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RESUMEN

OBJETIVO: Evaluar la distribucién de esfuerzos y desplazamientos del canino superior derecho, bajo la
accion de una fuerza aplicada con un brazo de poder, analizando los efectos en el centro de resistencia,
mediante modelo de elementos finitos (MEF). METODO: Estudio experimental por simulacién con elementos
finitos, donde se utiliz6 como unidad de andlisis la distribucién de esfuerzos y desplazamientos, al realizar una
mecénica de retraccion sobre un canino superior derecho (13), con un brazo de poder a diferentes alturas (0 y
7mm) y un alambre de acero inoxidable 0.019x0.025, por medio de una tomografia que abarque los siguientes
criterios de inclusién: formacion radicular completa, apice cerrado, morfologia y longitud radicular adecuadas,
sin enfermedad periodontal ni compromiso sistémico. RESULTADOS: Sin brazo de poder hubo un
desplazamiento coronal hacia distal sin cambios en la posicién radicular. En la simulacion con brazo de poder
(10°-12°) se encontré que existe un menor desplazamiento coronal, pero se evidencia un movimiento apical
hacia distal. En la simulacion con brazo de poder (0° — 12° ) se observo un movimiento de traslacion.
CONCLUSIONES: De acuerdo a este estudio, se generaron movimientos de inclinacion secundarios,
asociado al uso inadecuado del vector de fuerza, prolongando asi el tiempo de tratamiento ortodéntico durante
el cierre de espacios. Para lograr impactar el centro de resistencia y obtener un movimiento de traslacion, se
requiere tener en cuenta factores como la longitud del brazo de poder, determinada por la medida real del
diente a tratar y el vector de fuerza aplicado.

Palabras clave: Canino, esfuerzos, desplazamientos, centro de resistencia, acero Inoxidable, brazo de poder,
andlisis de elementos finitos.

ABSTRACT

OBJECTIVE: To evaluate the distribution of forces and displacements of the right upper canine, under the
action of a force applied with a power arm, by analyzing the effects in the resistance center using a finite
element model (MEF). METHODS: Experimental simulation with finite elements, where the distribution of
stress and displacement was used as a unit of analysis, by performing a retraction mechanism on a right upper
canine (13), with a power arm at different heights (0 and 7mm) and a 0.019x0.025 stainless steel wire, using a
tomography that includes the following inclusion criteria: complete root formation, closed apex, adequate
morphology and root length, without periodontal disease and systemic compromise. RESULTS: Without power
arm there was a distal coronal displacement without changes in root position. In the simulation with power arm
(10°-12°) it was found that there is less coronal displacement, but an apical to distal movement is evident. In
the simulation with power arm (0 ° - 12 °) a translation movement was observed. CONCLUSIONS: According
to this study, secondary inclination movements were generated, associated with the inadequate use of the
force vector, thus prolonging orthodontic treatment time during space closure. In order to achieve impact of the
center of resistance and to obtain a translation movement, it is necessary to take into account factors such as
the length of the power arm, determined by the actual measurement of the tooth to be treated and the applied
force vector.Key words: Canine, stress, displacement, center of resistance, stainless steel, power arm, finite
element analysis
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INTRODUCCION

Uno de los movimientos dentales mas
comunes en ortodoncia luego de
realizar las extracciones de primeros
premolares, es la retraccion canina.
El tratamiento de ortodoncia se divide
en tres fases: alineacion y nivelacion,
cierre de espacios y finalizacion!?2,
La fase de cierre de espacios en
algunos casos puede ser en una fase
0 en masa (retraccion de los seis
dientes anteriores) o en dos fases, la
primera para hacer la retraccion de
los caninos y la segunda para retraer
los cuatro anteriores. En la literatura,
esto indica que se realiza un
movimiento dental distal de cuerpo
que no es facil de lograr. Para
conseguir este desplazamiento es
necesario que la resultante del
sistema de fuerzas pase a través del
centro de resistencia (CR) del diente,
definido como “el punto a través del
cual debe pasa una fuerza aplicada
para mover un objeto libre en forma
lineal, sin rotacién alguna. 11012

El brazo de poder es un aditamento
que permite que la resultante de la
carga aplicada se aproxime al CR,
obteniendo asi el movimiento dental
de traslacion, el cual es considerado
como ideal en casos donde se
requiere el cierre de espacios post
exodoncia de primeros premolares en
ortodoncia de forma rapida vy
estable?®7, previniendo la inclinacién
coronal del canino hacia distal e
impidiendo la distribucion inadecuada
de fuerzas durante la funcién®®. Su

longitud estd determinada por la
medida radicular 4.

Es importante que una vez lograda la
alineacion 'y nivelacion esta se
mantenga durante todo el tratamiento
para no incurrir en tiempos
adicionales terapéuticos, y asegurar
el cierre del espacio con una
inclinacion dental adecuada.

El método de Elementos Finitos
(MEF), el cual es presentado como
un analisis numérico, ha sido una
técnica usualmente utlizada para
analizar esfuerzos y desplazamientos
en sistemas bioldgicos®°13,

Debido a la dificultad de realizar las
simulaciones biomecanicas y
sobretodo la cuantificacion de este
tipo de situaciones biolégicas, es
preciso valerse de un modelo que
permita calcular y brindar aportes a la
hora de tomar decisiones clinicas de
importancia. Bourahel, construyé un
modelo numérico para simular
diferentes clases de movimientos
ortodénticos.  Schneider también
desarroll6 un modelo para simular el
movimiento  ortodéntico a largo
plazo®. Actualmente, la geometria,
morfologia y las propiedades fisicas
de los diferentes constituyentes de
los tejidos dentales y alveolares
tienen influencias sobre la distribucion
de esfuerzos y desplazamientos, los
cuales son importantes a la hora de
realizar la simulacion del movimiento
dental.



Por lo tanto, el objetivo de este
estudio es evaluar la distribucion de
esfuerzos y desplazamientos del
canino superior, bajo la accion de una
fuerza aplicada con un brazo de
poder, analizando los efectos en el
centro de resistencia, mediante MEF.

MATERIALES Y METODOS

El disefio utilizado para el desarrollo
de esta investigacion fue
experimental por medio de simulacién
con elementos finitos, utilizando una
tomografia realizada por un escaner
de micro-TC de imagenes mdultiples
(3DX, J. Morita, Kyoto, Japodn).
Dentro de los criterios de inclusion se
tuvo en cuenta la tomografia de un
paciente que cumple con las
siguientes  condiciones:  erupcion
completa de canino superior derecho,
clinicamente sano, sin enfermedad

periodontal,  formacién  radicular
completa y apice cerrado, morfologia
y longitud radicular adecuada,

paciente sin compromiso sistémico.
En los criterios de exclusion se
encuentran tomografia de paciente
con previo tratamiento ortododntico,
paciente menor de edad.

Las imagenes CT se guardaron como
datos DICOM (imagen digital vy
comunicacion en medicina) y se
exportaron al software de
procesamiento y edicion de imagenes
en 3D (Mimics 10.02, Materialize
Software, Leuven, Bélgica) en
formato STL. El modelo sélido 3D fue
creado y convertido al modelo de
elementos finitos 3D (MEF) mediante

el uso de software ANSYS en sus
fases de pre procesamiento,
procesamiento y post procesamiento.
Las imagenes tomograficas se
utilizaron para realizar el
modelamiento del cuadrante superior
derecho, de donde se seleccioné el
segmento de lateral, canino y hueso
alveolar (hueso esponjoso y cortical).

Las imagenes TC consistieron en
secciones transversales, con un
intervalo de 0,5 mm. Las formas
geométricas del canino y lateral
superior derecho y hueso alveolar
fueron reconstruidas por MIMICS
(Materialize, Leuven, Bélgica) para
obtener un archivo STL. Se importa al
software RAPID FORM para convertir
los archivos STL a archivos sélidos
con extension para X_T (sélido),
posteriormente se importan al SOLID
WORKS para ensamblar el conjunto
de estructuras.

El ligamento periodontal con un
espesor uniforme de 0.25 mm
alrededor de la raiz del diente, los
brackets standard con slot 0.022 x
0.028 vy el arco de acero inoxidable
de calibre 0.019 x 0.025 fueron
creados a partir del programa
SOLIDWORKS. ElI modelo de
elementos finitos fue construido en
ANSYS Workbench (Swanson
Analysis System).

Las propiedades mecéanicas del
diente, hueso cortical y esponjoso,
ligamento periodontal, bracket, brazo
de poder y alambre se asumieron



como materiales
linealmente elasticos.

isotropicos 'y
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En el estudio se realizaron 3
simulaciones diferentes, la primera a
una altura de Omm y la segunda y
tercera a 7mm a partir del slot,
aplicando una fuerza de 100gr'® para
las 3 simulaciones, las dos primeras
con un angulo de 12° en el plano axial
y de 10° en el plano sagital sobre el
canino y la tercera con una
angulacion axial de 12° y sagital de
0°, con el fin de evaluar los esfuerzos
y desplazamientos que se presenten
durante el movimiento.

El modelo sin brazo de poder conto
con 369415 elementos tetraédricos y
561890 nodos, mientras que el

modelo con brazo de poder conto con
246607 elementos y 389310 nodos.

El brazo de poder fue disefiado con
una longitud de 7mm a partir de una
extension del hook del bracket del
canino, considerandose como un
dispositivo sencillo y eficaz, utilizado
generalmente  para cierre de
espacios!®. La longitud del brazo de
poder (BP) fue determinada por el
tamano total del canino.

RESULTADOS

Segun el modelamiento conseguido
mediante el programa ANSYS 16.0,
cuando se realizaron las simulaciones
con y sin brazo de poder, utilizando la
cantidad de fuerza previa establecida,
se obtuvo los siguientes resultados
teniendo en cuenta las variables
esfuerzo y desplazamiento:

Esfuerzos sin brazo de poder:

El tiempo de simulacion para éste
modelo fue de una hora.

Para la variable esfuerzos, desde una
vista frontal y lateral se encontraron



rangos de 0.0003453 hasta 0.31194
MPa, se observd que la zona de
mayor concentracion de fuerza del
canino se ubic6 hacia mesial del
tercio cervical de la corona clinica.

0,28877
0,2656
0,24243
0,21926
0,19609
017292
0,14975
0,12658
0,10341
0,080241
0,057071
0,033901
0,010732
0,0003453

0,311%4
0,28877
0,2656
0,24243
0,21926
0,19609
017292
0,14975
0,12658
0,10341
0,080241
0,057071
0,033901
0,010732
0,0003453
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Esfuerzos con brazo de poder
(angulaciones 10° y 12° sagital y
axial respectivamente):

El tiempo de simulacion para éste
modelo fue de una hora.

Desde una vista frontal y lateral se
encontraron rangos de 0.002262
hasta 1.3056 MPa, observandose que
la mayor concentracion de fuerza se
generd a nivel del centro de corona
clinica, especificamente en la zona
de adhesion del bracket al diente.

1,306
1,2125
1,114
1,0263
0,93323
0,84014
074704
0,653
056084
046775
037465
0,28155
0,18846
0,095359
0,002262

:3,4803e-8

1,3056
1,2125
1,194
1,0263
0,93323
0,84014
0,74704
0,653%4
0,56084
046775
0,37465
1 028155
0,18846
0,005350
0,002262




Esfuerzos con brazo de poder
(angulaciones 0° y 12° sagital y
axial respectivamente):

Desde una vista frontal y lateral se
encontraron rangos de 0.0013694
hasta 1.6331 MPa, observandose que
la mayor concentracion de fuerza se
generd a nivel del centro de corona
clinica, especificamente en la zona
de adhesion del bracket al diente,
seguido por la zona mas coronal
radicular.

0,03377
081722
0,70067
058412
046757
035102
0,23447

0,179

0,0013634

Desplazamiento sin brazo de
poder:

Para la variable desplazamiento se
obtuvo rangos desde 0.0003453
hasta 0.31194x10® m, se observé en
la vista frontal una inclinacion coronal
hacia  distal (3.083x10°%  m),
manteniéndose la raiz en su posicion
original.

0,010732
0,0003453

Desde la vista lateral, se observo un
desplazamiento coronal en sentido
palatino, manteniéndose la raiz en su
posicion original.

0,010732
0,0003453

0,000



Desplazamiento con brazo de
poder (angulaciones 10° y 12°
sagital y axial respectivamente):

Para esta simulacion, se obtuvo
rangos desde 4.8946x10° m hasta
0.00036309 x10°° m, se observo en la
vista frontal una inclinacion coronal
hacia mesial e inclinacion radicular
hacia distal, expresandose una leve
rotaciéon en contra de las manecillas
del reloj.

0,00033577
B 0,00030884
| oooozsti

0,0002538
L1 oo0022647
L1 o.0001015
0,00017162
— 0,0001445
0,00011718
§,085%-5
6,25280-5
3,5204e-5
7,8796e-6
4,8%46¢-6

Desde una vista lateral, se observo
un desplazamiento coronal hacia
palatino en menor grado, respecto a
lo encontrado en el modelo sin brazo
de poder.

0,00017182
| 00001445
0,00011718
,08526-5
6,2528¢-5
3,5204e-5
7,8706¢-6
4,3046e-6

Apicalmente, se  observO un

desplazamiento de 4.9048x10°m.

Desplazamiento con brazo de
poder (angulaciones 0° y 12°
sagital y axial respectivamente):

Para esta simulacion, se obtuvo
rangos desde 9.241x10°® m hasta
0.00025184 x10°®m, se observé en la
vista frontal un movimiento en cuerpo
hacia distal y desde la vista lateral un
desplazamiento coronal hacia
vestibular y un leve desplazamiento
radicular hacia palatino.




0,00025184
0,00023451
0,00021718
0,00019985
0,00018253
0,0001652
0,00014787
0,00013054
0,00011321
9,5884e-5
7,8555¢e-5
6,1227e-5
4,3898e-5
2,657e-5
9,2418-6

DISCUSION

Basados en el estudio de Ozaki &
Cols en el 2015, donde se utilizé un
brazo de poder de 7mm de longitud,
se decide emplear esta medida para
la presente investigacion,
promediando asi mismo la ubicacion
del centro de resistencia del canino
en condiciones de normalidad*4.

En el desplazamiento sin brazo de
poder en la vista frontal, se atribuye la
inclinacion coronal hacia distal, al
hecho de que la fuerza se ejercid
lejos del centro de resistencia y el
mayor desplazamiento observado se
produjo en el punto de fulcro para
dicha inclinacién, en tanto para la
vista lateral se observd un
desplazamiento hacia palatino de la
corona atribuido al mismo efecto.

En la distribucion de esfuerzos en el
modelo sin brazo de poder, en la vista
frontal, se observG una mayor

concentracion de esfuerzos en la
zona mesial del tercio cervical de la
corona clinica, lo que se considera
inadecuado ya que no se acerca al
centro de resistencia, generando la
inclinacion anteriormente
mencionada.

En el desplazamiento con brazo de
poder a 7mm distal al canino (10°-
12°), en la vista frontal, se demostro
una leve inclinacion coronal hacia
mesial y radicular hacia distal en
mayor grado. Desde el plano lateral,
se observo una inclinacion coronal
palatina, similar a los resultados
arrojados por la investigacion de
Tominaga & cols en el 2009, en el
gue concluyen que este efecto se
produce cuando el brazo de potencia
supera los 5,5 mm y se ubica distal al
canino®.

El desplazamiento obtenido en el
presente estudio, es explicado por un
acercamiento de la fuerza al centro
de resistencia, pero sin impactarlo
directamente, por lo cual no se
produjo el movimiento de traslacion
puro, ya que se generé un momento
a causa del vector de fuerza
resultante.

Con respecto a los esfuerzos al
utilizar el brazo de poder, se observa
gue se distribuyé de una forma mas
acorde a lo esperado; asi mismo, se
evidencia una mayor concentracién a
nivel del centro de la corona clinica,
mas exactamente en el area de
adhesion del bracket al diente, hacia
el sitio del punto de aplicacion de la
fuerza.



Por otro lado, en el desplazamiento
generado por el modelo con brazo de
poder a 7 mm (Q0° - 12°), se observo
un movimiento de traslacion hacia
distal sin inclinacion, explicado por el
vector de fuerza aplicado
perpendicular al brazo de poder.

Asi mismo, la mayor concentracion
de esfuerzos se encontrd ubicado en
el centro de la corona clinica,
transmitiendo la fuerza a lo largo del
tercio cervical radicular.

Al realizar la comparacién de las 3
simulaciones, se encontro que en el
modelo sin brazo de poder hubo un
desplazamiento de 1.54x10* m; con
brazo de poder (10°-12°) arroj6 un
desplazamiento de 3x10* m, y en el
modelo con brazo de poder (0° - 12°)
se encontr6 un desplazamiento de
2.5 x 10 * m, lo que explica que al
utilizar este aditamento, se genera un
desplazamiento casi del doble
durante el mismo tiempo.

En general, la localizacion del centro
de resistencia no se puede describir
con precisién, dado que la forma
dental, ligamento periodontal y hueso
alveolar tienen caracteristicas propias
de cada individuo*®>1®,

Kim en el 2010, encontr6 que la
longitud del brazo de poder entre 7 y
9mm genera un desplazamiento
dental en cuerpo, cuando éste
aditamento se localiza entre canino y
premolar; mientras que en el presente
estudio se demostré6 que con una
longitud de 7mm del brazo de poder

(10°-12°), el desplazamiento no logré
impactar directamente al CR, a causa
del vector de fuerza resultante!’.

Por consiguiente, como se observo
en la simulacion con brazo de poder
(0 - 129, el movimiento de traslacion
estd relacionado, no solo con la
longitud del brazo de poder, sino con
la direccion de la aplicacion de la
fuerza.

CONCLUSIONES

De acuerdo a este estudio, se
generaron movimientos de inclinacion
secundarios, asociado al uso
inadecuado del vector de fuerza,
prolongando asi el tiempo de
tratamiento ortodontico durante el
cierre de espacios.

Para lograr impactar el centro de
resistencia y obtener un movimiento
de traslacién, se requiere tener en
cuenta factores como la longitud del
brazo de poder, determinada por la
medida real del diente a tratar y el
vector de fuerza aplicado.

Se sugiere continuar ampliando la
linea de investigacion, empleando
una mayor muestra y la utilizacion de
un brazo de poder a diferentes
alturas.
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