N para Z), dos
restricciones fijas, malla con tamafio relativo de 0,1 del didmetro. La ovon Mises con conexién
cono Morse maximo alcanzd 991,9 MPa, o1 von Mises con conexidn hexagono interno maximo
de 977,7 MPa, o von Mises con conexion hexagono externo maximo 313 MPa, un
desplazamiento maximo de 0,00515 mm, coeficiente de seguridad maxima 15 su. Se observo que
a mayor diametro del implante menos son las tensiones en el hueso, sobre todo en la cortical del
cuello. EI cambio de diametro reduce mas las tensiones en comparacion de la longitud y la

geometria.

Palabras clave: Implantes, Tension de von Mises, Elementos Finitos, Geometria, Fuerza.
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Evaluacion del efecto de la geometria del implante, y el tipo de conexion en la
distribucion de tensiones
Karen Johanna Espinal Jara

karen@estudiantes.uhemisferios.edu.ec

Resumen

Evaluar el efecto de la geometria y el tipo de conexién en la distribucion de tensiones
periimplantarias mediante el método de elementos finitos. El uso de los implantes disminuye el
riesgo de caries y mejora el mantenimiento del hueso en zonas edéntulas. La muestra se modelo
y analiz6 un sistema implante—pilar—corona alojado en un bloque mandibular bicapa (cortical +
esponjosa) para evaluar la influencia de la geometria del implante en la distribucion de tensiones
bajo cargas oclusales estandar. El analisis se realiz6 en Autodesk Inventor (estatico lineal) con
cargas equivalentes a la norma de referencia (vector de 150 N a 30°) y un caso de sensibilidad de
mayor magnitud. Los resultados que se hallaron bajo el material del implante (Titanio) con una
carga de fuerza aplicada a 150 N con componentes de —129,9 N en Y, +75,0 N para Z), dos
restricciones fijas, malla con tamafio relativo de 0,1 del didmetro. La ovon Mises con conexion
cono Morse maximo alcanz6 991,9 MPa, 61 von Mises con conexioén hexagono interno maximo
de 977,7 MPa, 63 von Mises con conexidon hexagono externo maximo 313 MPa, un
desplazamiento maximo de 0,00515 mm, coeficiente de seguridad maxima 15 su. Se observo que
a mayor diametro del implante menos son las tensiones en el hueso, sobre todo en la cortical del
cuello. EI cambio de diametro reduce mas las tensiones en comparacion de la longitud y la

geometria.

Palabras clave: Implantes, Tension de von Mises, Elementos Finitos, Geometria, Fuerza.
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Abstract

To evaluate the effect of implant geometry and connection type on peri-implant stress
distribution using the finite element method. Implant use reduces the risk of caries and improves
bone preservation in edentulous areas. An implant-abutment-crown system housed in a two-layer
mandibular block (cortical + cancellous) was modeled and analyzed to assess the influence of
implant geometry on stress distribution under standard occlusal loads. The analysis was
performed in Autodesk Inventor (linear static) with loads equivalent to the reference standard
(150 N vector at 30°) and a high-sensitivity case. Results were obtained for the implant material
(titanium) with a load of 150 N (components -129.9 N in Y, +75.0 N in Z), two fixed constraints,
and a mesh size of 0.1 times the diameter. The maximum von Mises stress (o1) with a Morse
taper connection reached 991.9 MPa, with an internal hexagonal connection 977.7 MPa, and
with an external hexagonal connection 313 MPa, with a maximum displacement of 0.00515 mm
and a maximum safety factor of 15. It was observed that a larger external implant diameter
reduced stresses in the bone, especially in the cortical bone of the implant neck. Variations in

diameter reduced stresses to a greater extent than variations in length and geometry.

Keywords: Implants, von Mises stress, finite elements, geometry, force.
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Introduccion

La tecnologia en los implantes dentales se ha desarrollado en forma cualitativa en el
campo de la odontologia restauradora, no es una simple restauracion de dientes, sino de una
implantacion natural mediante la combinacion de tejidos y compuesto 6seo mandibular. (Ogaili
et al., 2024, p. 2) Los tratamientos con implantes dentales tienen un éxito de supervivencia
acumulativo del 83.4% y alcanzan hasta el 95.6% (Setzer & Kim, 2014, p. 20). La longevidad de

un implante va de 16 afios en adelante. (Setzer & Kim, 2014, p. 21).

Los implantes dentales han experimentado una transformacién exitosa y permite
proporcionar restauraciones permanentes en los dientes. Sin embargo, las tasas de fracaso de los
implantes estan entre el 1% y 19% (Rana et al., 2024, p. 209); las complicaciones se minimizan

mediante una evaluacion de los factores y la geometria del implante.

Al mismo tiempo, se atribuye como problema la colocacién del implante en un &ngulo o
posicion inadecuada en el hueso, eso genera pérdida de la estabilidad del implante, exista una
carga inadecuada con el hueso, mayor pérdida del tejido ; y, el fracaso del implante(Rana et al.,

2024, p. 209);

Ademas, con mayor didmetro y longitud presentan mas contacto entre el hueso e
implante; aungue, en zonas del hueso con mas reabsorcion, es mas Util los implantes mas cortos
y estrechos. Igualmente, el disefio de la rosca esta compuesto por la forma, el paso y la
profundidad que influyen en la estabilidad inicial y en la distribucidn de las tenciones. (Falcén

etal., 2021, p. 4).

La geometria de implante dental crea un efecto significante en la distribucion de las

tensiones en el hueso circulante que afecta en la estabilidad primaria y su longevidad. Las
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caracteristicas a analizar son: la longitud, el diametro, el disefio de las roscas y el tipo de
conexion hexagonal interno, externo y conica (Losiewicz et al., 2025, p. 5). Un disefio
inadecuado no distribuye las fuerzas correctamente, eso incrementa y concentra mas estrés en

areas criticas como el cuello del implante y el hueso cortical adyacente. (Qiu et al., 2024, p. 2)

Las tensiones periimplantarias son las fuerzas mecanicas que se generan por el
movimiento esquelético y muscular que actla sobre el sistema de implante dental (corona, pilar,

tornillo y estructuras de fijacion). (Hong y Choi, 2024, p. 2).

La fuerza mecanica de las tensiones se genera por la masticacion y movimientos en el
sistema de implantes (corona, pilar y tornillo); el disefio de la rosca y el diametro influyen en la
concentracion de tensiones en el hueso circulante (Hong y Choi, 2024, p. 2). Por su parte, las
cargas oclusales son fuerzas que llegan al hueso de soporte y son mayores en la periferia cercana
a la plataforma del implante. Los problemas que se derivan de las tensiones excesivas son: la

periimplantitis, pérdida 0sea, presencia de micro facturas y fracturas y movilidad del implante.

Los elementos finitos es una técnica de modelado computacional que ejecuta la
simulacion y andlisis de las diversas condiciones de carga, propiedades de los materiales y
configuraciones geométricas para la comprension de la influencia de los factores en el
rendimiento y las interacciones hueso — implante. Incluso, se utiliza para la evaluacién de las
distribuciones de tension y el comportamiento biomecénico de los implantes (Ibrahim et al.,

2024, p. 2).

El objetivo de la investigacion sera evaluar el efecto de la geometria y el tipo de conexién

en la distribucion de tensiones periimplantarias mediante el método de elementos finitos.
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Capitulo 1. Marco Referencial

Geometria de los implantes

El implante dental se define como un recurso médico que se desarrolla en funcién de uno
0 més biomateriales que son colocados de forma intencional a nivel total o parcial en la
superficie epitelial. La estabilidad primaria de los implantes dentales presenta un criterio basico
para alcanzar el éxito, y es la geometria (Vinod et al., 2022, p. 5379). Los elementos de la forma
cénica del cuerpo, la forma de la rosca y el tratamiento de la superficie influyen en la estabilidad
del tejido circulante. El disefio 6ptimo a nivel geométrico mejora la conexion del implante y el

hueso.

La macrogeometria hace referencia al disefio general del implante y analiza la forma del
cuerpo (conica) que simula la raiz del diente, mejora la estabilidad primaria y la conexion del
hueso — implante. Los parametros de implante son; el diametro y la longitud que deben ser
analizados porque a menor longitud y didmetro reducido de los implantes estrechos pueden

ocurrir pérdida 6sea (Qiu et al., 2024, p. 2).

Un mayor diametro y longitud incrementan el area de contacto con el hueso, eso mejora
la estabilidad del implante. Por su parte, el patron de rosca incluye la forma, el anchoy la
profundidad que son claves para la distribucion de las tensiones mecanicas de forma uniforme.
Los efectos de la geometria del implante se presenta en el diametro, al ser mayor es mas efectivo
para la reduccion de la tensidn 6sea, y mejora la estabilidad ante un implante largo y estrecho

(Qiuetal., 2024, p. 2)..

El macrodisefio integra la forma del cuerpo y las roscas, pero el microdisefio hace

referencia a la superficie del implante y el material. Se recalca que ambos factores influyen en la
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estabilidad y la osteointegracion. Igualmente, los efectos del tipo de conexion externa e interna
junta al pilar y al cuerpo del implante. La conexidn interna realiza una distribucion de presion
mas equilibrada para la prolongacién de la vida util del implante. La composicién del cuerpo del

implante esta dada por: una plataforma, collar implantario, cuerpo y apice.

El ajuste pasivo transepitelial de los aditamentos protésicos bajo el sistema de dos piezas
se fijan por tornillos al interior del implante. La plataforma del implante se caracteriza por ser la
region donde se concentran las tensiones mecanicas; y ofrece resistencia fisica a las cargas

oclusales axiales.

La geometria dental con elementos finitos

Los elementos de disefio de los implantes dentales incluyen parametros de longitud,
didmetro, conicidad y rosca. La longitud, el didmetro y la conicidad de los implantes dentales se
han estudiado en profundidad. Cuanto més largo y ancho sea el implante, menor sera la tension
generada en el hueso periimplantario. Por otro lado, los implantes conicos conducen a una mejor
distribucion de la tension y estabilidad primaria en comparacion con los implantes cilindricos.

(Zhong et al., 2025, p. 2)

Con respecto a la geometria de implantes dentales se enfocan en la forma, tamafio y
caracteristicas de la superficie que influyen en la estabilidad primaria y la superficie cuando se
integran con el hueso. La geometria dental con elementos finitos busca la division de la
estructura dental en elementos mas pequefios y el analisis como responden a cargas y fuerzas
para la prediccion del efecto de la tension, deformacién y posibilidad de los fallos estructurales

en implantes. Muchos estudios han profundizado el analisis de factores biomecanicos complejos
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que tienen un papel influyente en la durabilidad y eficiencia de los implantes dentales (Zhong,

etal., 2025, p. 3).

Tipos de conexiones en la distribucion de tensiones en los implantes

Hexéagono externo, esta caracterizado por la geometria y el tipo de conexién del implante-
pilar, es una variable que se considera en la ejecucion y mantenimiento de la oseointegracion de
implantes; y, su disefio determina la transmision de cargas del implante al hueso. Los implantes
de conexidn de hexagono interno y externo ocasionan mayor tension de von Mises frente al

hexagono interno (Didier et al., 2020).

Hexagono interno, se caracteriza en el disefio con el proposito de incrementar la
superficie del contacto del implante con el pilar. Se ha comparado que la conexion interna
permite una mejor distribucion de las fuerzas en comparacion del externo. Ademas, se ha
demostrado que pilar influye significativamente en la distribucion de estrés en el hueso.(Dam

etal., 2021).

La conexidn cone Morse influye en la saucerizacion de la resistencia de fractura del
implante y sus componentes. Los estudios han demostrado que la pérdida de los pilares con
conexion cone Morse se genera por debajo del 0.66% en comparacién del hexagono interno

(Didier et al., 2020).

Elementos finitos

El método de elementos finitos es una técnica numérica que aplica para el analisis y
simulaciones. Comunmente se usa para el disefio de productos y reduccién de la necesidad de

prototipos fisicos y experimentos (Jafarian, et al, 2019, p. 28) La utilizacion de los elementos



16

finitos busca el estudio del comportamiento estatico, dindmico y fatiga de los implantes dentales.
El analisis de los elementos finitos permite a los investigadores la prediccidn de patrones de

distribucion de tension o deformacion del hueso periimplantario.
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Capitulo 2. Investigacion

El estudio se enfoco en la evaluacion del efecto de la geometria del implante mediante la
modelacion de elementos finitos y se utilizé para la simulacién de la distribucion de tensiones en

el hueso y prediccion a la respuesta biomecéanica del implante a las cargas de fuerzas.

Se incluy6 una muestra virtual, el muestreo no probabilistico y se realizo la evaluacion de
la geometria del implante dental de forma cilindrica auto roscante. La optimizacion del disefio se

caracteriz6 en el diametro, forma y superficie rugosa.

Inclusive se asignd el implante con las siguientes caracteristicas: Titanio Ti-6Al-4V;
hueso cortical: Ex17 GPa, v=0.30; hueso esponjoso: Ex1.37 GPa, v=0.30; y una corona rigida

para aplicar la carga.
Tabla 1.

Asignacion de materiales

Nombre Titanio
Densidad de masa 4,51 g/cm”3
General . —
Limite de elasticidad 275,6 MPa
Resistencia maxima a traccion 3445 MPa
Tensién Maodulo de Young 102,81 GPa
Coeficiente de Poisson 0,361 su
Maodulo cortante 37,77 GPa

Fuente: Elaboracion propia

En la tabla 1, se presento la densidad de la masa, limite de elasticidad, la resistencia

méaxima a la traccion entre los principales parametros del implante.
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Modelacién y simulacién por elementos finitos

Cabe destacar que se modelo el implante dental en Autodesk Inventor y se realizd un
conjunto con el pilar y un bloque mandibular formado por dos materiales: hueso cortical (capa
dura) y hueso esponjoso (interior). Se utilizo piezas normalizadas y parametrizadas para variar el
diametro como la longitud. Las dimensiones del implante de titanio con rosca trapezoidal y
cuerpo conico se verificaron al comparar con las dimensiones de los implantes disponibles en el
mercado. La profundidad y el paso de la rosca se selecciond cuidadosamente segun un

procedimiento estandarizado.

De igual manera, las formulaciones del implante estan disefiados como aleaciones de
titanio homogéneas e isotropicas, estos implantes se utilizan por su biocompatibilidad,
resistencia a la corrosion y mecanica, eso hace que la representacion en el modelo de elementos

finitos sea imprescindible

Geometria y preparacion del modelo

La precisién y credibilidad de los materiales permitieron evaluar el comportamiento
mecanico del hueso circundante que afecta a la distribucion de tensiones y el riesgo de falla del
sistema del implante. El hueso cortical se disefié con un material ortotrépico que captura el
maodulo de elasticidad que depende de la direccion y el coeficiente de Poisson.

Sobre todo, el eje x se definié como la direccion bucolingual, el eje y como la direccion
mesiodistal y el eje z como la direccion inferosuperior. Estas orientaciones permiten que las
propiedades direccionales del hueso cortical sean representando con precision en el modelo

Algo semejante, el implante fue un cuerpo cénico roscado de 0,8 mm, con una

profundidad de 0,25 mm, y con especial refinamiento en el cuello que contiene 6 roscas
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denominada zona critica. El pilar fue empleado como superficie ante la aplicacion de carga
(contacto rigido/bonded frente al implante).
Por su parte, el hueso formado en un blogue cortical de 1-2 mm y esponjosa (nucleo). El

ensamble y las marcas coaxiales tuvieron una correcta posicion y apoyo cervical.

Tabla 2.

Propiedades fisicas del implante

Material Titanio

Densidad 4,51 g/cm”3

Masa 0,0223846 kg

Area 1761,65 mm~2

VVolumen 4963,32 mm”"3

Centro de gravedad x=15,208 mm y=8,74154 mm z=41,1723 mm

Fuente: Elaboracion propia

En la tabla 2, se presento las propiedades del implante como la densidad, masa, area,

volumen y centro de gravedad.

El mallado y la convergencia

La malla tetra estuvo compuesta con refino local en cuello y las primeras 6 roscas y se
verificaron la estabilidad de los resultados (variacion <3 % entre refinamientos locales). Para
asegurar la convergencia de las soluciones de presion se utilizaron modelos de detalle finito
mediante elementos tetraédricos lineales y el estudio de refinamiento de malla; y, las densidades
de malla fueron superiores a 21.000 para el implante y 93.000 para el hueso. Esta densidad de la
malla fue suficiente para capturar los intricados gradientes de tension y patrones de deformacion

del implante.



Tabla 3.

Configuracion de la malla
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Detalle Valoracion
Tamafo medio de elemento (fraccion del diametro del modelo) 0,1
Tamafio minimo de elemento (fraccion del tamafio medio) 0,2

Factor de modificacion 15
Angulo maximo de giro 60 gr
Crear elementos de malla curva Si

Fuente: Elaboracion propia

En la tabla 3, se presenta la configuracion de la malla en funciéon de la fraccién del

didametro, tamafio, factor de modificacién, angulo de maximo y la creacion de elementos de

malla.

Modelacion y condiciones de funcionamiento

La simulacion de los elementos finitos permitio observar el funcionamiento mecanico del

sistema de los implantes dentales y presentan una variacion al someterse a las cargas fisiologicas.

Tabla 4.

Datos de la fuerza

Tipo carga Fuerza
Magnitud 149,997 N
Vector X 0,000 N
Vector Y -129,900 N
Vector Z 75,000 N

Fuente: Elaboracion propia
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En la tabla 4, se presenta las cargas aplicadas y los puntos de aplicacién de las fuerzas

segun el tipo de conexiones.

La optimizacion en el disefio de roscas y la geometria de los implantes tiene como fin la
minimizacion de la concentracion de tensiones localizadas a causa de las condiciones de carga

complejas y discontinuas en la interfaz hueso — implante.

Figura 1.

Aplicacién de la fuerza von Mises con conexion cono Morse

Fuente: Elaboracion propia
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Figura 2.

Aplicacion de la fuerza von Mises con conexion hexagono interno

Fuente: Elaboracion propia

Figura 3.

Aplicacion de la fuerza von Mises con conexién hexagono externo

Fuente: Elaboracion propia
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Anadlisis estadistico

En los reportes se encontraron el nimero de elementos y nodos, caracteristicas,
propiedades que se fueron digitalizados en el programa Excel. Se utilizé datos de las
simulaciones biomecanicas bajo condiciones prestablecidos para lograr una efectividad de la
concentracion y distribucion de esfuerzos maximos y minimos en las diferentes zonas del

sistema del implante. Se considero la fuerza y el desplazamiento.
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Resultados

La aplicacion del método de elementos finitos permitid el analisis del sistema implante—
pilar—corona alojado en un bloque mandibular bicapa (cortical + esponjosa), el objetivo es la
evaluacion de la influencia de la geometria del implante y el tipo de conexidn en la distribucion
de tensiones bajo cargas oclusales estandar. El analisis se ejecuto en Autodesk Inventor (estatico
lineal) con cargas equivalentes a la norma de referencia (vector de 150 N a 30°), y un caso de

sensibilidad de mayor magnitud. Los resultados se reportan en MPa (tensiones) y N (reacciones).

Figura 4.

Tension de von Mises con conexidén cono Morses

Vo Mses (o2 WP))
Tipo: Tension de Yon Mises so0p
Unidad: MPa .

23/10/2025, 19:15:21 g
991,9 Méx. T - 1200

Nota. A: vista interna, B: vista externa

En la figura 4, se presenta el criterio de von Mises establece si la tension cuantificada
excede el limite de influencia de la carga (N) en el implante, ese proceso permite el analisis de la
deformacion. La medicidn de la méxima tension equivalente y sirve como indicador para la
verificacion de la resistencia frente a la carga aplicada. El resultado determina una tension

méaxima de 991, 9 MPa y un valor minimo de 0.0259 MPa.
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La conexién cono Morse en el método de los elementos finitos son las condiciones en
cuanto a las cargas en referencia a la direccion de las fuerzas que acttan sobre el implante. Sin

embargo, en el estudio se considero la elasticidad (mddulo Young y coeficiente de Poisson).

Figura 5.

Tension von Mises con conexidn hexagono interno

Tipo: Primera tensién pencipal
Unidad: MPa
23/10/2025, 19:15:21
977,7 Méx. B

sirrerfiteiiiiii

S ESEREER N
Sessessce

Nota. A: vista interna, B: vista externa, C: vista apical ampliada

En la figura 5, se observé un valor méximo de 977,72 MPa y un minimo de -421,16 MPa.

Figura 6.

Tension von Mises con conexidn hexagono externo

Tipo: Tercera tensidn prncipal o0 Mo demer?
Uridad: MPa
23/10/2025, 19:15:21

Nota. A: vista interna, B: vista externa



En la figura 6, se observé un valor maximo de 313,005 MPa y un minimo de -1157,04

MPa.

Figura 7.

Presentacion de resultados de la modelacion en MPa

MPa

1500.00 793.50

991.90

1000.00

0.00 977.70

500.00

0.00 : 313.00

3 4 5

) -1%1.40
>00.00 -421.20

100000 275.00 19.00

-569.00

R -863.00
1500.00 1157.00

—@®— Tension de Von Mises con conexidn cono Morse
Tension de Von Mises con conexion hexagono interno

Tension de Von Mises con conexién hexdgono externo

Fuente: Elaboracion propia

En la figura 6, se analiza el comportamiento de la tension von Mises y los tipos de
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conexiones de las propiedades del implante. La conexion cono Morse presentd mayor variacion

que los otros tipos de conexiones.

El analisis del desplazamiento es una técnica que simula al implante y su reaccion a las

fuerzas y determina las deformaciones 0 mas conocida como desplazamiento. El primer paso que

se dio para generar el modelo de elementos finitos fue la representacion geométrica.



Figura 8.

Modelacion para el desplazamiento

Tipo: Desplazamiento
Unidad: mm
23/10/2025, 19:15:22

0,005154

Fuente: Elaboracion propia

Figura 9.

Gréfica del desplazamiento mm

0.006 0.005154
0.005
0.004
0.003
0.002

0.001

Fuente: Elaboracion propia

Enlafigura 8 y 9, se determiné que la deformacion maxima que se obtuvo fue de

0.00515 a una carga de fuerza de 991.90 MPa de von Mises.



28

El coeficiente de seguridad (su) se obtuvo de la division entre el limite de fluencia del
implante y la tension de von Mises en un punto. Un valor maximo que es mayor a 1, indica que

el implante es seguro.

Figura 10.

Coeficiente de seguridad

Tipo: Coeficente de segunidad

Ursdad: su
23/10/202S, 19:15:21
1S Mao<. 3

Fuente: Elaboracion propia

Figura 11.

Presentacion de seguridad

Coeficiente de seguridad

16 15

14 13
12
10 2

8 6

6

. 3

2 0.278

0

0 1 2 3 4 5 6 7

Fuente: Elaboracion propia



29

En la figura 10 y 11, se observé que el coeficiente de seguridad alcanz6 un valor maximo

de 15. Este valor es mayor a 1.

Tabla 5.

Resultados de la modelacion

Tensiones Reaccién
Nombre de la restriccion Magnitud Componente Magnitud Componentes
-0,120591 N (X) -0,135778 Nm (X)
_ _ 103177N  8ATTBIN(Y) 135784 Nm  ONM(Y)
Tipo de conexion 1
-8,02983 N (2) 0,00128228 Nm (Z)
0,155806 N (X) -1,46673 Nm (X)
140364N  12340IN(Y) 146682 Nm 0,00882449 Nm (Y)

Tipo de conexién 2

-66,3883 N (Z)

0,014044 Nm (2)

Fuente: Elaboracion propia

En la tabla 5, se presenta los resultados de tipos de conexion previo a las condiciones en

las direcciones de los componentes de los ejes X, v, z.

Tabla 6.

Resumen de los resultados finales

Nombre Minimo  Maéaximo
Volumen 4963,32 mm”3
Masa 0,0223846 kg

Tensidon de VVon Mises con conexion cono Morse

0,0259574 991,901 MPa

Tension de Von Mises con conexion hexagono interno  -421,163 977,722 MPa
Tension de Von Mises con conexion hexagono externo -1157,04 313,005 MPa
Desplazamiento 0 mm 0,00515429 mm
Coeficiente de seguridad 0,27785  15su

Fuente: Elaboracion propia
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Figura 12.

Grafica de resultados de la fuerza

1200
991.901 MPa 977.732 MPa
von Mises con

Yon Mises conjc hexagono interno
1000 Morse &

313.005 MPa

800 on Mises con
hexggono interno
600
275.6 MPa
Limite de elasticidad
400
200 344.5 MPa
Resistencia a la
Traccion
0
0 1 2 3 4 5 6 7

Fuente: Elaboracion propia

En la tabla 6 y figura 12, se observa una carga maxima de von Mises con conexion cono
Morse de 991,90 MPa, von Mises con conexion hexagono interno de 977.72 MPa y von Mises

con conexidn hexagono externo con 313,005 MPa y un coeficiente de seguridad del 15 su.

El andlisis de la fuerza deformacién en implantes con elementos finitos bajo el criterio de
tension de von Mises para la prediccion de distribucion de estrés y deformacién bajo carga. Para
la obtencion de resultados se considerd una carga de 150 N a 30° (componentes: Fy=129,9 N,
Fz=75,0 N). Las reacciones estuvieron equilibradas las cargas en las caras fijadas (magnitud
principal 140 N en una de las restricciones y complementada por 10 N en otra), con pares

asociados pequefios, coherentes con el brazo de carga.
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Figura 13.

Resultado entre fuerza y desplazamiento

991901 MPa— 477 722 mpa
1000
800
600
400 313.005 MPa
2 ‘ .
% 0.00515 mm 0 Desplazamiento
0 .
Tension de Von Fuerza
Mises con cono  Tensién de Von
Morse Mises con Tensién de Von
hexagono Mises con
interno hexagono
externo
M Fuerza

M Desplazamiento

Fuente: Elaboracion propia

En la figura 13, se evidencia que el desplazamiento maximo fue 0,00515 mm (5,15 um) y
la tension de von Mises de cono Morse.
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Capitulo 3. Disefio De Los Datos

El analisis de los resultados con elementos finitos se realizo porque no esta disponible un
método para determinar la deformacion y distribucion de las fuerzas en el &mbito del hueso
adyacente en los implantes. En la investigacion se consideré un implante osteointegrados en el
hueso, 100% de interfase entre implante — hueso; y, se evalud el efecto de la geometria del

implante, el tipo de conexidn en la distribucidn de tensiones.

Los resultados que se hallaron fueron bajo el material del implante (Titanio) con carga de
fuerza aplicada a 150 N con componentes —129,9 N en Y, +75,0 N en Z), con tres tipos de
conexiones, malla con tamafio relativo de 0,1 mm del didmetro. La ¢ von Mises con conexion
cono Morse maximo alcanzé 991,9 MPa, o von Mises con conexion hexagono interno maximo
977,7 MPa, o von Mises con conexion hexagono externo maximo 313 MPa, un desplazamiento

méaximo de 0,00515 mm y coeficiente de seguridad maxima 15 su.

Este hallazgo es consistente con el estudio realizado por Farhan et al, (2024) emitiendo
informacion valida sobre la distribucion de la tension y los patrones de deformacion dentro del
implante cuando se somete a una carga oclusal. Las regiones de alta concentracion de tensiones
fue en la interfaz implante-hueso, se correlaciona un alto riesgo de desprendimiento interfacial,

aflojamiento del implante del hueso circundante y con el tiempo ocasionan una reabsorcion 6sea.

La comparacion de los resultados de nuestra investigacion con Anitua et al (2010), bajo
el andlisis matematico con elementos finitos en 3D determind que las fuerzas se distribuyeron en
diferentes maneras sobre el hueso. La fuerza méaxima que se aplico fue de 150 N con angulo de

30° segun la normativa 1SO 14801:2003.
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Como consecuencia la aplicacién de una fuerza méaxima equivalente de von Mises sobre
la interfase implante - hueso para la geometria. El valor de tension para el implante Tiny alcanz6
122,9 MPa. Este fuerza maxima difiere con nuestro estudio que alcanz6 991,91 MPa. Un hecho
interesante de analisis fue la reduccion de tensiones por el incremento del didmetro del implante,
al mismo tiempo fue menos marcada para los implantes con mas longitud. Por esta razon, la
reduccion de la distribucion de tensiones sobre el hueso se consider6 que el didmetro es mas

importante que la longitud o la geometria del implante.

Es importante agregar que las propiedades mecanicas del implante de titanio referente a
pilares el mdédulo de Young es de 113.8 GPa y el coeficiente de Poisson 0.34 (Dam et al., 2021).
En la investigacion se considerd el médulo de Young de 102,81 GPa y coeficiente de Poisson
0.36. Generalmente, los factores que afectan la distribucion de la tension alrededor del implante
se considera la aplicacion de la carga después que alcance una estabilidad adecuada pero al
mismo tiempo evitar los excesos. El diametro, la longitud, el &ngulo de la carga y la profundidad

de la insercién influyen la distribucion de las tensiones.

Segun Didier et al, (2020) la utilizacion del modelo de elementos finitos permite la
evaluacion de la influencia de los parametros de didmetro, longitud, angulo de inclinacion,
conicidad, modulo de Young, espesor del hueso cortical y modulo de Young del hueso esponjoso
en la distribucion de tensiones y la transferencia de carga entre el implante dental y el hueso. Los
autores determinaron que el diametro bajo el mdédulo Young y el espesor cortical son los mas

influyentes en la distribucion de las tensiones.

Por otra parte, el estudio realizado por Didier et al, (2020) determind que un moédulo

Young menor reduce significativamente el salto de tension entre el implante y hueso cortical.
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Este pardmetro caracteriza la geometria del implante que, al evaluar las interacciones o tipo de
conexiones para verificar la influencia en la distribucidn de las tensiones. Se puede sefialar que,
cuando es menor el grosor del hueso cortical, mayor es la influencia del didmetro del implante

sobre la tension.

De la misma forma se observo que la fuerza oblicua a la fuerza vertical genero tensiones
y deformacion excesivas en el implante y hueso. El incremento del diametro y la longitud del
implante reduce la tension y la deformacion en el hueso. Se observo que el diametro tuvo mayor

efecto en la reduccion de la tension y la deformacion que la geometria (Qian et al., 2009).

La aplicacién de carga maxima varia segun el estudio, las mismas van de 50 a 200 N con
varios angulos que van de 0 a 85° en sentido bucolingual, con estas referencias se observé que la
tension méaxima se ubico en el hueso cortical del lado lingual adyacente al implante. Igualmente,
un incremento del diametro y profundidad de insercion mejoro sustancialmente la distribucion de

la tension y de la deformacion.

De modo de idéntico, el estudio realizado por Moraes et al, (2018), evaluaron el
didmetro, la carga del implante y el tipo de patrones de conexion sobre los patrones de tension en
el hueso con una relacion corona -implante, aplicando una fuerza axial de 200 N o una fuerza
oblicua de 100 N a los implantes dentales de 8.5 mm de longitud y 5 mm de didmetro. De
acuerdo con el resultado, los implantes con mayor didmetro presentaron una distribucion de
tension favorable, independientemente del tipo de conexién (cono Morse, hexagono interno y
externo). Por ejemplo, los implantes de 10 mm de longitud deben tener un didmetro minimo de

4.1 mm para la minimizacion de la tension en el hueso.



35

Sobre todo los tipos de conexiones que se analizaron con los valores maximos de von
Mises con cono Morse generé menos estrés a nivel apical del hueso y se considera una

alternativa idonea para la disminucién de tensiones

Las limitaciones que se dan para la evaluacion de las distribuciones de las tensiones en
los implantes dentales mediante el método de los elementos finitos son: aunque genera precision
no se observaron micro movimientos en la interfaz implante — hueso cuando se aplicd la carga, y
eso limito el andlisis de la situacion real. Al mismo tiempo, se considerd un hueso cortical y
esponjoso, implante isotrépicos y homogéneo, pero la realidad fue que el hueso era anisotrépico

y el implante no fue homogéneo.

Las cargas se aplican Gnicamente en los puntos especificos en la mayoria de estudios, las
pruebas fueron realizadas en un nico punto y angulo, a diferencia de seleccionar un lugar de un
episodio de estrés como en la practica clinica. Los estudios de elementos finitos no consideran la
fatiga, el envejecimiento de las tensiones térmicas, la carga mecanica ciclica continua del

implante dental.

En futuras investigaciones se deben evaluar los micro movimientos en la interfaz hueso —
implante durante la carga para la simulacion de situacion de la clinica real. De acuerdo con
Savadi et al, (2011), se debe evaluar la topografia de la superficie del implante y las condiciones

de carga sobre las distribuciones de las tensiones.

Los autores observaron que el implante con superficie lisa presentd una alta tension de
punzonamiento en el apice, pero una superficie porosa con recubrimiento present6 una
distribucion de tensiones mas uniforme. Siempre que, centrarse en las interacciones de los

parametros geométricos del implante y el grosor del hueso cortical, independientemente de la



variable geométrica se debe considerar el nivel estrés cuando la calidad del hueso esta

degradada.
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Conclusiones

Esta investigacion se destaca por la influencia de la geometria del implante en el tipo de
conexion de la distribucion de las tensiones, donde los maximos valores se ubican en la zona
cervical del implante y disminuyen hacia el pice. Se observé que a mayor didmetro del implante
menor es la tension en el hueso, sobre todo en la cortical del cuello. EI cambio de didametro

reduce mas las tensiones en comparacion de la longitud y la geometria.

El cambio en la geometria del implante mejora la distribucion de las tensiones en el
hueso, aunque sigue siendo poco significante en relacion a la variacién del diametro. La mayor
parte de la carga se concentra en las primeras seis espiras, es importante centrarse en la
evaluacion del disefio de la rosca y optimizacion en el acabado cervical que suavice el gradiente

de las tensiones.

Los valores maximos de von Mises con conexién cono Morse generd menos estrés a
nivel apical del hueso y eso representan una alternativa ideas para la disminucion de tensiones, a

diferencia de la conexion hexagono externo que la méaxima tensién se encontrd a nivel cervical.

El método de los elementos finitos es una técnica importante en la implantologia para
estudiar la distribucion de las tensiones en el hueso adyacente, la biomecéanica del implante y la
interfaz hueso -implante. Por tal motivo, la evaluacién permitié demostrar que un implante con

mayor didmetro y geometria proporciona una distribucion adecuada de tensiones en el hueso.
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