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RESUMEN

Contexto: La impresion en 3D es una tecnologia en ascenso para distintas

especialidades de la odontologia, siendo una alternativa a la fabricacion por sistemas



CAD/CAM. Obijetivo: Determinar los materiales para la impresion 3D por técnica
aditiva, sus ventajas, desventajas y aplicaciones en odontologia. Proceso de busqueda
de informacidn: Se realizo una revision de literatura, donde primero se procedio a una
busqueda en PubMed mediante los términos MeSH y se obtuvo 367 resultados que
coinciden con el criterio de inclusion de revistas de los dltimos diez afios. Luego de
ello, se filtraron los estudios transversales, metanalisis y revision sistematica y se
obtuvieron 10 articulos. Andlisis de evidencia: De los 10 articulos, se encontrd 1
estudio de manera sistematizada (Suiza) y 9 de manera manual (Taiwan, Japon, Espafia,
Alemania, Corea del sur, Brasil, Portugal). Sus afios de publicacion varian desde el
2017 hasta el 2022, cuyos objetivos eran la descripcién de los materiales, sus ventajas,
desventajas y/o usos en odontologia. Conclusiones: Los principales materiales de
impresion 3D por técnica aditiva son los polimeros fotopolimerizables, los polimeros
termoplasticos y el cromo- cobalto. Tienen como ventajas su procesamiento rapido, su
porosidad controlada, su mediano a bajo costo, su buen acabado y precision y sus
propiedades mecanicas aptas para el medio bucal; sin embargo, no se pueden esterilizar
con calor, su tecnologia es de alto costo, puede causar problemas de salud y algunos
son citotoxicos. La impresion 3D se aplica para el planeamiento quirdrgico, para guias
quirdrgicas, y para restauraciones provisionales, protesis removibles y fijas.

Palabras clave: Impresion 3D dental, Técnicas de impresion 3D, Materiales de

impresion 3D, Impresion tridimensional, Impresion tridimensional en odontologia



ABSTRACT

Context: 3D printing is an up-and-coming technology for different specialties in
dentistry, being an alternative to fabrication by CAD/CAM systems. Objective: To
determine the materials for 3D printing by additive technique, their advantages,
disadvantages and applications in dentistry. Information search process: A literature
review was carried out, where first a search was made in PubMed using the MeSH terms
and 367 results were obtained that matched the inclusion criteria of journals from the
last ten years. After that, cross-sectional studies, meta-analysis and systematic review
were filtered and 10 articles were obtained. Evidence analysis: Of the 10 articles, 1
study was found systematically (Switzerland) and 9 manually (Taiwan, Japan, Spain,
Germany, South Korea, Brazil, Portugal). Their publication years vary from 2017 to
2022, whose objectives were the description of the materials, their advantages,
disadvantages and/or uses in dentistry. Conclusions: The main 3D printing materials
by additive technique are light-curing polymers, thermoplastic polymers and chrome-
cobalt. They have the advantages of fast processing, controlled porosity, low-cost
medium, good finish and precision, and mechanical properties suitable for the oral
environment; however, they cannot be heat sterilized, their technology is expensive,
can cause health problems, and some of them are cytotoxic. 3D printing is applied for
surgical planning, for surgical guides, and for provisional restorations, removable and

fixed prostheses.

Keywords: Dental 3D printing, 3D printing techniques, 3D printing materials, 3D
printing, Three-dimensional printing, Three-dimensional printing in dentistry.



I. CONTEXTO

En los ultimos afios, la impresion tridimensional (3D) ha ganado terreno por su
versatilidad en diversos ambitos. Fue desarrollada en 1986, por Charles W. Hull, para
imprimir capas secuenciales finas de material, seguido de su polimerizacion mediante
luz ultravioleta para formar sdlidas estructuras tridimensionales al que se denomino
“estereolitografia” (SLA). Al expirar la patente en 2009, esta técnica ha evolucionado
a pasos mas agigantados, logrando que sea mas rapida y compleja (1, 2). El trabajo
digital consiste en tres elementos: la adquisicion de datos con los escaneres, la
manipulacion y procesamiento de datos mediante un software asistido por computadora
y, finalmente, la fabricacion de este modelo, siendo una opcion el CAM (fabricacion
sustractiva), la fabricacion formativa (remodelacion de una pieza sin reducir o agregar
material) y la impresion 3D (fabricacion aditiva) (2, 4) .En esta revision nos

enfocaremos en la descripcion de los materiales para fabricacion aditiva.

La fabricacién aditiva es definida por la Sociedad Americana de Pruebas y Materiales
(ASTM) como el proceso de unir materiales capa sobre capa para fabricar objetos a
partir de datos de modelos 3D (4). Su implementacidén en medicina comenzd con la
necesidad de replicar la anatomia de tejidos y érganos. Se toma en cuenta los archivos
de iméagenes digitales (archivo.DICOM) obtenidos en resonancias magnéticas (RMN),
tomografias axiales computarizadas (TAC) etc, evolucionando la anatomia analitica a
una sintética. Los usos en el area médica son: modelos anatomicos para la ensefianza y

la simulacion de casos, planeacidon preoperatoria, investigacion médica e implantes,



mejorando la calidad diagnéstica y la planificacion quirtrgica permitiendo la
simulacion de pasos complicados en el modelo impreso y asi prever complicaciones

intra y postoperatorias (3).

La impresion 3D en la odontologia reduce el desperdicio de material, uso de energia,
la cantidad de pasos y la intervencion humana (horas-trabajo), para asi disminuir los
errores en la preparacion de polimeros, el disefio y fabricacion convencional de
restauraciones o proétesis (1, 6). En cirugia bucomaxilofacial, se realiza la planificacion
quirdrgica hasta la rehabilitacion, confeccionando prétesis faciales, maxilofaciales, y
andamios tisulares biocompatibles. En implantologia, se fabrican guias quirargicas a
base de tomografias. Para la prostodoncia, se fabrican modelos de estudios, prétesis
metélicas y totales, coronas provisionales; también, alineadores de ortodoncia
transparentes, férulas oclusales y protectores de mordida (4, 5, 7). La impresion 3D
tiene ciertas limitaciones como el “efecto escalera” y la necesidad de estructuras de
soporte; al ser una técnica nueva en el ambito, la reproducibilidad y especificidad

todavia no es precisa para algunas aplicaciones en odontologia (4).

Para realizar estructuras dentales impresas en 3D, existen técnicas directas e indirectas,
donde se necesita un proceso de desaglomeracion y sinterizado después de la
impresion. Los del altimo tipo son los preferibles al contar con menor riesgo de
agrietamiento y con protocolos de calentamiento gradual para disminuir el shock
térmico (8). Entre los métodos indirectos mas utilizados se encuentran la

fotopolimerizacion vat, siendo la SLA y el procesamiento digital de luz (DLP);



robocasting (RC) o extrusion de material (ME), como la técnica de fabricacion de
filamentos fusionados (FFF); material jetting (MJ) o impresion directa inkjet(DIP),
como la técnica PolyJet; y finalmente, el binder jetting (BJ). Y entre las indirectas estan
la deposicion con energia directa (DED) y la fusion por lecho de polvo (SLS, SLM,
EBM) (1, 8). Existen diferentes tipos de impresoras 3D como ZENITH (SLA), M-one
(DLP), Cubicon (ME), Objet Eden (MJ), entre otros. El tiempo de impresion oscila
entre una a cuatro horas, varia en cuanto a la técnica de impresion y tipo de impresora.
En cuanto al costo, dependera de la técnica, por ejemplo, imprimir un modelo con

PolyJet es mas precisa y costosa (12 délares), a diferencia de la técnica FFF (5).

Las materias primas para la fabricacion aditiva utilizadas con fines médicos y dentales
se agrupan en: combinaciones de materiales aglutinantes/en polvo (inyeccion del lecho
de polvo que rocia el aglutinante), incluidos polimeros (incluidas resinas y
termoplasticos), ceramicas y metales (3, 4). Los termoplasticos se usan en maquinas de
FFF, entre ellos tenemos a la cera (material de soporte y de construccién para encerados
de diagnosticos), al Acrilonitrilo butadieno estireno (ABS) y el Polimero de &cido
polilactico (PLA) siendo el méas ecoldgico y biocompatible con la cavidad oral como
material provisional que el ABS. Las resinas foto iniciadas, es el material de eleccion
para la SLA y DLP, ofrecen mejor color, rigidez y se le puede agregar materiales
biocompatibles (4). También, existe el PMMA(Polimetilmetacrilato) para la
fabricacion de analogos de restauraciones provisionales debido a su biocompatibilidad,
facilidad de manejo y desempefio mecanico (5). El uso del metal base CoCr se usa para

la subestructura de protesis dentales debido al costo, propiedades que lo hacen mas



tolerante a la carga, buenas caracteristicas de union con la porcelana y mayor
estabilidad en el entorno oral a comparacion con otros metales (3). Las ceramicas son
usadas para protesis dentales con técnicas FFF, BJ y SLS (Sinterizado selectivo por
l&ser), aunque todavia crea estructuras porosas; con el DIP y la infiltracion al vacio se
producen ceramicas reforzadas con alumina, al igual que con zirconio; no obstante,

existen inconvenientes con su contraccion anisotropica (4).

Dado a la aparicion de nuevos materiales para la técnica de impresion 3D es importante
revisar los reportes de la literatura para conocer: ¢;Cuéles son los materiales para la
impresion 3D y sus ventajas, desventajas y aplicaciones en las diferentes técnicas

aditivas en odontologia?



1. OBJETIVO

Objetivo general:

Determinar los materiales para la impresion 3D por técnica aditiva, sus ventajas,

desventajas y aplicaciones en odontologia basado en la revision de literatura.

Obijetivos especificos:

1. Determinar los materiales disponibles para la impresion 3D por técnica aditiva
en odontologia basado en la revision de literatura.

2. Determinar las ventajas de los materiales para la impresion 3D por técnica
aditiva basado en la revision de literatura.

3. Determinar las desventajas de los materiales para la impresion 3D por técnica
aditiva basado en la revision de literatura.

4. Determinar las aplicaciones de los materiales de impresion 3D por técnica

aditiva en odontologia basado en la revision de literatura.



I11. PROCESOS DE BUSQUEDA DE INFORMACION

Tipo de estudio

El presente trabajo de investigacion es una revision de literatura.

Estrategia de la busqueda

La revision se realiz6 mediante estudios transversales, experimentales, comparativos,
metaanalisis y revisiones sistematicas, que describen y comparan propiedades de los

distintos materiales para impresion 3D en odontologia.

La basqueda bibliografica se realiz6 en la base de datos electronica de PubMed
seleccionando las publicaciones de los ultimos diez afios. Asimismo, se efectué una
busqueda manual en revistas cientificas de acceso virtual de la especialidad que tengan

mayor factor de impacto seglin Scimagojr del afio 2023.

Se accedieron de forma manual a las siguientes revistas: Journal of Dental Research
(SJR:1.872; Q1), Journal of Esthetic and Restorative Dentistry (SJR:0.996; Q1), Dental
Materials (SJR:1.283; Q1), International Journal of Dentistry (SJR:0.470; Q2), Journal
of Prosthetic Dentistry (SJR:1.154; Q1), Dental Materials Journal (SJR:0.652; Q1),
British Dental Journal (SJR:0.506;Q2), Journal of Prostodontic Research

(SJR:0.996;Q1), International Endodontic Journal (SJR:1.506;Q1), American Journal



of Orthodontics and Dentofacial Orthopedics (SJR:1.062;Q1), fueron elegidas porque
analizan los materiales para impresion 3D y sus diversas aplicaciones en
odontologia/estomatologia, es debido a ello que el presente tema se relaciona el &mbito

de la Prostodoncia, asimismo estas revistas obtuvieron factor de mayor impacto.

Se utilizaron los términos MeSH: 3D dental printing, 3D printing techniques, 3D
printing materials, Three-Dimensional Printing, Three dimensional printing in

dentistry en la busqueda bibliogréfica.

Criterios de seleccién

Criterios de inclusion: Articulos originales de tipo transversal, revisiones sistematicas,

metaanalisis, estudios comparativos de revistas cientificas, publicados en los ultimos

diez afios que describan los materiales para impresion 3D en odontologia, sus técnicas,

sus aplicaciones, ventajas y desventajas.

Criterios de exclusion: Aquellos articulos que no se consiguid acceso en su totalidad,

también cuya antiguedad supera los diez afios de publicacion, y revistas cientificas con

informacidn poco competente para el estudio.

Pregunta de la revisién de literatura

Para la presente revision, se aplicara la siguiente pregunta PEO (adaptada de la



pregunta PICO por el tipo de estudio):

Poblacion
P
Impresion 3D en odontologia
Exposicion
E
Materiales para la impresion 3D por técnica aditiva
Resultado
0]
Ventajas, desventajas y aplicaciones en las diferentes técnicas aditivas

Procedimiento de busqueda

Se escogieron las palabras MeSH, con ellas se realiz6 la busqueda en PubMed, con los
criterios de inclusion: revistas cientificas tipo transversales, revision sistematica y
metaanalisis publicados en los ultimos diez afios, de idioma espafiol e inglés, que
describieron los materiales para la impresion 3D y sus ventajas, desventajas y

aplicaciones en las diferentes técnicas aditivas en odontologia (Anexo 1).

La busqueda con términos MeSH de la plataforma Pubmed arrojé 367 resultados que
coinciden con el criterio de inclusion de revistas de los Gltimos diez afios, incluyendo
los idiomas, espafiol, inglés. Aplicando el filtro de estudios transversales, metaanalisis
y revision sistematica se encontro un estudio de manera sistematizada y nueve de forma

manual, que fueron seleccionados por ser pertinentes al tema.



Proceso de analisis

El estudio es una revision de literatura con el objetivo de determinar los materiales para
la impresion 3D y sus ventajas, desventajas y aplicaciones en las diferentes técnicas
aditivas en odontologia, por lo cual no se empleara ningin andlisis estadistico porque

el analisis es descriptivo de los articulos encontrados (Anexo 2).



IV. ANALISIS DE EVIDENCIA

Evidencia

Lourinho C, Salgado H, Correia A, Fonseca P (Portugal; 2022), plantearon como
objetivo comparar las propiedades mecénicas de las resinas para bases dentales a
impresion 3D con los materiales convencionales. Se obtuvo que la resina de impresion
3D presentd valores méas bajos de resistencia a la flexion y dureza en comparacion con
la resina termopolimerizable. Con respecto a la resistencia al impacto, se registr6 un
valor menor para la resina termopolimerizable en comparacion con la resina de
impresion 3D. Concluyeron que las resinas de impresion tridimensional son materiales
viables para fabricar bases protésicas, pero se necesitan mas estudios en el &mbito

clinico (11).

Frasheri I, Aumer K, Kebler A, Miosge N, Folwaczny M (Alemania; 2022) , plantearon
como objetivo investigar el efecto en los queratinocitos gingivales de los eluatos de
materiales de resina convencionales e impresiones en 3D para la fabricacion de
restauraciones dentales; para calcular la respuesta proinflamatoria, se determiné la
cantidad de proteina de IL-6 y 8 en los sobrenadantes usando la prueba de ELISA.
Como resultado, a las 48 horas, se produjo una disminucién significativa en la
viabilidad celular de los queratinocitos gingivales humano (IHGK) para los materiales
impresos en 3D en comparacion con Grandio Disc (disco de composite nano-hibrido

para CAD/CAM marca Voco) y Luxatemp (resina bisacrilica marca DMG), excepto

10



por la expresion de IL-8 en presencia del eluato de GrandioDisc a las 24 y 48 horas,
todos los materiales probados causaron atenuacion de IL-6 y 8 de los IHGK durante
cualquier periodo de observacién. Concluyeron que los materiales para la fabricacion
aditiva afectan a la proliferacion celular de forma diferente al material de fabricacion

sustractiva Grandio disc y al material convencional Luxatemp (12).

Espinar C, Della Bona A, Pérez MM, Pulgar R (Espafia; 2022), analizaron la literatura
publicada sobre el color y las propiedades dpticas de los materiales de restauracion a
base de polimeros de impresion 3D. Nueve estudios cumplieron los criterios de
inclusion: cinco estudios se centraron en evaluar solo la estabilidad del color, tres
articulos evaluaron la estabilidad del color junto con las propiedades mecanicas y
morfolégicas, solo un estudio compard los pardmetros de color de los polimeros
impresos en 3D con los convencionales, dos estudios evaluaron el parametro de
translucidez y no se encontrd ningun estudio que evaluara la dispersion, la absorcion y
la transmitancia. Concluyeron que las propiedades dpticas y de color de los polimeros
impresos en 3D no se evalGan ni caracterizan adecuadamente en la odontologia
restauradora, ademas, que los proximos estudios experimentales sobre estos materiales

deben incluir estas propiedades fisicas para poder mejorar su estética (13).

Kakinuma H, lzumita K, Yoda N, Egusa H, Sasaki K (Japn; 2022) abordaron como
objetivo comparar las precisiones dimensionales de las coronas de resina compuesta
para impresion 3D y las fresadas, y determinar la preparacion aceptable de los dientes

pilares para la impresion. Esto dio como resultado que las coronas impresas en 3D

11



mostraron una mayor precision y menores discrepancias marginales que las coronas
fresadas. Las coronas fresadas mostraron desviaciones dimensionales significativas,
especialmente en las cuspides. Por otra parte, la correccion del offset dio como
resultado surcos en la superficie interna de las coronas fresadas con desviaciones
negativas, que fueron especialmente evidentes en las coronas de los modelos afilados.
Y como resultado, el método de impresion 3D basado en DLP demostr6 mejor
precision de ajuste dimensional en comparacién con el método de fresado. EI método
de impresion 3D basado en DLP también mostré una alta veracidad para varias formas

de pilares, incluyendo las formas inadecuadas para el método de fresado (7).

Chen H, Cheng DH, Huang SC, Lin YM (Taiwan; 2021), evaluaron si las resinas de
impresion 3D disefiadas para impresoras DLP (procesamiento digital de luz) se pueden
utilizar exitosamente en una impresora mono-LCD (impresora con pantalla de cristal
liguido monocromatica). En la evaluacion, se obtuvo que después del tratamiento de
post polimerizacidn, la resistencia a la flexidn de Enlighten AA temp y NextDent C&B
MFH de ambas impresoras 3D superd el requisito minimo de 50 MPa para la resistencia
a la flexion de las resinas provisionales especificado en la norma 10477 de la
Organizacion Internacional de Normalizacion (1SO). Con 15 minutos de Form Cure y
1 minuto de post polimerizacion Phrozen Cure, 4 combinaciones de material e
impresora alcanzaron casi el 100 % de viabilidad celular. En este estudio se plantearon
dos conclusiones: las resinas provisionales disefiadas para impresoras 3D DLP se
pueden utilizar con éxito en impresoras 3D mono-LCD, si las impresiones se post

polimerizan en una unidad mas potente 0 en una menos potente por mas tiempo, y

12



aparte de ello, el proveedor de resina debe brindar instrucciones de uso actualizadas si

una resina DLP puede emplearse en una impresora 3D mono-LCD (14).

Della Bona A, Cantelli V, Britto VT, Collares KF, Stansbury JW (Brasil; 2021)
Presentaron un andlisis cualitativo mediante una revision sistematica sobre los
materiales de restauracion y la aplicabilidad clinica de la impresion 3D SLA.
Obtuvieron como resultados 47 estudios encontrados de los cuales veintiuno se
realizaron en Asia, dieciséis en Europa y diez EE. UU; en su mayoria, evaluaban
materiales de restauracién a base de polimeros para construcciones de impresion 3D.
Nueve evaluaron las estructuras restauradoras a base de ceramica impresas por
estereolitografia. Muchos estudios informaron sobre la precision dimensional, la
resistencia y la morfologia de la superficie de las estructuras impresas. También
evaluaron la respuesta antibacteriana, la citotoxicidad, el ajuste interno y marginal, la
resistencia a la fractura y al desgaste, la densidad, la viscosidad, el modulo elastico, la
dureza, la contraccion estructural y la confiabilidad, el grado de conversion, la
profundidad de curado de la capa, la fatiga y el color. Muchos publicaron una prueba
de concepto como un intento de demostrar la viabilidad clinica y la aplicabilidad de la
tecnologia para imprimir materiales de restauracion. Se concluy6 que la apariencia
estética, la resistencia al desgaste y a la humedad y la precision dimensional son las
principales limitaciones clinicas actuales que limitan la progresion de produccién de
piezas funcionales con impresion 3D, lo que explica la ausencia de ensayos clinicos e

informes sobre materiales y estructuras de restauracion dental definitiva (15).

13



Schonhoff LM, Mayinger F, Eichberger M, Reznikova E, Stawarczyk B (Alemania;
2021) investigaron las propiedades mecéanicas de PPSU (polifenileno sulfona
termoplastico) y PEEK (Polimero técnico termopléstico semicristalino) procesados por
FFF (PPSU1-3D y PPSU2-3D) o extrusion (PPSU1-EX y PEEK-CG). Los materiales
por FFF mostraron valores de resistencia a la flexion més bajos que los de extrusion.
PPSU1-3D mostrd la pérdida de altura més alta y ambos materiales de extrusion
tuvieron la més baja. Los indices mas altos de dureza Martens y modulo de indentacion
fueron para PEEK-CG y los mas bajos para PPSU1-3D. Se observaron correlaciones
entre todos los pardmetros a excepcién de la altura de aplicacion. En conclusion, el
proceso de fabricacion afectd la resistencia a la flexion de PPSU, indicando que los
parametros para su impresion 3D necesitan optimizarse. Ademas, la calidad del
filamento impactd en las propiedades mecénicas, lo que destaca la importancia de
cumplir con altos estandares de calidad para su fabricacion. Concluyeron que el PPSU
extruido, al obtener resultados comparables con PEEK, con respecto a la resistencia a
la flexion y el desgaste de dos cuerpos, es un nuevo material para restauraciones
dentales que es una alternativa para la fabricacidn de protesis dentales removibles y

fijas (16).

Bae S, Hong MH, Lee H, Lee CH, Hong M, Lee J, Lee DH (Corea del Sur; 2020)
evaluaron la confiabilidad del ajuste marginal de las prétesis dentales fijas basadas en
cobalto-cromo impresas en 3D en comparacion con los métodos de colado
convencionales; su metaanalisis revelé que la brecha marginal de las protesis

fabricadas con impresion 3D era significativamente menor en comparacion con las

14



fabricadas con métodos de fundicién. Finalizaron su estudio concluyendo que las
tecnologias de impresion 3D de metal se muestran como alternativas a los métodos de
fundicion en cuanto al ajuste de las prétesis dentales fijas; aun asi, se requieren mas

estudios clinicos y de laboratorio controlados (17).

Saratti CM, Rocca GT, Krejci | (Suiza; 2019) resumieron los aspectos fundamentales
para evitar fallas dentarias prematuras, con ellos, definieron y evaluaron las reglas para
los procesos de fabricacion ‘posmodernos’ en la imitacion y regeneracion de sistemas
bioldgicos complejos. Los conceptos bioinspirados se aplican en campos de la
ingenieria para mejorar la dureza y la resistencia de los materiales artificiales; y
encontraron que la fabricacion aditiva tiene gran potencial, por ello, se pueden aplicar
a la odontologia para mejorar las propiedades mecéanicas de las restauraciones dentales;
aparte, ofrece una perspectiva nuevay prometedora de regeneracion de tejidos dentales.
Por ende, la investigacion debe enfocarse en nuevas técnicas de impresion 3D aditivas

para mejorar el rendimiento clinico de los materiales dentales artificiales (18).

Dehurtevent M, Robberecht L, Hornez JC, Thuault A, Deveaux E, Béhin P (Francia;
2017) compararon las propiedades fisicas y mecéanicas de las ceramicas de alumina
fabricadas por SLA de diferente composicion con las ceramicas fabricadas por
sustraccion; se obtuvieron muestras de SLA con bajo contenido de materia seca eran
resistentes a la flexion y tenian una densidad significativamente mas baja. Solo las
muestras de SLA particulas grandes y un alto contenido de materia seca (L75 y L80)

fueron similares a las muestras fabricadas por sustraccion en densidad y resistencia a

15



la flexion. Los intervalos de confianza del 95% del modulo de Weibull de la ceramica
L80 fueron mas altos (sin fraccion de superposicién) que los de la ceramica L75 y
fueron similares al control (fraccion de superposicion). Las caracteristicas Weibull de
la ceramica L80 fueron superiores a las de la ceramica L75 y al control. SLA se puede
utilizar para procesar estructuras de coronas adecuadas, sin embargo, mostraron
contraccion anisotropica. Como conclusion, es posible construir, mediante impresion
3D SLA, una estructura de corona de alimina densa con una forma controlada; no
obstante, se necesitan mas estudios sobre la adaptacion marginal y la contraccion de la

corona de alimina (19).

Andlisis

La impresion 3D o fabricacion aditiva es la manufactura de un producto obtenido de
un ambiente virtual, con un disefio previo en computadora donde, en el &rea médica, se
toma en consideracion iméagenes radiograficas como las tomografias (9). Con esta
técnica, se pueden realizar estructuras complejas como restauraciones o protesis sin
desperdiciar tanto material, y, ademas, es una alternativa mas econémica que la técnica

sustractiva (15).

Entre las técnicas de fotopolimerizacién vat, la SLA usa polimeros fotocurables y
ceramicos, como alimina e incluso se esta comenzando a incursionar con zirconio; y
en el caso de DLP, se usa mayormente resinas fotopolimerizables (7, 15, 19). En el

método FFF, los materiales son polimeros termoplasticos como el PEEK, PSSU vy el
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PMMA o también, se trabaja con fibras reforzadas con polimeros (11, 16, 18). El uso
de metales como cromo-cobalto y demés aleaciones se da en la técnica fusion por lecho

de polvo, especificamente en el SLS (Sinterizacion por l&ser selectiva) (17, 18).

El método de fotopolimerizacion vat brinda alta calidad y resolucidn, especificamente
la técnica SLA, se obtiene coronas con mayor o similar precision marginal y adaptacion
interna que las fabricadas con CAD/CAM (18). Los polimeros fotocurables impresos
por SLA presentan mayor precision y fuerza que la minima aceptable para
restauraciones provisionales, y, ademas, dan finos detalles con un acabado final suave
al ser féciles de pulir (15). Las ceramicas por SLA tienen una contraccion anisotropica
aceptable y alta resistencia, como en el caso de la alumina L80, que es un material
confiable de gran densidad con resistencia a la flexion y caracteristicas de Weibull
adecuada para la impresién 3D (15, 19). Las resinas por DLP dispersan las fuerzas
oclusales y presentan durabilidad fisica ante la carga oclusal; su precision dimensional
es adecuada para protesis definitivas y el ajuste interno de las coronas fabricadas de
este material tienen buena adaptacion con pocas discrepancias marginales; aparte de
ello, algunas marcas de este tipo de resinas, se pueden usar en impresoras mono-LCD

manteniendo los estandares ISO adecuados para restauraciones provisionales (7, 14).

La impresién ME (extrusion de material), como la FFF, presenta resolucidn fina, con
control a la microestructuray es de bajo costo (18). EI PSSU se imprime de una manera
practica y econdmica; ademas, tiene resistencia a la flexién y pérdida de altura durante

el desgaste de dos cuerpos comparable al PEEK que es otro polimero con
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caracteristicas aptas para protesis e incrustaciones (16). EI PMMA presenta
biocompatibilidad al medio bucal, asimismo, es insoluble a la saliva y a fluidos orales,
no se adhiere quimicamente a los dientes, y sus propiedades mecénicas resisten las

fuerzas de masticacion (11).

La impresion de metales mediante el SLS es rapida y de bajo costo (18). El cromo-
cobalto impreso presenta buena resistencia a la traccion, elasticidad, resistencia a la
fatiga y a la corrosion, asimismo, para mejorar el material se le puede agregar
molibdeno (disminuye la susceptibilidad a la corrosion), tungsteno (fortalece la
solucién solida), silicio y manganeso (mejoran la fluidez de la oxidacion), niobio

(fortalece de la solucion.), cerio, hierro y carbono (17).

Entre las desventajas de la impresion por fotopolimerizacién vat, tenemos los
materiales limitados, el dificil manejo y la tecnologia costosa (18). La resina
fotopolimerizable causa sensibilidad a la piel, ya que puede ser irritante por contacto e
inhalacion, aparte, son materiales de alto costo y no se pueden esterilizar al calor. El
aglutinante en polvo presenta baja resolucion, no se puede esterilizar y es un polvo
desordenado. El polvo sinterizado tiene una superficie aspera, son materiales
moderadamente costosos y requiere de tecnologia cara (9). Otra desventaja de los
polimeros fotocurables es que la direccion de la impresion puede afectar la eficiencia
del producto; ademas, todavia no han sido evaluados por sus caracteristicas opticas y

cromaticas (13, 15). Aparte, las resinas realizadas por impresion DLP son
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moderadamente citotoxicas a los queratinocitos gingivales, ademas, inducen a la

expresion de interleuquinas 8 (indicadores de inflamacion) (12).

Los materiales con incorporacion de particulas cerdmicas presentan como
inconveniente la distorsion después de la polimerizacion, dando defectos como
porosidad y grietas. Con respecto a los materiales con incorporacion de zirconio,
todavia es dificil su impresion en 3D, ademas, durante su polimerizacion, puede causar

una dispersion significativa de la luz lo que limita su profundidad de curado (15).

Los termoplasticos tienen como desventaja la necesidad de retirar el material de soporte
y que solo se use materiales bioldgicos (9). Uno de ellos, el PPSU, pierde parte de sus
propiedades mecanicas al ser impresas por lo que se debe mejorar las impresoras (16).
Aparte, otro material como el PMMA es débil comparado con las resinas que se usan
en restauraciones directas o indirectas (18). Entre los inconvenientes de imprimir con
el método SLS tenemos su baja resolucion, su costosa tecnologia y su lento proceso de
impresion; ademas que el cromo cobalto impreso no es adecuado para tratamientos

estéticos y micro invasivos (18).

En odontologia, la impresion 3D tiene diversas aplicaciones y es una técnica muy
prometedora, se emplea actualmente en muchos consultorios y laboratorios dentales,
debido a que es aplicada para realizar modelado médicos de diagnostico, guias
quirdrgicas, coronas Yy estructuras de protesis parciales, modelos dentales para

odontologia restauradora, protesis maxilofaciales, etc (9). Una de las aplicaciones mas
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comunes es en la fabricacion de restauraciones provisionales, para respaldar la funcion
y la estética hasta la instalacion de una restauracion definitiva. Es importante que estos
materiales tengan propiedades mecénicas adecuadas, precision de ajuste, estabilidad de
color y dureza para cumplir su funcion (1). También puede usarse potencialmente para
convertir la mandibula previamente escaneada en modelos de yeso impresos con fines

clinicos (9).

En ortodoncia, se pueden fabricar aparatos termoplésticos ampliamente sobre la base
de modelos fisicos impresos en 3D; otro uso, en esta especialidad, es la de impresion
3D con materiales rigidos y flexibles de férulas de union indirecta para la colocacion
precisa de brackets, utilizando el software CAD de ortodoncia (5,9). En rehabilitacion
oral, las resinas de impresién 3D son materiales viables para fabricar bases de prétesis
(11) Como uso para modelo médico, permite que la anatomia compleja, inusual o
desconocida se revise cuidadosamente y se planifiqgue o practique un abordaje
quirudrgico antes de la cirugia (9). En endodoncia, se pueden crear unas guias de acceso
especificas para el tratamiento de dientes con obliteracion del conducto pulpar, mala
posicién o restauracién (Acceso endodontico guiado) para mitigar el riesgo de
perforacion con medidas que producen una ruta real de acceso e instrumentacién del
conducto. En la microcirugia endoddntica (EMS), se pueden crear los stents impresos
en 3D para mitigar el riesgo a la invasion de estructuras neurovasculares y dientes
adyacentes. Durante la fase de CAD, se utiliza una representacion 3D del sitio
quirdrgico para disefiar un stent personalizado que reproduce el punto de acceso

planificado para la osteotomia. Una vez que se completa el disefio, el archivo STL se
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transfiere a una impresora 3D donde se fabrica una guia quirurgica que reproduce la

via de acceso planificada (20).

Al ser una técnica innovadora en odontologia, el acceso a los articulos y revistas fue
limitado. Pese a poder acceder a revisiones sisteméticas y de metandlisis, la mayoria
de los articulos concluyeron que se necesitan mas estudios de los materiales de
impresion 3D, puesto que habia pocos estudios experimentales in vitro y/o clinicos que
abarcaban propiedades mecéanicas, fisicas y estéticas de los materiales. Asimismo,
algunos estudios se dirigian més a las técnicas de impresion, incluso, mencionan y se
enfocaban en la técnica CAD/CAM al haber materiales que también pueden ser usados

en dicho método, dificultando la basqueda de informacion.

La impresion 3D parece ser una tecnologia muy prometedora que puede resolver el
camino para el desarrollo de nuevas estrategias clinicas. En nuestra revision
sistematica, resaltamos la importancia de conocer los materiales de impresion 3D que
actualmente se pueden usar con este método segun las técnicas aditivas disponibles,
asimismo, discernir en cuales casos se puede aplicar en odontologia y cual material
seria la mejor eleccién. Aparte de ello, con esta revision demostramos la necesidad de
incentivar a realizar estudios experimentales in vitro y clinicos sobre las propiedades
fisicas, mecanicas y estéticas de los diversos materiales de impresién 3D aplicados en

odontologia.
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V. CONCLUSIONES

De la presente revision de literatura, se concluye que:

Los principales materiales de impresion 3D por técnica aditiva son los
polimeros o resinas fotopolimerizables (polvo sinterizado, aglutinante en
polvo) para el método de estereolitografia, los polimeros o resinas
termoplasticos para la fabricacion por filamentos fusionados, y el cromo-

cobalto para la técnica fusién por lecho de polvo.

Las principales ventajas de los materiales para la impresion 3D por técnica
aditiva son su procesamiento rapido, su porosidad controlada siendo mas
predecibles y menos invasivos, su mediano a bajo costo, la capacidad de tener
un buen acabado y buena precisidn, y que sus propiedades mecanicas son aptas

para soportar el medio bucal.

Entre las principales desventajas de los materiales para la impresion 3D por
técnica aditiva encontramos de que algunos materiales no se pueden esterilizar
con calor; aparte, se requiere de una tecnologia de alto costo y que su
mantenimiento y reparacién conllevan a un procesamiento posterior dificil,
ademas, puede causar problemas por posible inhalacion del material y la

citotoxicidad que puede presentar algunos materiales.
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e Las principales aplicaciones en odontologia de los materiales para la impresion
3D por técnica aditiva son, en cirugia bucomaxilofacial, para el planeamiento
quirdrgico; en implantologia, para guias quirurgicas; y en prostodoncia, para

restauraciones provisionales, protesis removibles y fijas.
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ANEXOS

Anexo 1: Estrategias de busqueda electronica

Base de datos Estrategia de busqueda
(("Printing, Three-Dimensional”[Mesh]) AND "Dental
PubMed Materials"[Mesh]
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Anexo 2. Cuadro resumen de articulos

N° | Afio Autores Pais Objetivos Resultados Conclusiones
1 | 2022 | Lourinho C, | Port | Comparar las | Se desarroll6 un metanalisis para estimar la | Las resinas de impresion
Salgado H, | ugal | propiedades resistencia a la flexién. El kappa de Cohen | tridimensional son
Correia A, mecanicas de | correspondiente a esta revision fue de 1,00 y la | materiales viables para
Fonseca P. las resinas de | evaluacion del riesgo se considero baja para los | fabricar bases
base dental para | estudios incluidos. La resina de impresion 3D | protésicas, pero
impresion 3D | presentd valores mas bajos de resistencia a la | necesitan mas
con las | flexi6n y dureza en comparacion con la resina | investigacion clinica.
convencionales | termopolimerizable. En cuanto a la resistencia al
impacto, se registré un valor menor para la resina
termopolimerizable en comparacién con la resina
de impresién 3D.
2 | 2022 | Frasheri, |, | Ale Investigar el | A las 24 h, y més notablemente a las 48 h, se | Los materiales para la
Aumer, K, | mani | efecto de los | produjo una disminucién significativa en la | fabricacion aditiva
KeBler, A, | a eluatos de | viabilidad celular para los materiales impresos en | afectan a la proliferacion
Miosge, N, materiales de | 3D en comparacion con los queratinocitos | celular de forma
Folwaczny, resina gingivales humano (IHGK) no tratados, pero | diferente al material de
M. convencionales | también en comparacién con Grandio disc y | fabricacion sustractiva
e impresos en | Luxatemp. Excepto por la expresion de IL-8 en | Grandio disc y al
3D para la | presencia del eluato de Grandio disc a las 24 y 48 | material convencional
fabricacion de | h, todos los materiales probados causaron | Luxatemp.
restauraciones | atenuacion de IL-6 y 8 de IHGK durante cualquier
dentales periodo de observacion.
temporales en
los
queratinocitos
gingivales.
3 | 2022 | Espinar, C, | Espa | Presentar una | Nueve estudios cumplieron los criterios de | Las propiedades Opticas
Della Bona, | fia descripcion inclusion. Cinco estudios se centraron en evaluar | y de color de los
A,  Pérez, general de la | solo la estabilidad del color; tres articulos | polimeros impresos en
MM, Pulgar, literatura evaluaron la estabilidad del color junto con las | 3D que se pueden usar
R publicada sobre | propiedades mecéanicas y morfoldgicas y solo un | en odontologia
el color y las | estudio compard los pardmetros de color de los | restauradora no  se
propiedades polimeros impresos en 3D con los convencionales. | evallan ni caracterizan
Opticas de los | Dos estudios evaluaron el parametro de | adecuadamente. Los
materiales de | translucidez y no se encontr6 ningln estudio que | estudios futuros sobre la
restauracion a | evaluara la dispersion, la absorcion y la | influencia  de las
base de | transmitancia. condiciones de
polimeros  de impresion
impresion 3D. experimentales deberian
incluir estas propiedades
fisicas para ayudar a
mejorar la estética.
4 | 2022 | Kakinuma Japo | Comparar las | Independientemente de la forma del pilar, las | El método de impresion
H, lzumita | n precisiones coronas impresas en 3D mostraron una mayor | 3D basado en DLP
K, Yoda N, dimensionales | precision con menos discrepancias marginales que | demostro mejor
Egusa H, de las coronas | las coronas fresadas. Las coronas fresadas | precision de  ajuste
Sasaki K. de resina | mostraron desviaciones dimensionales | dimensional en
compuesta significativas, especialmente en las cuspides. Por | comparacion con el
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impresas en tres
dimensiones
(3D) y fresadas,
y determinar las
formas
aceptables de

otra parte, la correccion del offset dio como
resultado surcos en la superficie interna de las
coronas fresadas con desviaciones negativas, que
fueron especialmente evidentes en las coronas de
los modelos afilados.

método de fresado. El
método de impresién 3D
basado en DLP también
mostro una alta
veracidad para varias
formas de pilares,

los dientes incluyendo las formas
pilares para la inadecuadas para el
impresion. método de fresado.

2021 | Chen H, | Taiw | evaluar si las | después del tratamiento de post polimerizacion, la | Las resinas
Cheng DH, | an resinas de | resistencia a la flexion de Enlighten AA temp y | provisionales disefiadas
Huang SC, impresion 3D | NextDent C&B MFH de ambas impresoras 3D | paraimpresoras 3D DLP
Lin YM disefiadas para | super6 el requisito minimo de 50 MPa para la | se pueden utilizar con

impresoras 3D | resistencia a la flexion de las resinas provisionales | éxito en impresoras 3D
DLP se pueden | especificado en lanorma 10477 de la Organizacién | mono-LCD  si  las
usar con éxito | Internacional de Normalizacion (1ISO). Con 15 | muestras impresas se
en una | minutos de FormCure y 1 minuto de post | post polimerizan en una
impresora 3D | polimerizacion PhrozenCure, 4 combinaciones de | unidad de post
mono-LCD. material e impresora alcanzaron casi el 100 % de | polimerizacion mas
viabilidad celular. potente o en una unidad
de post polimerizacion
menos potente durante

mas tiempo.

2021 | Della Bona | Brasi | Presentar a | Los estudios que cumplieron con los criterios de | La  odontologia  ha
A, Cantelli | I través de una | inclusién se realizaron en Asia (21), Europa (16) y | demostrado una
V, Britto revision EE. UU. (10), en su mayoria utilizando materiales | increible voluntad de
VT, Collares sistematica un | de restauraciéon a base de polimeros (38) para | adaptar materiales,
KF, anélisis construcciones de impresion 3D. Nueve estudios | métodos y flujos de
Stansbury cualitativo  de | evaluaron las estructuras restaurativas a base de | trabajo a esta
Jw. los estudios | ceramica impresas por estereolitografia. Muchos | prometedora tecnologia

publicados

sobre la
impresion 3D
basada en

estereolitografi
a de materiales
de restauracion
y su
aplicabilidad
clinica.

estudios informaron sobre la  precision
dimensional (14), la resistencia (11) y la
morfologia de la superficie (9) de las estructuras
impresas. Los estudios incluidos también
evaluaron la respuesta antibacteriana, la
citotoxicidad, el ajuste interno y marginal, la
resistencia a la fractura y al desgaste, la densidad,
la viscosidad, el modulo eléstico, la dureza, la
contraccion estructural y la confiabilidad, el grado
de conversion, la profundidad de curado de la capa,
la fatiga y el color. Muchos de ellos (11)
publicaron una prueba de concepto como un
intento de demostrar la viabilidad clinica y la
aplicabilidad de la tecnologia para imprimir
materiales de restauracion.

digital. Sin embargo, la
apariencia estética, la
resistencia al desgaste, a
la humedad vy Ila

precision  dimensional
son las principales
limitaciones clinicas

actuales que restringen
la progresion a la
produccion de piezas
funcionales con
impresion 3D, que
explica la ausencia de
ensayos  clinicos e
informes sobre
materiales y estructuras
de restauracion dental
permanente/definitiva.
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2021 | Schoénhoff Ale Investigar las | PPSU1-3D y PPSU2-3D mostraron valores de | El proceso de
LM, mani | propiedades resistencia a la flexién mas bajos que PPSU1-EX | fabricacién afecté la
Mayinger F, | a mecanicas de | y PEEK-CG. PPSU1-3D mostro la pérdida de | resistencia a la flexién
Eichberger PPSU altura mas alta y PEEK-CG y PPSU1-EX la mas | de PPSU, con muestras
M, (thermoplastic | baja. Los mas altos HM y E ITse observaron | impresas en 3D
Reznikova polyphenylene | resultados para PEEK-CG y los mas bajos para | presentando valores mas
E, sulfone) y | PPSU1-3D. Se observaron correlaciones entre | bajos que las muestras
Stawarczyk PEEK todos los parametros a excepcion de la altura de | cortadas de material
B (polymer pol- aplicacion. moldeado prefabricado.

yetheretherketo Este hallazgo indica que
ne) procesados los  pardmetros de
por FFF impresion 3D
(PPSU1-3D empleados para la
(PPSU Radel) y fabricaciéon aditiva de
PPSU2-3D muestras de PPSU en la
(Ultrason P presente  investigacion
3010 NAT)) o requieren una mayor
extrusion optimizacion. Para las
(PPSUL-EX muestras impresas en
(Radel R-5000 3D, la calidad del
NT) y PEEK- filamento mostré un
CG (PEEK impacto en las
Juvora)) propiedades mecanicas,
lo que subraya Ila
importancia de cumplir
con altos estandares de
calidad durante la
fabricacion del
filamento. ElI PPSU
extruido condujo a
resultados comparables
con PEEK para la
resistencia a la flexion y
el desgaste de dos
CUErpos.

2020 | Bae S, Hong | Core | Evaluar la | El metanalisis revel6 que la brecha marginal de las | Las  tecnologias  de
MH, Lee H, | a del | confiabilidad prétesis fabricadas con impresion 3D era | impresion 3D de metal
Lee CH, | Sur del ajuste | significativamente menor en comparacion con las | parecen fiables como
Hong M, marginal de las | fabricadas con métodos de fundicion. La diferencia | alternativa a los métodos
Lee J, Lee prétesis estimada entre los tipos de unidades Unicas y | de fundicién en cuanto
DH dentales  fijas | multiples no difirié significativamente. En el | al ajuste de las prétesis

basadas en | andlisis de subgrupos para los métodos de | dentales fijas. Para
cobalto-cromo | medicidn, la tendencia de discrepancia marginal | analizar los factores que
impresas en 3D | entre los grupos de impresion 3D y fundicion fue | influyen en la
en comparacion | significativamente diferente entre los articulos que | fabricacion y confirmar
con los | utilizaron la observacion directa y los que | los resultados de esta
métodos de | utilizaron la técnica de réplica de silicona. revisién, se requieren
colado mas estudios clinicos y
convencionales de laboratorio
controlados.

2019 | Saratti CM, | Suiz | Resumir los | Los conceptos bioinspirados se aplican en campos | La investigacion debe
Rocca GT, | a aspectos de la ingenieria para mejorar la dureza y la | centrarse en nuevas
Krejci | fundamentales | resistencia de los materiales artificiales. El &rea de | técnicas de impresion -
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empleados por
naturaleza para
evitar fallas
dentarias

prematuras. En
base de estos

hallazgos,
definir y
evaluar las

reglas para los
procesos de
fabricacion
'posmodernos'
en la imitacion
y regeneracion
de sistemas
bioldgicos
complejos.

este tipo de tecnologia con mayor potencial es la
fabricacién aditiva. Por ello, estas tecnologias y
conceptos se pueden aplicar a la odontologia para
mejorar las propiedades mecanicas de las
restauraciones dentales. La impresion 3D ofrece
una perspectiva nueva y prometedora de
regeneracion de tejidos dentales.

3D aditivas para abrir

nuevos caminos de
investigacion en
odontologia que
mejoraran el

rendimiento clinico de
los materiales dentales
artificiales.

10

2017

Marion
Dehurtevent
, Lieven
Robberecht ,
Jean-
Christophe
Hornezc
Anthony
Thuault ,
Etienne
Deveauxb,
Pascal Béhin

Fran
cia

El objetivo de
este estudio fue
comparar las
propiedades
fisicas y
mecanicas de
las cerdmicas
de alimina
fabricadas por
estereolitografi
a (SLA) de
diferente
composicién
con las de las
ceramicas
fabricadas por
sustraccion y
producir
estructuras de
coronas
dentales
adecuadas

Las muestras de SLA con bajo contenido de
materia seca tenian resistencias a la flexion y
densidad significativamente mas bajas. Solo las
muestras de SLA con un tamafio de particula
grande y un alto contenido de materia seca (L75y
L80) fueron similares en densidad y resistencia a
la flexiobn a las muestras fabricadas por
sustraccion. Los intervalos de confianza del 95%
del médulo de Weibull de la cerdmica L80 fueron
maés altos (sin fraccion de superposicién) que los
de la ceramica L75 y fueron similares al control
(fraccion de superposicion). Las caracteristicas
Weibull de la ceramica L80 fueron superiores a las
de la cerdmica L75 y al control. SLA se puede
utilizar para procesar estructuras de coronas
adecuadas, pero muestra resultados en contraccién
anisotropica.

Los resultados
mostraron que es posible
construir una estructura
de corona de alimina
3D densa con una forma
controlada utilizando el
proceso de fabricacion
SLA. Sin embargo, se
necesitan estudios
posteriores sobre la
adaptacion marginal y la
contraccion de la corona
de alimina.
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