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Criterios de
inclusion

Evaluar mediante un analisis de elementos finitos, los efectos a
nivel dentario que se generan cuando se tratan pacientes con
maloclusidon Clase II con el sistema Forsus, los elasticos Clase I
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-Paciente con maloclusion Clase 1l division 1.
TOMOGRAFIA
PACIENTE 16 ANOS -Rango de edad de 15- 25 afios de edad.

-Presentar un overjet positivo de entre 4-6mm.

-Inclinacion de los incisivos inferiores (IMPA) 85-95°

Enmallado.

Modelos de Estructuras
anatomicas y no
anatomicas
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COMPARATIVE EVALUATION OF THE DENTAL EFFECTS OF THREE CLASS Il TREATMENT BIOMECHANICS USING
THE FINITE ELEMENT METHOD.

Plaza p., Jara, L., Velandia L.A., Rojas P., Basto J., Rios R.

En general, el esfuerzo de von Mises mas alto se encontré
en los dientes, seguidos por el hueso cortical, el hueso
trabecular y el PDL en los tres modelos. El rango de los
valores maximos de esfuerzo de von Mises fue de 1,8991
(CMA, dientes, canino superior) y 0,0014541 (elasticos de
clase II, PDL, segundo molar inferior). Se encontraron
resultados similares para el esfuerzo principal maximo que
fue de 1,5163 (Forsus FRD, dientes, primer molar
superior) a 0,0016788 (elasticos Clase II, PDL, segundo
molar inferior). En la arcada superior, estos esfuerzos se
localizaron en el canino superior para los elasticos Clase II
y el CMA y en el primer molar superior para el Forsus FRD
y CMA. En la arcada inferior se observo el esfuerzo de von
Misses vy el esfuerzo principal en el primer molar inferior en
los elasticos Clase II y el CMA y en el primer premolar
inferior para el Forsus FRD.

La deformacion total en la arcada superior en todas las
estructuras estudiadas mostro que los desplazamientos
maximos en los elasticos Clase II y CMA se localizaron en
el canino superior, pero para el Forsus FRD se localizo en el
primer molar superior, todo en sentido distal. Los
desplazamientos en los dientes anteriores superiores
fueron palatinos para las tres simulaciones, siendo el CMA
el dispositivo que presentd el mayor desplazamiento
palatino de los incisivos superiores, sequido de los
elasticos Clase II y el Forsus respectivamente.

‘En la arcada superior los maximos esfuerzos se
localizaron en el canino superior para los elasticos Clase
I y CMA y en el primer molar superior para el Forsus
FRD , en la arcada inferior se observaron en el primer
molar inferior en los elasticos Clase II y el CMA y en el
primer premolar inferior para el Forsus FRD.

La deformacion total en el arco superior mostro los
maximos desplazamientos en direccion distal en los
elasticos Clase II y CMA en el canino superior y para el
Forsus FRD en el primer molar superior.

Se observaron diferencias en la distribucion de Ia
deformacion total entre los tres correctores Clase II, con
mayor desplazamiento palatino de los dientes anteriores
en el modelo CMA, mayor proinclinacion de los incisivos
inferiores en el modelo de elasticos de Clase II y mayor
movimiento distal del primer molar superior en el
modelo Forsus FRD.
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