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Resumen 
En el presente trabajo se analizó el efecto sobre 
hueso e implante de diversas cargas aplicadas 
indirectamente sobre la fijación a la mandíbula de 
una prótesis dental (de maxilar inferior completo) 
mediante el sistema ball-attached. La falta de 
información suficiente sobre el comportamiento 
del conjunto y sobre las propiedades mecánicas 
de los materiales  en las condiciones de servicio, 
hizo necesaria una calibración inicial con datos de 
literatura y un proceso iterativo de ajuste. La 
simulación se realizó por el método de los 
elementos finitos. Se estudiaron las 
consecuencias de la variación de la longitud del 
vástago del tornillo de fijación (longitud de 
penetración dentro del hueso) y de la calidad de 
la mandíbula (diferentes espesores de capa 
cortical). 
 
Introducción 
En la literatura es más frecuente el análisis 
mecánico de implantes para la colocación de 
piezas dentales individuales ([1] [2] [3] y 
referencias incluidas) que para prótesis 
completas de maxilar inferior ([4]  [5] y 
referencias incluidas).  
Frente a la necesidad de contar con 
resultados que permitan evaluar diferentes 
respuestas de la dentaduras de reemplazo 
inferiores, se inició  un proyecto que se 
desarrolla en forma conjunta entre la 
universidad y la empresa que tiene como 
objeto determinar parámetros para la 
evaluación de las prótesis de este tipo que ya 
comenzaron a colocarse sobre pacientes. 
Este estudio forma parte de ese proyecto. 
Los ensayos numéricos fueron mandatorios 
desde el comienzo de las pruebas físicas 
(colocación de las dentaduras) de cuyo 
seguimiento resultará la calibración final del 
modelo.  
Por las características de los individuos 
blanco del tipo de prótesis (edéntulos etarios)  
se trata de un sistema que tiene en un 
componente de rápida osteointegración (el 
tornillo, cuyo vástago debe mantenerse 
osteointegrado pese a la aplicación 

permanete de cargas), una parte removible 
(que contiene las piezas dentales de 
reemplazo) y un sistema de ensamble (ball 
attached, formado por una cazoleta metálica 
que contiene un anillo de goma (o-ring) que 
es el responsable de la tranferencia de 
cargas), además de la porción ósea en la que 
el tornillo está colocado (que consta de 
hueso cortical y esponjoso, ambos en 
permanente proceso de remodelación).   
La prótesis es mucoso-soportada e implanto-
retenida. La forma de fijarla a la cabeza del 
implante es insertando allí el o-ring que está 
calzado en la cazoleta cementada a la 
prótesis.  
 
Materiales y métodos 
En la elaboración de la geometría, se 
aprovecharon las  condiciones de simetría 
axial de las piezas de implante y fijación. 
Esta simplificación es conveniente en este 
caso, ya que, con este modelo, la intención 
era hacer comparaciones entre los valores y 
la distribución de tensiones. 
 Las dimensiones de la porción de mandíbula 
considerada se eligieron de tal forma que la 
incidencia de  los efectos de borde en los 
valores de tensiones y deformaciones sea 
despreciable [3]. Se determinaron los 
modelos para las relaciones constitutivas y 
sus valores para cada uno de los 
componentes en base a  datos de literatura 
[6] [7] [8] [9] [3] y el tipo de ensamble entre 
los mismos. Se procedió a la definición de las 
características de los elementos a utilizar en 
la discretización. Se optó por construir un 
modelo axisimétrico  trabajando con un 
elemento estructural plano cuadrilateral, que 
permite modelar estructuras axisimétricas 
sujetas a solicitaciones no-axisimétricas.  
Esta elección se fundamentó en que el tipo 
de cargas que se deseaba estudiar era el 
correspondientes a las fuezas oclusales.  
Se ha encontrado [5] una relación entre la 
magnitud de las  fuerzas  vertical:bucal-



lingual:medial-distal durante la masticación, 
que, en ese orden, es 5:2.5:1. Teniendo en 
cuenta esa relación, se colocaron fuerzas 
verticales axisimétricas y fuerzas horizontales 
(radiales, expandidas en serie de Fourier) no 
axisimétricas. Se compararon las respuestas 
para dos longitudes de vástago (9mm y 
12mm) y dos espesores de cortical diferentes 
(1.3mm y 2.0mm).  
 
Resultados y Discusión 
De los resultados obtenidos en las 
simulaciones para los cuatro casos 
estudiasos, se extrajeron valores máximos 
para las tensiones de tracción y compresión 
en la región el vástago del tornillo y en el 
hueso cortical adyacente. 
Si bien los valores máximos de las tensiones  
de tracción y compresión se alcanzan en la 
región de interés, la localización del pico en 
cada caso es diferente.  

 
Figura 1: caso 9_13: distribución de 
primera tensión principal para carga 
vertical. 
Los resultados obtenidos en los ensayos 
numéricos estáticos no muestran gran 
regularidad, hecho por demás esperable en 
virtud de la complejidad de los modelos 
utilizados. Se espera tener datos sobre la 
evolución de los pacientes implantados, 
mientras tanto, nuestro grupo está trabajando 
sobre éstos mismos modelos y sobre una 
versión full 3D.  
En cuanto a los valores, se observa que en 
carga   vertical   las   tensiones   compresivas 

superan en valor absoluto a las de tracción, 
excepto en los casos de hueso cortical fino. 
Las tensiones de compresión en el tornillo 
son mayores que en el hueso,  relación que 
verifican también las de tracción, excepto en 
el caso 9_13 (9mm: largo de vástago 1.3mm 
de espesor de cortical). 
Para cargas horizontales (pese a que la 
fuerza aplicada tiene módulo menor) las 
tensiones de tracción son mucho mayores 
que en carga vertical. Para cada uno de los 
casos la relación de tensiones de tornillo y 
hueso es la siguiente: las tensiones de 
tracción en el tornillo son mayores que en el 
hueso,  relación que verifican también las de 
compresión, excepto en 9_13. 
Se probó la misma geometría con 
densificaciones y refinamientos diversos de 
la malla, obteniéndose siempre un resultado 
similar, por lo que se desestima un origen 
numérico para la irregularidad de 9_13. Se 
espera que los trabajos en curso antes 
mencionados y el modelo full 3D aclaren lo 
comentado. Los demás valores están dentro 
de las relaciones esperadas. 
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Tabla 1: Resultado de la aplicación de 70N axisimétrica vertical y 35N no axisimétrica 
horizontal 

Carga vertical Carga horizontal Caso Compo-
nente Nodo  Máx. tens 

de tracción  
Nodo
.    

Máx. tens 
de compr.  

Nodo   Máx. tens 
de tracción   

Nodo Máx. tens 
de compr.  

vástago 443.    2.9518   Pa  307.   9.5398  Pa 307.   44.6997 Pa  348.   5.3731 Pa 9_13 
hueso 1158.  6.8441  Pa 1159  3.3172  Pa 1159.  10.2268 Pa 1158  6.0741 Pa 


