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El Libro de Texto Digital Interactivo de Biomateriales Tomo II, presenta la clasificacién
de los diferentes tipos de biomateriales y sus aplicaciones en la ingenieria de érganos
y tejidos. En la Unidad 1. Biometales, se detallan los antecedentes de los metales
usados para la sintesis y fabricacion de protesis con aplicaciones en el area médica. A
lo largo de esta unidad se describen los procesos metallrgicos y de produccién de las
aleaciones mas usadas para la manufactura de metales usados en prétesis e implan-
tes, al igual que las posibles reacciones secundarias que pueden presentarse en el
cuerpo humano al estar en contacto con los biometales. Por otro lado, en la Unidad
2. Biopolimeros, se describen las bases tedricas del concepto de polimero, ademas,
de los principales materiales poliméricos que de acuerdo con su método de polimeri-
zacion sirven como portadores de farmacos, dispositivos de fijacion o rellenos dérmi-
cos u otras aplicaciones en los diferentes campos de la medicina. En la Unidad 3.
Bioceramicos, se centran los conceptos de los procesos de sintesis y fabricacion de los
bioceramicos para la obtencidon de propiedades fisicas, quimicas, biolégicas y mecani-
cas adecuadas para aplicaciones en injertos 6seos, implantes temporales y/o perma-
nentes y en aplicaciones ortopédicas. Finalmente, en la Unidad 4. Biocompuestos, se
engloban aspectos puntuales del funcionamiento y estructura de los diferentes mate-
riales biocompuestos para mejorar, estimular o reparar alguna parte del cuerpo hu-
mano, asi como la perspectiva de futuro y su relevancia de los avances en el area de

la salud.
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Introduccion

Como bien dice Javier Llorca, galardonado investigador espanol y fundador del
Instituto Madrilefio de Estudios Avanzados en Materiales (IMDEA), “para entender la
ciencia de materiales, es necesario ver la relacion que hay entre los materiales y el
desarrollo tecnologico” [1]. A través del tiempo, se ha innovado en el desarrollo de la
ciencia y la ingenieria de materiales con aplicaciones en la medicina (Anexo I), y de
ahi surge el término “biomaterial”, definido como cualquier sustancia disefiada para
formar, estimular, sustituir, reemplazar o mejorar alguna parte del sistema de un ser

humano [2].

Los biomateriales se clasifican en cuatro grupos basicos: biometales, bioceramicos,
biopolimeros y biocompuestos. Cada grupo tiene propiedades fisicas, quimicas y
mecanicas que lo hace Unico para ser usado en diversas aplicaciones en el area de

ingenieria de érganos y tejidos.

Un biomaterial se define como “un material destinado a interactuar con sistemas
bioldgicos para evaluar, tratar, aumentar o reemplazar cualquier tejido, drgano o
funcion del cuerpo” [3]. Esta acepcidn fue propuesta por primera vez en 1987 en la
IT Conferencia de Consenso de la Sociedad Europea de Biomateriales. Un biomaterial
debe ser fabricado con una finalidad especifica de aplicacion, teniendo en cuenta
gue se deben de cuidar las caracteristicas que el material tendra al estar en contacto
con tejidos bioldgicos, para evitar reacciones secundarias en el cuerpo humano. Los
biomateriales deben ser biocompatibles. Es importante resaltar que ningin metal o

aleacion es completamente inerte en contacto con fluidos fisioldgicos, dado que
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siempre existe una reaccion quimica por parte del tejido huésped en menor o mayor

medida.

Los autores Park y Lakes consideran tres factores determinantes para que un

biomaterial o implante sea exitoso [4]:

1. Propiedades fisicas, quimicas, mecanicas y biocompatibilidad del implante.
2. El estado de salud de la persona.
3. Competencia del cirujano que lo implante y el monitoreo del progreso de

aceptacién del biomaterial.

En esta unidad se describen los metales y los procesos de manufactura empleados
para la fabricacion de aplicaciones en dispositivos médicos, ademas, de una
perspectiva a futuro y las posibles reacciones secundarias que pueden presentarse en
el cuerpo humano como consecuencia de la interaccién entre el biometal, el tejido

huésped y el tejido circundante.

Procesos de manufactura de biometales

Antes de la eleccion del metal para la confeccion de la proétesis o dispositivo médico,
es necesario considerar los aspectos a reparar, sustituir o estimular que tiene que
cumplir la prétesis o dispositivo médico. Entendiéndose como protesis un artefacto
hecho de uno o mas tipos de biomateriales. Antes de la fabricacién de una prétesis
resulta Util hacerse algunas de las siguientes preguntas: ésera una proétesis o
dispositivo médico interno o externo del paciente?, ¢para qué poblacién (edad, sexo
y actividad fisica) estara manufacturada?, éel tiempo de la protesis sera permanente
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o temporal?, ése considerara alguna reaccidon secundaria como consecuencia de la
composicion quimica de los metales o las aleaciones?, é{cudles son los valores de las
propiedades mecanicas a considerar, teniendo como referencia el tejido huésped? Una
vez definida la aplicacion, composicién quimica y propiedades mecanicas del
biomaterial, se procede con la eleccién del metal, posteriormente se precisa el proceso
de fabricacion, considerando las propiedades mecanicas de un metal (ductilidad,
dureza, maleabilidad, elasticidad, fragilidad y maquinabilidad), las cuales dependeran
en gran medida de la estructura cristalina del metal. Siendo esta Ultima, la que influira
en sus propiedades intrinsecas y extrinsecas, tales como propiedades magnéticas,

densidad, resistividad eléctrica, mecanicas, dilatacidon térmica y composicién quimica.

La estructura cristalina esta influenciada por la temperatura a la que se exponen los
metales, debido a que genera vibraciones, desplazamiento o movimiento de los
atomos, ocasionando difusién de estos y generando imperfecciones a través de la red
cristalografica, por ello es muy importante, que después del proceso de manufactura

se revallen las caracteristicas fisicas, quimicas y mecanicas del material.

A continuacion, se enlistan algunos de los procesos metallirgicos mas comunes en la

fabricacion de metales:

Trabajo en frio. Esta técnica, también conocida como endurecimiento por
deformacion [5], consiste en deformaciones plasticas de forma mecanica sobre un
metal, esencialmente es cambiar la forma de un metal aplicando una fuerza a
temperatura ambiente o debajo de la temperatura de recristalizacion (aprox. 400 -

700°C en aceros). Entre las ventajas del uso de este método esta la mejora de las
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propiedades de maquinabilidad, dureza, resistencia del metal y un mejor terminado

superficial [5, 6]. El trabajo en frio aporta dureza al metal volviéndolo mas fragil.

El trabajo en frio es mas adecuado para metales ductiles. La ductilidad es la propiedad
mecanica de los materiales, que se define como la tolerancia a la deformacioén plastica
sin romperse. Esta propiedad esta presente en aleaciones. Entre los metales mas
ductiles se encuentran: acero, oro, bronce, plata, aluminio, zinc, hierro, cobre, platino
y laton. Los procesos de manufactura mas comunes para el trabajo en frio de los

metales ductiles son:

Forja. El material es deformado a temperatura ambiente por medio de prensas
verticales hidraulicas/mecanicas [6]. Este es uno de los métodos mas usados para el

procesado de metales.

Rolado /Laminacion en frio. El material pasa a través de rodillos (varias veces),
hasta obtener las caracteristicas deseadas referentes a la reduccién de su espesor.
Esta técnica aumenta la resistencia del metal, disminuye la ductilidad y aporta un
acabado liso y brillante [6]. Las protesis de rodilla y cadera se pueden fabricar usando

este método.

Trefilado. Es un método sencillo, que consiste en el estiramiento de una barra de

metal para producir un alambre usando maquinas trefiladoras. Es una técnica

recurrente para la elaboracién de soportes dentales.
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Trabajo en caliente. Consiste en la deformacion plastica de un metal, calentando el
metal por encima de su temperatura de recristalizacion. Durante este proceso las
temperaturas que se manejan son tan elevadas que el metal se cristaliza [5]. Este
procedimiento es usado en metales que tienden a fracturarse cuando son trabajados

en frio [6].

En el conformado en caliente se produce una mayor deformacion plastica y se reduce
la porosidad del metal [5], a diferencia del trabajo en frio en donde el metal se
endurece.

El trabajo en caliente se usa para la fabricacion de piezas grandes debido a que por las
altas temperaturas el metal es mas ductil y el limite elastico menor [5]. Varias de las
técnicas empleadas para el trabajo en caliente son las mismas que se utilizan para el

trabajo en frio, pero con un aumento en la temperatura, las mas comunes son:

Forja. Se le conoce como forja abierta o de herrero, es el tipo de forja tradicional que
consiste en martillar una pieza de metal caliente, ya sea con herramientas manuales
o con un martillo de vapor, se usa para la produccion de piezas pequefas (Figura 1.1)
[6]. Es una técnica de uso comun para elaborar prétesis y sus piezas. El vastago
femoral y el cotilo de una prétesis de cadera se pueden producir por esta técnica con

temperaturas que superan los 900°C.
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Proceso de forja abierta. Creative Commons. Licenciado bajo CCO 1.0.

Rolado/laminado. Lingotes de metal al rojo vivo se colocan en hornos llamados
fosos hasta alcanzar una temperatura de casi 1 200°C. Posteriormente, para moldear
su forma pasan por unos rodillos que estan a muy altas temperaturas. El objetivo de
esta técnica es reducir el grosor de una pieza. Este proceso es muy comun para la

manufacturacion del acero [6].

Estampado. El material caliente se introduce a una prensa hidraulica/mecanica

donde dos moldes comprimen el metal.

Fundicion. Este proceso consiste en fundir un metal y verterlo en un molde hecho
de arena (metal u otro material), donde solidificara y adoptara la forma del contendor
(Figura 1.2). La fundicion (casting) es uno de los métodos mas antiguos vy
comunmente empleado en la manufactura de metales. El proceso de fundicién en

arena es un método que resulta ideal para la fabricacién de aleaciones metalicas y
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metales con altos puntos de fusion como es el caso del acero, oro, cobre, titanio y
niquel [7]. Esta técnica no es novedosa, pero se usa para manufacturar protesis de

artroplastia de cadera, rodilla y hombro.

Proceso de fundicion. Creative Commons. Licenciado bajo CCO 1.0.

Fundicion de cera perdida. Es una técnica metallirgica muy antigua también
conocida con el nombre de fundicién de precision. Se usa para la elaboracién de piezas
con unas formas muy complejas, es una técnica utilizada para fabricar prétesis de
rodilla o cadera y sus partes; implantes dentales como coronas, puentes y tornillos. A
continuacion, se describe el proceso [4, 8]:
1. Se inyecta cera en un molde de metal (aluminio), el cual es el modelo
para fabricar.
2. Cada uno de los moldes de cera se monta en una estructura
denominada: arbol de fundicién. El arbol de fundicion esta constituido
por una copa de vaciado/vertedero, un bebedero, canales de

alimentacién, gancho de sujecion y las piezas ensambladas (moldes).
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3. Una vez ensamblado el arbol se recubre con una solucion ceramica, este
paso también es conocido como lechada. Después se aplica un
revestimiento de ceramicos refractarios, su selecciéon depende de las
caracteristicas del metal y el molde. Este proceso se repite varias veces,
la iteracion sera de acuerdo con el tamaio del arbol de fundicion, debido
a que debe quedar una capa muy gruesa de ceramica.

4. Luego de manera vertical se introduce el arbol en un horno y se calienta
a muy altas temperaturas, el calor elimina la cera o cualquier otro
material que pueda llegar a formar gas. Se vierte el metal fundido en el
arbol, se deja enfriar y solidificar.

5. Una vez concluido el enfriamiento es momento de desmoldar las piezas,
la forma de hacerlo es removiendo la gruesa capa ceramica que cubre
el molde. Casi siempre se usa un martillo neumatico que elimina el
revestimiento por medio de vibraciones.

6. Por ultimo, se sacan las piezas del arbol de fundicion. Se cortan los
canales de alimentacion. Se les da un acabado superficial a las piezas
para eliminar cualquier resto de material o imperfeccion superficial y se

someten a inspecciones de calidad.

Los tratamientos térmicos (TT). Son procesos controlados de calentamiento,
permanencia y enfriamiento de piezas metdlicas, que permiten la liberacion de
esfuerzos internos acumulados como resultado del proceso de manufactura. Algunas

veces se llevan a cabo después de la manufactura con la finalidad de mejorar las
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propiedades mecanicas de la pieza metalica. Los TT mas utilizados para las protesis o

implantes metalicos son:

Recocido. El metal es calentado en un horno a una determinada temperatura
(temperatura de recocido). La temperatura dependera de la composicion del metal y
las propiedades mecanicas que se busquen. Una vez que se ha elevado la temperatura
de calentamiento, la pieza se deja enfriar dentro del horno. Esta técnica se emplea
para disminuir la dureza, eliminar tensiones internas, mejorar las caracteristicas del
biometal: ductilidad, plasticidad, microestructura y facilitar el proceso de deformacion

plastica [9].

Solucion y envejecimiento. El metal se calienta a una temperatura especifica
(temperatura de so/vus), esta debe ser constante hasta obtener una solucién sélida
homogénea para después enfriar la pieza. El proceso de enfriamiento debe realizarse
con diligencia o de lo contrario se perdera la solucidn sdlida, este proceso se usa para

endurecer un material [7].

Normalizacion y Metrologia

En esta seccidn se hace referencia a los metales y sus aleaciones por medio de una
nomenclatura especial, en donde el lenguaje técnico es regulado y establecido por
organizaciones internacionales de normalizacion y metrologia conformadas por
expertos. La Asociacion Americana de Pruebas y Materiales (ASTM) y el Instituto

Americano Del Hierro y Acero (AISI), son dos de las instituciones encargadas de
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normalizar el proceso de elaboracidn de materiales metalicos. Ambas entidades son
las responsables de redactar los documentos técnicos (también conocidos como
normas) que establecen los criterios, procesos, ponderaciones, caracteristicas y
condiciones minimas que debe cumplir un producto metalico para estar dentro de los
estandares de calidad internacional [10]. Otra terminologia utilizada es el Sistema
Unificado de Numeracion (UNS), a diferencia de las entidades anteriores la
designacién UNS no establece requerimientos especificos para los metales o
aleaciones como lo hacen la ASTM o AISI, sino que determina los limites de
composicion quimica de un material o sugiere incluir alguna propiedad fisica o

mecanica del metal.

En México, el proceso de regulacion técnica obligatoria se ejecuta por medio de las
Normas Oficiales Mexicanas (NOM) y la Comisidon Federal para la Proteccion contra
Riesgos Sanitarios (COFEPRIS), estableciendo todas las directrices, caracteristicas y
procesos que debe cumplir un producto, sistema o servicio. La institucion encargada
de aprobar anualmente el programa nacional de normalizacion es la Comision Nacional

de Normalizacién (CCN) [11].

Estructuras cristalinas

La estructura cristalina es el acomodo o disposicion de los atomos, iones o moléculas
de un material. Un metal es por definicién un sdlido cristalino, su estructura interna
esta constituida por cristales o granos. Los granos de los metales son demasiado
pequenos por lo que no son observables por el ojo humano, esto a causa de la

opacidad de los metales (Figura 1.3) [15]. Mientras que la estructura cristalina es mas
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facil de observar en minerales que son translucidos/transparentes (Figura 1.4) [15].

Existen dos tipos de solidos:

1. Sélidos cristalinos. Los atomos, moléculas o iones siguen un acomodo ordenado,
periddico y rigido formando cristales. En esta categoria podemos encontrar a los
métales y sus aleaciones.

2. Sélidos amorfos. Los atomos, moléculas o iones no siguen un acomodo especifico
ni tienen caras definidas. En esta categoria encontramos a los vidrios, polimeros y

geles.

Estructura granular del acero inoxidable ferritico 430 obtenida por microscopio dptico. D.
Kokkoris and Athina Markaki. Grain structure of ferritic stainless steel” de Engineering at Cambridge,

2010. Licenciado bajo CC BY-NC-ND 2.0.
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Vanadinita (Pbs(VO4)sCl) es un mineral de vanadio de estructura cristalina hexagonal. Es
poco comun. En México fue descubierta por el cientifico espafiol Andrés Manuel del Rio en 1801 [16].

Battistini, R. Vanadinite-Vanadium (Morocco) 2017. Licenciado bajo CC BY-SA 4.0.

La disposicion espacial de los atomos va a depender de la red cristalina; esta puede
definirse como el orden geométrico que toman los atomos de un sélido [5]. La forma
mas sencilla de estudiar una estructura cristalina es por medio de una celda unitaria,
definida como la porcion mas pequena de una red cristalina; es una representacion
geométrica que conserva todas las caracteristicas de la red y si se duplica y traslada
se va a disponer de la red completa [5]. Las formas mas comunes en las que pueden
adoptar las celdas unitarias de muchas estructuras cristalinas es la de paralelepipedos
y prismas. Existen 14 posibles patrones que pueden formar los puntos de red de una
celda unitaria denominados redes de Bravais. Estos a su vez se clasifican de siete
sistemas cristalinos (Figura 1.5). A continuacion, se explican tres de las estructuras

cristalinas mas comunes en las que los metales puros cristalizan:

24



1. Clbica centrada en el cuerpo (BCC). Los atomos se encuentran en el centro del
cuerpo como en los vértices. Los metales que poseen este tipo de estructura se
caracterizan por ser muy resistentes a la deformacién por su baja ductilidad (Figura
1.5). Esta estructura cristalina es caracteristica de metales como titanio (Ti), vanadio
(V), hierro (Fe), cromo (Cr), molibdeno (Mo) y niobio (Nb), por mencionar algunos

[15, 17, 18].

2. Cubico centrado en las caras (FCC). Los atomos se localizan en los vértices y en el
centro de las caras (Figura 1.5). Los metales con esta estructura son muy ductiles y
presentan poca resistencia a la deformacién. Metales como oro (Au), plata (Ag), cobre
(Cu), niquel (Ni) y aluminio (Al), entre otros, exhiben esta estructura cristalina [15,

17, 18].

3. Hexagonal compacto (HCP). Los atomos se encuentran localizados en cada vértice
de la celda unitaria en forma de prisma hexagonal y en el centro de cada una de las
dos bases se localiza otro atomo (Figura 1.5). Esta estructura cristalina es
caracteristica de metales de transicion los cuales son muy resistentes a la deformacion.
Metales como el magnesio (Mg), zinc (Zn), titanio (Ti), zirconio (Zr) y cobalto (Co)

entran en esta clasificacion [17, 18].

25



Redes de Bravais.
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Biometales

La relacion del hombre con los metales data de hace unos 6000 afios, como prueba
tenemos las edades de los metales: la Edad de Cobre, la Edad de Bronce y la Edad de
Hierro. Cada uno de estos periodos es sindnimo de civilizacion; ya que son prueba de
cémo el hombre aprendié a manipular y transformar los elementos de la naturaleza
para su beneficio, generando el surgimiento de la metalurgia y el fin de la Edad de

Piedra.

Estos tres periodos se caracterizaron por la fabricacion de armas, ornamentos,
herramientas empleadas en la agricultura y utensilios. Durante estas tres etapas,
surge una ciencia de materiales de forma primitiva, totalmente experimental, es decir,
todo lo que el hombre desarrolld y cred fue a prueba y error; un ejemplo de ello es el
bronce, una de las primeras aleaciones producidas por el hombre, hecha a partir de

la combinacion de cobre y estafio (aprox. 88% y 12% en peso).

Los biomateriales metalicos o biometales son materiales con aplicaciones en la
ingenieria de dérganos y tejidos, debido a sus excelentes propiedades mecanicas y
estructurales. Algunas de las aplicaciones con mayor éxito en la actualidad han sido:
articulaciones artificiales, dispositivos de fijacién, clavos, placas, tornillos, implantes
dentales, por mencionar algunas (Figura 1.6) [12]. Los biometales mas
representativos son los aceros inoxidables, aleaciones de titanio y aleaciones de

cromo-cobalto (Cr-Co) (Figura 1.7).
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El cuerpo humano puede ser considerado como un ambiente hostil para exponer
un metal, esto debido a sus cualidades fisioldgicas un pH de 7.4, una temperatura de 37.1°Cy
los fluidos corporales que pueden acelerar el proceso de corrosion de los metales [14].

En la imagen se observa la colocacion de una protesis de rodilla. E. Angulo, (2010), Knee

surgery prosthesis. Licenciado bajo CC BY-NC-ND 2.0.
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Los instrumentos quirdrgicos estan hechos a base de metales como el titanio,
aleaciones como el vitalium (Co-Cr-Mo) y el acero inoxidable, siendo esta Ultima la mas comun

[13]. Licenciado bajo CCO 1.0.

Acero inoxidable
El acero inoxidable es un biometal utilizado en la industria médica, ya que tiene mayor
resistencia mecanica que el acero convencional, es altamente resistente al calor y a la
corrosion porque es una aleacion que contiene cromo en su composicion quimica, la
concentracion minima de cromo en porcentaje peso es de 12%, para que presente
propiedades antioxidantes. El proceso quimico que exhibe el cromo al estar en
contacto con fluidos bioldgicos es la produccion de una capa protectora de éxido de
cromo, debido a la interacciéon con oxigeno del medio, formando una pelicula
protectora que evita la corrosion u oxidacion del metal al estar en contacto con el
cuerpo humano [19]. El acero inoxidable es una aleacion metdlica y como tal, sus

caracteristicas y estructura dependeran de los elementos que lo constituyan.
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Existen varios criterios para la clasificacion de los aceros, en el caso de los aceros
inoxidables se clasifican en cuatro grupos, de acuerdo con la estructura cristalina que

presentan:

1. Martensita. Esta estructura formada con un alto contenido en cromo (1.5% a
18%) y bajo contenido de carbono (1.2%) en la aleacién [20]. Los aceros inoxidables
martensiticos se caracterizan por ser ferromagnéticos, su resistencia a la corrosion es
menor en comparacién a la que presentan otros aceros inoxidables como los
austeniticos o ferriticos, pero lo compensa con propiedades mecanicas elevadas [20,
21]. Su estructura cristalina es tetragonal centrada en el cuerpo (Figura 1.8). El metal
puede ser tratado térmicamente con métodos como el revenido, templado vy
endurecimiento, aunque también pueden ser trabajados en frio con la finalidad de

modificar sus propiedades mecanicas.

Algunas composiciones de aleaciones de acero inoxidable son: acero martensiticos
grados 1.4006 [AISI 410], 1.4021 [AISI 420] y 1.4125 [AISI 440C] [20]. Algunas de
las aplicaciones de los aceros inoxidables son: instrumentos quirdrgicos (curetas
oseas, bisturis, pinzas hemostaticas y forceps) y dentales (gubias, cinceles y fresas

dentales) [20].

2. Austenita. Contiene cromo en su composicion en cantidades mas elevadas que los
aceros martensiticos (15% a 20%), de la misma forma que otros elementos aleantes
como niquel (3% a 14%) y manganeso (1 a 7%, 5%) [20]. Este grupo de aceros
también conocido como hierro gamma destaca por su excelente resistencia mecanica
y a la corrosidn, gracias al contenido de nitrdgeno en su estructura quimica, es ductil,

resistente al desgaste y destaca por su formabilidad [20, 22]. Son no magnéticos; sin
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embargo, presentan propiedades criogénicas, toleran altas temperaturas y se
endurecen por medio de trabajo en frio [20]. En esta familia encontramos la aleacién
316L, la mas empleada como biomaterial de entre los aceros inoxidables [20]. Su

estructura cristalina es cubica centrada en las caras (FCC) (Figura 1.8).

Los aceros auténticos al igual que los martensiticos son usados para la fabricacion de
instrumentos quirdrgicos y dispositivos dentales, algunas de las aleaciones mas
comunes son los grados: 1.4310 [AISI 302], 1.4305 [AISI 303], 1.4301 [AISI 304] y

1.4401 [AISI 316] [19].

3. Ferrita. Esta aleacion no contiene niquel y las cantidades presentes de carbono
son moderadas. Por otro lado, el cromo esta en mayor cantidad (11% a 30% en peso)
[20]. Es comun que este tipo de aceros contengan otros elementos aleados como
niobio, molibdeno, azufre, silicio y selenio, que son agregados quimicamente para
anadir caracteristicas especiales al metal [20]. La tolerancia a la corrosion de los
aceros inoxidables ferriticos es muy alta, mejor que la de los aceros martensiticos. Se
endurecen por el trabajo en frio, aplicado moderadamente debido a que reduce la
ductilidad de las aleaciones [20]. Su estructura cristalina es cubica centrada en el

cuerpo (BCC) (Figura 1.8).

No contener niquel en su composicidén quimica lo vuelve uno de los aceros inoxidables
mas economicos. La aleacion mas usada de este grupo de aceros es la AISI 430

empleada para la produccién de instrumentos quirdrgicos y dentales [20].

4. Duplex. Su estructura cristalina esta constituida en igual proporcion por las fases

austenita y ferrita [20], de alli su nombre “duplex” proveniente del latin, que se
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traduce como doble. Esta constituido por un bajo contenido de carbono (0.03% en
peso) y cantidades de cromo (20% al 30% en peso), niquel (5% al 8% en peso) y
molibdeno (2% a 3% en peso) [20]. Al ser una aleacion mixta su estructura cristalina
presenta cualidades de ambas fases. Es considerado uno de los aceros mas fuertes,
es mucho mas resistente a la corrosién por grietas y/o picaduras o por ambientes
clorados [23]. Es mas tenaz y ductil que los aceros ferriticos, ademas, es magnético,
debido a que no se endurece por tratamientos térmicos y es soldable [20]. Su dureza

le permite presentar mayor resistencia a la fluencia y traccion [21].

Una de las aleaciones mas usadas con fines médicos es AISI 2205, con ella se

producen protesis e implantes de acero inoxidable 316L [21].

Estructura cristalina de los materiales: ferrita (BCC), austenita (FCC) y martensita.

El acero inoxidable usado en la fabricacion de implantes es el que presenta fase
austenita, principalmente el 316 y 316L (la L denota que el acero es bajo en carbono)
[24]. De acuerdo con la ASTM y la AISI, se recomienda el uso del acero 316L, grado
2 (ASTM F138, F139) para aplicaciones médicas, por su alto contenido de hierro
(aprox. 60-65% peso), el resto de la aleacion es cromo (17-19% peso) y niquel (12-
14% peso) [24].
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El cromo y el niquel ayudan a mejorar la resistencia a la corrosion del acero, ademas,

es posible que contenga, en pequefias cantidades, otros elementos aleantes:

nitrdgeno, manganeso, molibdeno, fosforo, silicio y azufre (Tabla 1.1) [4, 24]. El

proceso de manufactura mas utilizado en el acero inoxidable es el trabajo en frio, ya

gue incrementa las propiedades de resistencia mecanica y la dureza; en cambio si se

busca aumentar la ductilidad, se requiere de técnicas de manufactura que usen el

trabajo en caliente, tolerando procesos de forja y soldadura [4, 20].

Composicion quimica de los aceros inoxidables AISI 316, 316L y
304 A, 304 B [4, 25, 26].

Composicion (% peso)

Elemento 316L 316 AISI 304 A AISI 305B

C 0.030 0.05 0.060 0.061
Mn 2.00 1.35 1.31 1.48
P 0.025 0.047 — —

S 0.010 0.011 — —

Si 0.75 0.68 0.39 0.68
Cr 17.00-19.00 17.45 18.1 17.4
Ni 13.00-15.00 11.81 8.0 6.6
Mo 2.25-3.00 2.5 0.040 0.032
N 0.10 — 0.33 0.029
Cu 0.50 — 0.07 0.033
Fe 30.035-34.785 33.898 71.07 73.685
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Las principales aplicaciones médicas de los aceros inoxidables 316 y 316L para la
manufactura de implantes temporales son: clavos, tornillos, placas, valvulas cardiacas,
implantes ortopédicos: vastagos femorales, placas dseas e instrumentos quirdrgicos:
rinonera quirdrgica, bisturis, tijeras, entre los principales [27]. En el sector
odontoldgico, propiamente es comuUn usar acero inoxidable en la fabricacién de
brakets, arcos, bandas, alambres, ligaduras dentales y otros dispositivos. La mayoria
de los brakets se elaboran con acero inoxidable austenitico [22], no obstante, algunas
personas pueden presentar alergia al niquel, por lo que, también se usan aleaciones

cobalto-cromo o titanio para su produccién y la de otros dispositivos odontoldgicos.

Aleaciones de cobalto-cromo
El cobalto (Co) es un metal magnético con nimero atdmico 27, situandose en la tabla
periddica entre el hierro (Fe) y el niquel (Ni), por lo tanto, sus propiedades fisicas y
guimicas son similares. Esto explica la afinidad para alearse con elementos como el
hierro y el niguel, ademas, del molibdeno (Mo), cromo (Cr) e incluso tungsteno (W).
El cobalto es de color azul/plateado, muestra una densidad de 8.9 g/cm3(20°C) y un
punto de fusidn de 1 495°C. El cobalto es un metal alotrdpico, esto quiere decir que
dependiendo de la temperatura presenta una determinada estructura cristalina. A
temperaturas inferiores a 449°C el cobalto muestra una estructura cristalina hexagonal
compacta (HCP), en cambio superando esta temperatura cristaliza en una estructura

cubica centrada en las caras (FCC) (Figura 1.5).

Por otro lado, el cromo (Cr), es un metal con nimero atdmico 24, presenta alta dureza,

resistencia a la corrosion, oxidacion y el desgaste [28]. Es color gris/plateado. Tiene
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una densidad de 7.15 g/cm?3 (20°C) y un punto de fusion de 1 907 °C. Su estructura

cristalina es cubica centrada en el cuerpo (BCC) (Figura 1.5).

En 1907, el empresario e inventor estadounidense Elwood Haynes registrd las
primeras patentes de las aleaciones de Ni-Cr y Co-Cr [29, 30]. Tiempo después se
daria cuenta que la adicion de molibdeno y tungsteno contribuirian a fortalecer
(endurecer) la aleacién y resistencia a la corrosién; aunque en gran medida esta
cualidad se debe a la presencia del cromo, dando resultado a las aleaciones Co-Cr-Mo
y Co-Cr-W, de las cuales Haynes obtendria la patente en 1912; fundando asi Haynes
Stellite Company, a esta empresa se le atribuyen las primeras aleaciones comerciales

hechas a base de cobalto bajo el nombre de Stellite [28, 29].

Las aleaciones Co-Cr son una mezcla metdlica con un elevado porcentaje en peso de
cobalto (aprox. de 65% en peso) y el resto lo forma el cromo y otros elementos
aleantes. Entre sus propiedades destacan su tolerancia a altas temperaturas,
resistencia a la corrosion, a la fatiga, a la resistencia al desgaste, siendo las aleaciones
Co-Cr superiores en resistencia mecanica a las del acero inoxidable y aleaciones a

base de Ti [12, 28,43].

Al igual que en el acero inoxidable, en las aleaciones de Co-Cr se forma una pelicula
protectora de déxido de cromo (Cr;03), lo que la hace muy resistente a la corrosion

incluso en ambientes sulfurados [20] (Anexo II).

Las aleaciones Co-Cr son biocompatibles, por lo tanto, se usan para fabricar prétesis
de rodilla y cadera (Figura 1.9), aunque son mas conocidas por sus aplicaciones en la

industria ortopédica y odontoldgica [12, 32].
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En la imagen se observa una radiografia de cadera con una prétesis de vastago femoral,
ejemplo de una artroplastia total de cadera. Monfils, L. (2011). X-ray of a total hip prothesis. Wikimedia

Commons. Licenciado bajo CC BY-SA 3.0.

Las aleaciones Co-Cr se definen en cuatro clases para aplicaciones biomédicas de

acuerdo con la clasificacion de la ASTM.

Aleaciones cobalto-cromo-molibdeno (Co-28Cr-6Mo)

ASTM F75. Esta aleacion fue desarrollada en los afios treinta siendo una de las
primeras aleaciones de base Co-Cr. Comercialmente se conoce con el nombre de
Vitallium (Howmedica Inc.), Haynes Stellite 21 (Cabot Corp), Protasul-2 (Sulzer AG),
Zimaloy (Zimmer) [32]. F75 presenta una buena resistencia a la corrosién, incluso
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en medios clorados. En su proceso de manufactura se usa la técnica de cera perdida
[20]. Tiene diversas aplicaciones en el sector industrial, aeroespacial, resaltando el
area biomédica [20]. F75 se emplea para fabricar los componentes de protesis de
cadera o rodilla (artroplastias totales y sus piezas), valvulas cardiacas (Figura 1.10)
e implantes dentales siendo esta su primera aplicacion, como revestimiento dental

[12, 32].

Valvula cardiaca jaula-bola Starr-Edwards, fue uno de los primeros implantes
mecanicos, reconocido por su manufactura e implantaciéon masiva. La jaula y la bola se fabrican con
stellite 21 (ASTM F75 / ASTM F90) al igual que la base, aunque esta también puede ser de acero
inoxidable. En este modelo descontinuado en 1980 la jaula y la base estan recubiertas con tela.
Edwards Laboratories Incorporated. Starr-Edwards artificial cardiac valves (artificial heart valve).

Licenciado bajo CC BY-NC-SA 4.0.

ASTM F799. En términos de composicion, F799 es casi analoga a F75. (Tabla 1.2).

En el caso de F799 normalmente se trabaja en frio y caliente. Las altas temperaturas
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del trabajo en caliente le aportan deformabilidad, por otro lado, el trabajo en frio
vuelve mas fuerte la aleacion. Estos tratamientos térmicos se hacen con la finalidad
de obtener mejores propiedades mecanicas, aumentando la resistencia a la
fluencia, tensién, fatiga y traccién [5, 20, 24]. La principal aplicacion de esta

aleacion es la elaboracion de dispositivos de fijacion.

Aleacion cobalto-cromo-tungsteno-niguel (Co-20Cr-15W-10Ni)

ASTM F90. La maquinabilidad y las propiedades de fabricacion (ductilidad,
maleabilidad y forjabilidad) son las mejores caracteristicas en esta aleacion, debido
a la adicion en mayor cantidad de tungsteno y niquel [20]. Al igual que en las otras
aleaciones, sus propiedades dependeran del proceso térmico al que se exponga. Si
se emplea el tratamiento de recocido, presenta propiedades mecanicas similares a
la aleacion F75. En cambio, si F90 se trabaja en frio a un 44%, presentara valores
mas altos de resistencia a la traccién y la fatiga [20, 32]. Su nombre comercial es
Haynes 25, se usa para fabricar implantes cardiovasculares, valvulas prostéticas,
en el area ortopédica se emplea para hacer cables de cerclaje y varillas de guia

[32].

Aleacion cobalto-niguel-cromo-molibdeno (Co-35Ni-20Cr-10Mo)

ASTM F562. Esta aleacion también recibe el nombre de MP35N [24]. La aleacidn
F562 destaca por su resistencia mecanica, dureza, ductilidad y resistencia a la
corrosion [20]. Se aplican las técnicas del envejecimiento y trabajo en frio para su
fabricacion. Es materia prima para la elaboracion de dispositivos médicos y

dentales, esto debido a que presenta excelentes propiedades mecanicas, y se usa
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para elaborar protesis de larga duracion (stentsvasculares (Figura 1.11) y alambres

de fijacién) como resultado de la composicidon quimica Tabla 1.2 (stents vasculares

y alambres de fijacién) [12, 33].

Composicion quimica de aleaciones Co-Cr [12, 20, 32].

Composicion (% peso)
Elemento| ASTMF75 | ASTMF799 | ASTM F90 | ASTM F562
Co 58.9-69.5 58-59 45.5-56.2 29.0-38.8
Cr 27.0-30.0 26.0-30.0 19.0-21.0 19.0-21.0
Mo 5.0-7.0 5.0-7.0 — 9.0-10.5
Ni 2.5 1.0 9.0-11.0 33. 0-37.0
Mn 1.0 1.0 2.00 0.15
W 0.2 — 14.0-16.0 —
Fe 0.75 1.5 3.00 1.0
Si 1.0 1.0 0.40 0.15
C 0.35 0.35 0.15 0.025
N 0.25 0.25 — —
S 0.01 — 0.03 0.010
Ti 0.10 — — 1.0
P 0.02 — 0.04 0.015
Aplicaciones mas comunes de aleaciones Co-Cr
Prétesis de cadera: vastagos femorales,
ASTM F75 componente acetabular y cabeza modular.
Prétesis de rodilla: Componente femoral y
tibial.
Prétesis dentales removibles (ganchos
dentales) y arcos.
Implantes y prétesis de cadera, rodilla y
ASTM F799 hombros, también se usa para fabricar
dispositivos de fijacion quirdrgicos como
alambres, tornillos y clavos.
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Implantes cardiovasculares: Valvulas
ASTM F90 cardiacas, endoprétesis vasculares (stents) y
alambres de fijacion quirdrgicos.

Fabricacion instrumentos  quirudrgicos,
ASTM F562 valvulas cardiacas, vastagos, cables para
marcapasos y stents.

Elwood Haynes nombro a sus aleaciones stellite, un derivado de la palabra latina stella
que significa estrella. Esto porque Haynes consideraba que sus aleaciones poseian un

brillo muy similar al de las estrellas [29].

Un stent vascular es un tubo de malla cuya funcién es la de mantener abiertos los vasos
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sanguineos o arterias que se cerraron u obstruyeron, restableciendo el adecuado flujo de sangre. El
material de fabricacion puede variar: metalicos, farmacoactivos y armazones vasculares bioabsorbibles

[33]. Mdiller, F. (2008). Stent4 fcm.jpg. Wikimedia Commons. Licenciado bajo CC BY-SA 2.5.

Aleaciones de titanio
El titanio es un metal de transicién con numero atémico 22, su simbolo quimico es Ti.
Es uno de los metales alotrépicos mas abundantes en el planeta, se extrae de
depdsitos aluviales y volcanicos. El metal en estado puro es extraido del oxido de
titanio (TiO2), las estructuras cristalinas en las que se presenta el titanio son: tipo
rutilo (IV) TiO2 e ilmenita (FeTiO3), aunque también se documenta su presencia en
cerca de 45 minerales mas. El titanio es altamente reactivo con el oxigeno, nitrogeno
e hidrégeno; por lo cual, nunca se encuentra en estado elemental en la naturaleza
[34, 35]. El estado puro del titanio tiene el aspecto de una roca color plateado grisaceo
(Figura 1.12), es ligero, poco denso (4.7 g/cm3®) y no magnético. Una de sus
propiedades mas importantes es la conduccion de calor, teniendo como limitante que
es un mal conductor de la electricidad. Su estructura cristalina es hexagonal compacta
(HCP), arriba de los 885°C pasa a formar una estructura cubica centrada en el cuerpo
(BCC) (Figura 1.5). En la Tabla 1.3 se presenta la comparativa entre dos fases

minerales del titanio u oxido de titanio.

41



Barra de titanio puro. Alquimista-hp. (2009). Titan-crystal bar. Wikimedia Commons.

Licenciado bajo CC BY-SA 3.0.

La extraccion y manufactura del titanio implica gran dificultad enérgica, esto ocasiona

que los productos hechos con este metal y sus aleaciones sean costosos.

Contenido de dioxido de titanio (TiO2) en minerales [35]. The

Materials Project. Licenciado bajo CC BY 4.0

Mineral | Porcentaje Estructura cristalina
de TiO2
Rutilo 95
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Ilmenita 50-65

Las aleaciones a base de titanio destacan de entre otros biometales como el acero
inoxidable o aleaciones de Co-Cr, por sus caracteristicas quimicas vy fisicas. El titanio
es altamente biocompatible y esta cualidad se debe a una capa de 6xido que se forma
en la superficie del metal de manera espontanea al entrar en contacto con el aire. La
pelicula de éxido de titanio formada le otorga atributos como su resistencia a la
corrosion y al desgaste, haciéndolo quimicamente inerte al entrar en contacto con un
organismo vivo [35]. Es uno de los metales mas usados en la fabricacion de implantes,
principalmente en las areas de odontologia y ortopedia; aunque también destaca su

aplicacién en la elaboracidon de marcapasos y valvulas cardiacas [36].

La mayoria de las veces los implantes a base de titanio se fabrican con titanio
“comercialmente puro”, abreviado (CP), es decir, no aleado con otros metales. La
ASTM clasifica las aleaciones de titanio-CP (CP-F67) en cuatro grados diferentes,
dependiendo de la cantidad de impurezas presentes en el metal. Por impurezas se
hace referencia a elementos como el oxigeno, hierro y nitrégeno, ya que el porcentaje
en peso anadido a la aleacién modificara las propiedades fisicas y mecanicas que

presenta el metal [4, 20]. La Tabla 1.4 muestra la composicién quimica del titanio-
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CPP.

Composicion quimica del titanio-CPP (% en peso maximo permitido)
(F67; ASTM, 2006) para implantes quirargicos [37].
Elemento Grado 1 Grado 2 Grado 3 Grado 4
0] 0.18 0.25 0.35 0.40
N 0.03 0.03 0.05 0.05
H 0.015 0.015 0.015 0.15
C 0.08 0.08 0.08 0.08
Fe 0.20 0.30 0.30 0.50
Ti 99.495 99.325 99.205 98.82

El titanio muestra excelentes resultados de biocompatibilidad tanto /n vivo como in
vitro, siendo uno de los metales con mayor éxito en la manufactura de prétesis e
implantes. Los procesos metalirgicos mas usados para aleaciones de titanio son la

soldadura, trabajo en frio, tratamiento térmico y envejecimiento [20].

Existe un grupo de biomateriales, entre ellos el Ti- Cp, Ta-Cp e hidroxiapatita de calcio
(HA), que exhiben una cualidad especial llamada osteointegrabilidad [35]. La
osteointegracidén es el proceso mediante el cual las células dseas se unen a un
implante, contribuyendo al proceso de recuperacién en fracturas dseas o a la

osteointegracion de prétesis permanentes.

El fendmeno de osteointegracién fue descubierto por el cirujano ortopédico e
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investigador sueco Per-Ingvar Branemark considerado el “padre de la implantologia
dental”, dado que la primer aplicacién clinica de un material osteointegrable fue en la

fabricacion de protesis dentales a base titanio.

Tanto el acero inoxidable 316L como el titanio se usan para producir implantes
temporales de osteosintesis (clavos, tornillos, placas dseas, fijadores externos, clavos
intramedulares) (Figura 1.13); sin embargo, el costo de extraccién y manufactura del
titanio lo vuelven caro. Por consiguiente, es comun que la elaboracion de implantes
temporales sea hecha de acero inoxidable 316L, por ser mas barato y cumplir bien su
funcién, aunque presente menor biocompatibilidad, disminucion en las propiedades
mecanicas y menor osteointegracion con respecto a las aleaciones a base de titanio

[36].

Las placas y tornillos de osteosintesis son dispositivos de fijacién ortopédica usados para
el tratamiento de fracturas, lesiones y cirugia reconstructiva. Los tornillos fijan la placa al hueso, con
ello se busca estabilidad y alinear los fragmentos 6seos durante el proceso de curacion [38]. Dronkert,

E. (2011). Plaatje met schroeven. Licenciado bajo CC BY 2.0.
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A continuacién, se describen algunas de las aleaciones a base titanio mas usadas para

la fabricacion de implantes y dispositivos médicos.

Aleacion titanio-aluminio-vanadio (Ti 6Al-4V)

Esta aleacion es reconocida por su composicion de los primeros biometales a base de
titanio usados para fabricar implantes quirdrgicos. Las mas comunes son: Ti 6AL-4V
(ASTM F1472) y Ti 6AL-4V ELI (intersticial extra baja) de grado 23 (ASTM F136).

Ambas aleaciones son similares en su composicion quimica (Tabla 1.5) [4].

Composicidn quimica de aleaciones Ti 6AL-4V (ASTM F1472) y Ti
6AL-4V ELI (ASTM F136) [39, 40].
Composicion (% en peso)
Elemento ASTM F1472 ASTM F136
N 0.05 0.05
C 0.08 0.08
H 0.015 0.0124
Fe 0.30 0.25
@) 0.20 0.13
Al 5.5-6.75 5.5-6.50
\" 3.5-4.5 3.5-4.5
Ti 90.35-88.1 90.728-88.728
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Y 0.005

Ti 6AL-4V es una de las aleaciones mas estudiadas del titanio, tiene aluminio y vanadio
como elementos aleantes, su principal limitante son los efectos tdxicos que puede

presentar en tiempos cortos de exposicion en ambientes bioldgicos.

En los afios ochenta las aleaciones de Ti-6Al-4V se usaban para fabricar prétesis de
articulaciones; sin embargo, estudios cientificos demostraron que el vanadio presenta
una biocompatibilidad limitada, ya que las prétesis o implantes hechas a base de esta
aleacién liberaban una gran cantidad de detritos de vanadio en los tejidos préximos a
la zona en donde se encuentra implantado el biomaterial, por ende, no se recomienda

Su uso para la fabricacién de implantes permanentes [41, 27].

Aleacion titanio-aluminio-niobio (Ti-6Al-7Nb)

Esta aleacién (ASTM F1295) surge a partir del descubrimiento de la toxicidad del
vanadio en aleaciones de titanio, ya que se requeria buscar nuevas alternativas con

mejores propiedades fisicas, quimicas, bioldgicas, estructurales y mecanicas [41].

El niobio es un metal que exhibe resistencia a la corrosién y es altamente

biocompatible, debido a su naturaleza inerte y no reactiva en su superficie.

Los elementos niobio, zirconio (Zr) y tantalio (Ta) en aleaciones a base de titanio no
causan efectos tdxicos significativos en el cuerpo humano [41]. Las dos técnicas de
manufactura mas usadas para procesar aleaciones de Ti-6Al-7Nb, son trabajo en

caliente o fundicion; sin embargo, presentan limitaciones, ya que estas aleaciones
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tienen débiles propiedades mecanicas, tales como resistencia mecanica y resistencia

a la fatiga, vulnerando asi con los requisitos necesarios para su aplicacion en

dispositivos médicos [12].

Esta aleacion es muy similar a Ti 6Al-4V, solo que se reemplaza el vanadio por niobio

(Tabla 1.6).
Composicidn quimica de aleacion Ti-6AI-7Nb (ASTM F1295) [42].

Elemento ASTM F1295 (1295 (% en peso)
Al 5.50-6.50
Nb 6.50-7.50
Ta 0.50
Fe 0.25
0 0.20
C 0.08
N 0.05
H 0.009
Ti 86.911-84.661

Aleaciones de niguel-titanio

El niquel es un metal de transicion con numero atémico 28, su simbolo quimico es Ni.
En estado puro es de color blanco-plateado con leves matices dorados en algunas

ocasiones. Su densidad es de 8.9 g/cm3® (25°C) mientras que su punto de fusion
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corresponde a 1 455°C. Su estructura cristalina es cubica centrada en las caras (FCC)

(Figura 1.5).

El niquel es usado para la fabricacion del acero inoxidable austenitico. En Estados
Unidos de América, mas del 50% del niquel consumido se usa para la fabricacién de

acero inoxidable, aleaciones no ferrosas, principalmente en aleaciones de cobre [28].

El niquel y el titanio forman una aleacion denominada cominmente nitinol (ASTM
F2063), su nombre proviene del acrénimo: Ni para el niquel, Ti para titanio y Nol por
Naval Ordnance Laboratory (Laboratorio de Artilleria Naval), lugar donde fue
desarrollado por William Beuhler en 1960 para la United States Navy (USN) [35]. El
nitinol tiene una composicién quimica de 55% en peso de niquel y un 45% en peso
de titanio [35] (Tabla 1.7). A finales de los afios sesenta comenzaron las
investigaciones encaminadas a la aplicacién en medicina de las aleaciones en base de

nitinol. La primera aplicacién clinica de una aleacion de Nitinol en ortodoncia data de

1972.
Composicidon quimica de nitinol (ASTM F2063) [44].
Elemento ASTM F2063 composicion (% en

peso)

Ni 54.5-57.0

C 0.040

Co 0.050

Cu 0.010

Cr 0.010

H 0.005

Fe 0.050

Nb 0.025
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N 0.005
0.040
Ti 45.265-42.765

Una de las principales caracteristicas de la aleacidon de nitinol, radica en su efecto de
memoria, es decir, un objeto que es fabricado de nitinol, es deformado plasticamente
al someterlo a un cambio de temperatura o de corriente eléctrica y después vuelve a
retomar su forma original. Los fendmenos que ocurren durante el proceso de efecto
de memoria estan asociados a cambios en la fase de la estructura cristalina. En el caso
del nitinol, en particular, ocurre por los cambios presentados entre la fase martensitica
y austenita. En fase austenita el material es duro y resistente, en esta fase la aleacion
se encuentra a una temperatura alta (mayor a 1000°C). Si la aleacidon se somete a
bajas temperaturas, pasara a una fase martensita volviéndose mas débil (blando-
flexible) y esta fase permitira llevar a cabo la deformacion plastica de la aleacion; sin
embargo, al aplicar calor al Nitinol, esta volvera a ser dura y retomara su forma original

(Anexo III) [35].

Las aleaciones de NiTi se caracterizan por su alta resistencia a la corrosién, desgaste,
capacidad de amortiguacion y visibilidad en la resonancia magnética. El arco de
alambre dental que usan los dentistas para alinear los dientes esta fabricado con una
aleacién de NiTi, debido a su memoria de forma y volviéndola una de sus aplicaciones

mas exitosas (Figura 1.14) [35].
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El nitinol es un material de uso comun para la fabricacién de arcos dentales. También

es mas resistente a la corrosion incluso que el acero inoxidable 316L [35]. Licenciado bajo CCO 1.0.

Otro sistema que incorpora las aleaciones de NiTi con efecto de memoria son los
sistemas de fijacion de columna vertebral, debido a que se utilizan tanto en la
correccion de deformaciones como para la fijacién de la columna vertebral después
de una fractura ésea [36]. Se emplea con frecuencia en la produccién de instrumentos
quirurgicos: tijeras, espatulas y alambres con aleaciones. Ademas, el uso de alambres
de nitinol tienen una alta demanda en la fabricacién de stents o baipas para

descongestionar las arterias obstruidas [4].

Aleacion de titanio-oro

El titanio es un metal versatil, en estado puro no es lo suficientemente duro para su
uso en la produccién de implantes, por lo que se alea con otros elementos quimicos

para que presente mayor dureza. La dureza es una propiedad cualitativa de los

51



materiales que se define como la resistencia que presenta un material a ser penetrado,

rayado o deformado plasticamente.

La aleacion denominada B-TisAu se caracteriza por su alta dureza, llegando a ser
cuatro veces mas dura que el Ti puro, lo que la convierte en la aleacion a base titanio
mas dura que existe, es muy resistente a la corrosion y al desgaste. El desgaste vy la
dureza son dos propiedades que los autores Askeland y Wright afirman que se
correlacionaban entre si, y a su vez se ven afectadas en el tiempo de vida util del
componente médico, considerando que la vida Util de una protesis de rodilla o cadera
debe ser de 10 a 15 afnos [5, 46]. Lo que implica que los componentes o implantes a
base de B-TizAu duren mas que otro tipo de aleaciones en aplicaciones de prétesis de

articulacion de rodilla (Figura 1.15).

Con respecto a su composicién quimica el B-TizAu, consta de un 75% en peso de
titanio y un 25% en peso de oro [46]. Es una aleacidn relativamente nueva descubierta
y estudiada en 2016 por un equipo de cientificos de la Universidad de Rice, en

Houston, Texas.
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Componentes de una protesis de articulacion de carga para rodilla. En la imagen se
aprecia un componente femoral, tibial y un espaciador de poliuretano. Redegalegabiomateriais. (2015).

Knee prosthesis. Licenciado bajo CC BY-NC-SA 2.0.

éSabias queé...?
Los biomateriales estan en todas partes, incluso en los comics. La tercera armadura
de Iron man MARK III esta fabricada con una aleacion a base de titanio-oro, mientras

que MARK II es de acero inoxidable (Figura 1.16).
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Armaduras de Iron Man de izquierda a derecha: MARK I, MARK II, MARK III.

HarshLight. (2013). Zron Man Tech. Licenciado bajo CC BY 2.0.

Magnesio

El magnesio en un metal de niUmero atémico 12 y simbolo quimico Mg, es de color
blanco plateado (Figura 1.17), poco denso 1.78 g/cm? (20 °C) y un punto de fusion
de 650°C [47]. Este metal conforma el 2.5% de la corteza terrestre, siendo el octavo
elemento mas abundante en el mundo y se encuentra enlazado quimicamente con
varios elementos formando minerales [14, 48]. Entre las principales fuentes minerales
de magnesio estan la dolomita, magnesita, brucita, carnalita y olivino. También se
extrae de cloruros de magnesio contenidos en el agua de mar, océanos o lagos salados
[14, 47]. Ademas, este elemento forma parte del cuerpo humano en forma de
nutrientes que estimularan las funciones de las células [14, 49]. Su estructura

cristalina es hexagonal compacta (HCP) (Figura 1.5).
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Cristales de magnesio. Paul's Lab. (2011). Magnesium crystal cluster. Licenciado bajo CC

BY-NC-SA 2.0.

El Mg?* es el cuarto cation mas abundante del organismo humano y el segundo mas
importante en las células [49]. A nivel corporal, una persona posee de 20 a 28 g de
magnesio, de los gramos totales un 65-60% estd en los huesos, los musculos
concentran un 27%, de 7-6% en células y 1% en liquido extracelular [49]. Debido a
la amplia distribucién del magnesio en el cuerpo humano, no se considera un metal

tdxico [14].
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A diferencia de otros metales el magnesio no es usado en aplicaciones biomédicas

debido a tres razones [14, 20]:

1. Es dificil de aislar quimicamente.

2. Se corroe muy rapido y genera gas de hidrdgeno en el proceso, el gas se
acumula debajo de la piel en forma de burbujas y su extraccion puede ser
dolorosa. También puede liberar iones metalicos que pueden resultar tdxicos
en el cuerpo.

3. Las propiedades mecanicas son “pobres” en comparacion con otros metales.

Como consecuencia de las limitaciones expuestas, el magnesio se usa como metal
aleante en mezclas a base de aluminio, debido a que el magnesio contribuye a mejorar
las propiedades de corrosion. Hace unas décadas se retomo el estudio de investigacion

de las aleaciones a base magnesio con finalidades médicas, sobre todo ortopédicas.

Los materiales a base de magnesio se emplean por su alta capacidad de
amortiguacion, facil maquinabilidad, propiedades mecanicas similares a las del hueso
humano, poca densidad, gran biocompatibilidad, osteogénesis y biodegradacion in

vivo [14].

Existe una gran variedad de aleaciones de magnesio comerciales con una pureza
superior al 99.8%. La pureza es una de las propiedades que permite controlar su
corrosion. La variabilidad en la velocidad de corrosién del magnesio esta relacionada

de forma directa con los elementos que se encuentran en la aleacion [14].
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Las propiedades mecanicas del magnesio en estado puro son débiles, por lo que para
mejorarlas se afaden otros elementos quimicos a la aleacién. Algunos de los mas
importantes son: zinc, aluminio, cerio, lantano, argon, zirconio, manganeso, litio,
lantanidos y calcio [14], elementos que contribuyen a mejorar la resistencia a la

corrosion y dureza debido a la formacion de fases intermetalicas [50].

Las siguientes aleaciones a base de magnesio siguen en proceso de investigacion y

experimentacion: WE43, LAE442, AE21, AZ, AZ91, AZ31 [14, 20].

Aleacion AZ31

AZ31 es una aleacidn comercial (Tabla 1.8) que presenta una excelente
biocompatibilidad, el gas producido durante la degradacion de magnesio es minimo
por lo que no se presentan efectos adversos por toxicidad o reaccion alérgica. Se
destaca esta aleacién por ser osteoinductora, es decir, tiene la capacidad de inducir a
las células Oseas a diferenciarse, para formar nueva matriz mineral. AZ31 es de las

aleaciones mas prometedoras en la actualidad [51, 52].

Composicion quimica aleacién AZ31 [52].
Elemento Composicion en peso (%)
Mg 95.74
Al 2.98
Zn 0.88
Mn 0.38
Si 0.0135
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Aleacion AZ91

En el caso de la aleacion AZ91 (Tabla 1.9) se distingue por tener mejores propiedades
mecanicas y mayor ductilidad [14, 51, 53]. Las pruebas /n vitro e in vivo han mostrado
gue la aleacion se degrada dentro del hueso de manera favorable y sin presentar

efectos adversos en el paciente [52].

Composicidn quimica aleacién AZ91 [52].
Elemento Composicion en peso (%)
Mg 89.59
Al 9.21
Zn 0.80
Mn 0.34
Si 0.06
Aleacion AE21

La aleaciéon AE21 incluye la adicidn de tierras raras (Tabla 1.10), ha sido probada /in
vivo en cerdos en forma de stent vascular, obteniéndose buenos resultados de

biocompatibilidad [14].
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Composicion quimica de aleacion AE21 [20].

Elemento Composicion en peso (%)
Al 2
Tierras raras 1
Mg 97
Aleacion LAE442

LAE442, no se presentan reacciones alérgicas al estar en contacto directo con el hueso

huésped, por lo que muestra buena biocompatibilidad. Ha sido probada /in vivo en el

fémur de cerdos de Guinea y conejos [14], mostrando valores de dureza y del proceso

de degradacion adecuado para algunas aplicaciones, ademas de ser no tdéxico (Tabla

1.11) [14].
Composicidn quimica de aleacion LAE44 [54].
Elemento Composicion (% en peso)
Li 4
Mischmetal 2
Al 4
Mg 90

Los siguientes elementos son los mas usados en aleaciones a base de magnesio:
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Aluminio. Este metal es el que mas se usa con frecuencia en la adicion de las
aleaciones a base de magnesio. Ejemplo es la aleacion Mg-Al, conocida como AZ31,
la cual tiene la tasa de corrosion mas baja en comparacion con otras aleaciones
comerciales usadas para aplicaciones de dispositivos médicos, ademas, es resistente,

moldeable y ductil [14, 55].

Calcio. El calcio reduce la susceptibilidad del magnesio a correrse cuando este es
agregando de forma controlada (apenas unas décimas de porcentaje en peso), ya que

de lo contrario puede tener un efecto contraproducente [56].

Litio. Su adicion aumenta la ductilidad [55].

Manganeso. Se adiciona junto con el aluminio para mejorar la resistencia a la

corrosion y resistencia mecanica. Es comdn encontrarlo en aleaciones como Mg-Al y

Mg-Al-Zn [14, 55].

Zinc. Es un elemento presente en aleaciones a base de magnesio en conjunto con

aluminio [55]. El zinc mejora la resistencia a la corrosién y ayuda a mejorar

deformacién permanente o plastica, usandose en cantidades moderadas [57].

Zirconio. Se anade en bajas cantidades para que actle como agente anticorrosion,

mientras que si se agrega en exceso puede provocar corrosion [14].
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Hierro. Ayuda a mejorar la resistencia a la corrosion; sin embargo, aporta gran
cantidad de impurezas, por ello, debe de ser anadido con precisién y no superar el

0.005% en peso [14, 55].

Tierras raras (RE). Este es un grupo conformado por 17 elementos quimicos que
son llamados lantanidos. Para el caso de aleaciones de magnesio, se usa la aleacién
Mischmetal (traduccion del aleman, metales mixtos), la cual esta conformada por los
elementos: cerio, lantano, neodimio o didimio. Su adicidon aporta resistencia a la
fluencia y mejora la tolerancia, la deformacion vy la fractura a altas temperaturas [14,

55].

Itrio. Al enlazarse con el magnesio al igual que las tierras raras, le brinda resistencia
a la fluencia y mayor tolerancia a la deformacioén y a la fractura por altas temperaturas

[55].

Silicio. Si se adiciona en conjunto con el hierro contribuye a disminuir la resistencia
a la corrosién de la aleacion base Mg [55].

Las aleaciones a base de magnesio son biomateriales reabsorbibles y degradables.
Estda documentada su efectividad para la regeneracién de tejidos del sistema
musculoesquelético [58]. Sus principales aplicaciones son stents cardiovasculares,
implantes craneofaciales (placas y tornillos) y en el area ortopédica [20, 58]. El
desarrollo y la mejora de las aleaciones de magnesio se muestran como un amplio

campo de investigacion que esta ganado popularidad en las aplicaciones médicas.
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Zirconio

El zirconio es un metal con nimero atémico 40 y simbolo quimico Zr. Su densidad
es de 6.49 g/cm3 (20°C) y su punto de fusion corresponde a 1852°C. Este metal es
de color gris/plateado, brillante, duro, resistente a la corrosion y al desgaste, mas
ligero que el acero y con una dureza analoga a la del cobre [59, 60]. Tiene muchas
caracteristicas en comun con el titanio, incluso su aspecto es similar y ambos metales
son muy recurrentes en el area odontoldgica por su alta biocompatibilidad. Algunas
de las diferencias entre estos dos metales es su densidad, punto de fusion y
susceptibilidad magnética [12], asi como su estructura cristalina es hexagonal

compacta (HCP) (Figura 1.5).

El zirconio es un metal que no se encuentra en estado puro en la naturaleza, siempre
esta mezclado con otros elementos. Usualmente se consigue en forma mineral:
silicato de zirconio/zircdn (ZrSiO4) y baddeleyita (ZrO;). Se obtiene un subproducto
del Kroll para la obtencion de titanio, de este proceso se produce circonio crudo, el
cual siempre incluye el hafnio (1-3% en peso), esto implica que se deba purificar de
nuevo; sin embargo, el proceso es dificil y costoso [60]. La presencia del hafnio en el
zirconio se debe a que se mezclan desde procesos geoldgicos y siempre se les

encuentra enlazados.

El zirconio es un metal muy reactivo que en contacto con el oxigeno y calor se oxida
y forma en su superficie densa y negra capa de 6xido de zirconio (zirconia),

obteniéndose una ceramica dura muy resistente al desgaste [61].
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Aleacion Zr-2.5Nb

La aleacion mas usada en area biomédica es Zr-2.5Nb (ASTM F2384-10) (Tabla

1.12).

Composicion quimica de aleacion ASTM F2384-10 (UNS

R60901) [12].

Elemento Composicion peso (%)
Zr + Hf, minimo 97.247-96.845
Hf, maximo 0.010
Fe+Cr Fe:0.15, Cr:0.020

Sn 0.0050
H, maximo 0.0025
N, maximo 0.0080
C, maximo 0.027

Nb 2.40 - 2.80
O, maximo 0.13

Aplicaciones biomédicas de aleaciones a base de Zr

Artroplastia total de cadera: cabezas femorales (Figura 1.18).
Odontologia: implantes dentales, brakets, pilar de implate, coronas

telescdpicas.
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Una de las aplicaciones mas comunes de la zircona es la que se utiliza para la fabricacion
de cabezas femorales en las prétesis de cadera. Smith and Nephew Orthopaedics. Femoral head used

in hip replacements (femoral head; artificial hip joint). Licenciado bajo CC BY-NC-SA 4.0.

Oro

El metal precioso por excelencia tiene el nimero atémico 79, su simbolo quimico es
Au. Se caracteriza por su brillante color dorado, es un excelente conductor de calor y
electricidad, no es tdxico resultando inofensivo para el ser humano. Su
biocompatibilidad, convierte al oro en un excelente candidato para elaborar prétesis
dentales, habitualmente coronas (la base de este tipo de protesis incluye aleaciones a
base de Co-Cr-Mo) con estructura cristalina cubica centrada en las caras (FCC) (Figura

1.5).
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En la antigliedad se elaboraban dentaduras completas a base de oro, porque es un
metal duradero. El oro es quimicamente inerte y no se oxida resultando ideal para
protesis e implantes dentales, resiste calor, frio, sustancias acidas y basicas [62];
por mencionar algunas de las cualidades que tiene en contacto con los alimentos
gue consumimos. Las aplicaciones mas comunes son los empastes o incrustaciones

dentales.

El oro en estado puro es blando, ductil y maleable; sin embargo, para endurecerlo se
recurre a la aleacion con otros metales. Las aleaciones de oro se caracterizan por ser
durables, estables y muy resistentes a la corrosion, teniendo mejores propiedades

mecanicas que el oro puro [4].

La resistencia a la corrosidon se conserva en la aleacidon del oro, si por lo menos
contiene un 75% en peso o0 mas de oro. Las caracteristicas fisicas, mecanicas o
guimicas de la aleacidn dependeran de la composicién quimica propia de cada

aleacion.

Por otro lado, si lo que se busca es que el implante sea mas ductil, se debera alear
con cobre. En cambio, si se busca una mayor resistencia mecanica, se debe mezclar
con platino. Si se le adiciona zinc, se puede reducir el punto de fusidn del oro e incluso
eliminar éxidos que se encuentran como impurezas en la composicién quimica. Con
base en las caracteristicas quimicas o mecanicas de la aplicacién se decide qué tipo

de elementos se afadiran a la aleacion de oro para fabricar el biomaterial hecho para
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la aplicacién en particular de la ingenieria de 6rganos, tejidos y dispositivos médicos

[24].

Aleacion oro-platino (Au-Pt)

Esta aleacion tiene un contenido de oro alta (70-90 % en peso) mientas que Pt esta
en menor cantidad (10-30 % en peso) y dependiendo del propdsito de la aleacion es
comun la adicién de elementos como el indio (In), hierro (Fe), manganeso (Mn) y zinc
(Zn) [62]. Esta aleacion binaria es dura y muy resistente a la corrosion, al desgaste y
es altamente biocompatible. A causa del alto contenido de oro en el material es de
color amarillo brillante [62]. Para endurecer la aleacién es comun el tratamiento

térmico por envejecimiento [62].

Aleacion oro-paladio (Au-Pd)

En esta aleacién el contenido de oro es alto; sin embargo, existen variaciones con
otras aleaciones a base de oro por el contenido de paladio (Pd), presente en una
proporcion de 10% [63]. El paladio es un metal noble resistente a la corrosion, ductil
y duro [63]. Es una solucién solida de color blanco/plateado [62]. Esta aleacién se
adhiere bien a ceramicos y porcelanas [62, 63].

Las aleaciones de oro para implantes o protesis ya no son frecuentes como
consecuencia del alto costo de este metal; sin embargo, esto no quiere decir que el
oro esta en desuso, ya que es comun encontrarlo como un componente de menor
porcentaje en aleaciones metdlicas que resultan mas baratas y presentan buenos

resultados de biocompatibilidad. El oro y sus aleaciones se usan principalmente con
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fines odontoldgicos, siendo las mas usuales: incrustaciones dentales, empastes,

coronas y prétesis removibles (Figura 1.19).

Incrustacion dental a base de oro. Las incrustaciones son recubrimientos dentales que
reparan dientes dafiados por caries, fracturas severas o desgaste, por lo general este procedimiento
se realiza en muelas. Bin im Garten. (2012). Dental inlays Gold Focus stacking with freeware

CombineZP 12 02.jpg. Licenciado bajo CC BY-SA 3.0.

Plata

Este metal de simbolo quimico Ag y nimero atdmico 47, es de los metales usados
antiguamente como biomaterial. En la actualidad, su uso como recubrimiento en
implantes médicos es comun debido a que resulta quimicamente inerte y tiene

propiedades antimicrobianas [64]. La plata puede utilizarse como biomaterial en forma
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de nano particulas. Su estructura cristalina es cubica centrada en las caras (FCC)

(Figura 1.5).

Otra aplicacién de la plata como biomaterial es en forma de amalgama. Una amalgama
dental es un empaste usado como tratamiento contra la caries. Esta aleacion de plata
suele estar aleada con mercurio, plata, cobre e incluso oro (Tabla 1.13). Uno de los

procesos de endurecimiento involucrados es el proceso de fragua o forja [4].

Composicidon de amalgama dental en solucion solida
Metal Sk Composicion (%)

Ag 65 (minimo)

Sn 29 (maximo)

Cu 6

Zn 2

Hg 3

Algunas de las aleaciones de plata son consideradas como materiales antibacterianos
ya sea en forma de particulas o iones [65]. Este tipo de metales y aleaciones evitan

la proliferacién de bacterias por medio de la liberacion de iones metalicos [65].

Los biomateriales en México y su aplicacion en
ortesis y protesis

En México existen instituciones no universitarias que se encargan de “formar” técnicos

en el area de odrtesis y protesis que egresan con los conocimientos de aplicacién de
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técnicas generales de ortopedia; sin embargo, de acuerdo con los estandares
internacionales de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) no podrian ejercer, estan
limitados en el oficio a causa de la falta de conocimientos relacionados con la parte
clinica y cientifica de la ciencia e ingenieria de materiales [66]. Por lo tanto, esta
necesidad ha llevado a investigadores, médicos y profesionistas del area médica
pertenecientes a diferentes universidades e instituciones del pais a desarrollar
biomateriales, protesis y dispositivos médicos. En esta labor destaca la Universidad
Nacional Auténoma de México (UNAM), la cual ha incorporado diferentes licenciaturas
enfocadas en el desarrollo de nuevos biomateriales, asi como los Centros e Institutos
donde se desarrollan lineas de investigacion encaminadas, sobre todo, al desarrollo
de biomateriales para su uso en prétesis e implantes, ampliando cada vez mas el

campo de la investigacion.

Por otro lado, el Instituto Nacional de Estadistica y Geografia (INEGI) proporciona
informacion limitada con respecto al tipo de prétesis mas recurrente en pacientes con
alguna limitacion o discapacidad. Segun informes del INEGI referentes a la
discapacidad [67], en la mayoria de los casos, las amputaciones son causadas por
traumatismos y enfermedades degenerativas no controladas, siendo los miembros
inferiores las extremidades mas amputadas y seguidas de los miembros superiores.
En el caso de la amputacion de miembros inferiores se usan protesis de pierna,
existiendo proétesis de pie, transfemorales, transtibiales, desarticuladas de cadera y

rodilla.

En el caso de los miembros superiores las prétesis son: pasivas, transradiales,

mioeléctrica, eléctricas y mecanicas.
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En lo que respecta a limitaciones para caminar o moverse las prétesis de cadera,

rodilla y hombro son de los implantes mas frecuentes [67].

Instituciones responsables del desarrollo del pais en
ortesis y protesis

Instituto Nacional de Rehabilitacion Luis Guillermo Ibarra Ibarra

Esta ubicado en la Ciudad de México (CDMX), a través de la Escuela Superior de
Rehabilitacién imparte la licenciatura en Ortesis y protesis.

Dispone de 22 laboratorios dedicados a labores de investigacién, siendo sus principales
lineas de indagacion la Bioingenieria Aplicada a la produccion de ortesis y proétesis

[68].

Centro de Investigacion en Materiales Avanzados -

El Centro de Investigacion en Materiales Avanzados (CIMAV) con sede en Chihuahua (y
dos subsedes en Durango, Durango y Monterrey, Nuevo Ledn) se especializa en el
area de materiales, energia y medio ambiente, ofrece maestrias y posgrados. El CIMAV
unidad Monterrey, investiga materiales especializados en la fabricacion de prétesis de
rodilla, cadera e implantes dentales, haciendo uso de materiales nanoestructurados,
biocompatibles y con propiedades antibacterianas [69]. En el CIMAV unidad

Chihuahua se desarrolld una protesis robdtica y sensitiva para brazo [70].
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1.6.1.3 Centro de Investigacion en Ciencia Aplicada y Tecnologia

Avanzada

El Centro de Investigacion en Ciencia Aplicada y Tecnologia Avanzada (CICATA) pertenece
al Instituto Politécnico Nacional (IPN), tiene su sede en Querétaro. El CICATA ofrece
programas de maestria y doctorado. Sus lineas de investigacion incluyen: Biotecnolo-
gia, Mecatrdnica, Analisis de imagenes, Energias alternativas y Procesamiento de ma-
teriales y manufactura [71]. En su labor de investigacion destaca la creaciéon de un
simulador mecanico que mide la resistencia a la carga y la administracion de lubricante
para realizar analisis preclinicos de protesis articulares de rodilla [72]. La finalidad de
este proyecto es verificar que la protesis cumpla con las normas nacionales e interna-

cionales.

1.6.1.4 Universidad Nacional Autonoma de México

La Universidad Nacional Autdbnoma de México (UNAM) ofrece la licenciatura en Tec-
nologia, Ortesis y Prétesis en la Escuela Nacional de Estudios Superiores (ENES) Uni-
dad Juriquilla; la licenciatura en Ciencia de Materiales Sustentables de la ENES-Unidad
Morelia; la licenciatura en Odontologia en la ENES-Unidad Ledn; la licenciatura de
Cirujano Dentista en la Facultad de Estudios Superiores (FES) Iztacala; la licenciatura
de Fisica Biomédica de la Facultad de Ciencias; Ingenieria en Sistemas Biomédicos de
la Facultad de Ingenieria; Quimica e Ingenieria de materiales de la Facultad de Qui-
mica; Licenciatura en Tecnologia de la ENES-Juriquilla, entre otras, son licenciaturas
gue ofrecen un enfoque multidisciplinario por lo que los egresados seran capaces de

disenar, fabricar e innovar en el area de biomateriales, mejorando las alternativas de
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creacion de dispositivos médicos que verdaderamente contribuyan a mejorar la calidad

de vida de los pacientes mexicanos.

Laboratorio de ortesis y protesis del Sistema Nacional para e/

Desarrollo Integral de la Familia

El Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia (DIF) cuenta con laboratorios en
varios estados de la republica mexicana, en donde se disefian, fabrican, reparan y
adaptan protesis y ortesis; sin embargo, no se hace investigacion. Ademas, parte de
su personal segun informes [66], no cuenta con una formacién profesional formal, sus

conocimientos son técnicos o empiricos [66].

Laboratorio de ortesis y protesis del Instituto Mexicano del

Seguro Social (IMSS)

Este laboratorio se encarga de brindar prétesis a derechohabientes, pensionados y
beneficiarios que presenten su solicitud y esta sea aprobada. Es un servicio gratuito,
que se ofrece a personas que han tenido un accidente de trabajo o una enfermedad
profesional llevando como consecuencia la amputacién de un miembro corporal, sin
embargo, es importante mencionar que todas las protesis implantadas son importadas
de otros paises [66]. En las instalaciones del laboratorio, no se hace investigacion, su
personal se enfoca en la rehabilitacién y entrenamiento en el uso de la protesis, labo-

res que se realizan bajo supervision del laboratorista [66].
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Laboratorio de ortesis y protesis del Centro para Rehabilitacion

Integral de Minusvalidos del Aparato Locomotor (CRIMAL)

El CRIMAL es una institucidon de indole privada que se mantiene por medio de donati-
vos, pero aun asi los pacientes deben hacer una aportacién econémica como pago de
su protesis. Cuenta con talleres y técnicos encargados de la fabricacién de prétesis.

Su mayor fortaleza es el servicio de rehabilitacion que ofrece a los amputados.

Biometales y el futuro

La aplicacion de métales en el area biomédica, mas especificamente en el area pros-
tética son usados para la fabricacion de articulaciones gracias a que los metales se
encuentran entre los materiales mas resistentes a la carga y el desgaste. Permiten

brindar estructura, soporte e incluso en algunos casos regeneracion osea [5].

La evolucidn de los biomateriales puede observarse por medio de cuatro generaciones.
La primera generacion busco que los materiales remplazaran el tejido danado y que
no fueran tdxicos, estos materiales fueron denominados bioinertes [73]. La segunda
generacion tuvo como obijetivo la degradacidon progresiva del material en el tejido y
una mejor interaccién con el sistema bioldgico del anfitrion [73], a estos materiales se
les llamo bioactivos'y biodegradables. Los materiales de tercera y cuarta generacion
estan aun es investigacion y desarrollo. Los materiales de tercera generaciéon nombra-

dos funcionalizados buscan estimular la respuesta celular del anfitrién a nivel molecu-

73



lar [74]. La cuarta generacion es conocida por sus materiales inteligentes, denomina-
dos asi porque pueden degradarse y tener cualidades antibacterianas [73], que inter-
actuen con el sistema bioldgico estimulando células especificas que induzcan la auto-

curacién del cuerpo por si mismo [73, 74].

Actualmente, la investigacion, disefio y desarrollo de nuevos biometales se enfoca en
gue estos sean mas resistentes al desgaste mecanico, sean osteointegrables, biorea-
tivos, reabsorbibles y regeneren tejido. Un ejemplo es el aumento en las investigacio-

nes del magnesio, porque sus aleaciones inducen la regeneracion de tejido danado.

Otro ejemplo, es una nueva aleacidn osteointegrable y antibacteriana (los materiales
osteintegrables pueden ser muy susceptibles a bacterias) hecha a base de niobio y
cobre (Nb-Cu), la cual se pretende sea usada para regenerar tejido duro y fabricar
implantes 6seos, puesto que soporta cargas pesadas [75]. Otro metal no tan nove-
doso, pero que continua en investigacion es el titanio para su aplicacion en osteosin-

tesis [35], concretamente en el area de cirugia espinal e implantes maxilofaciales [76].

La innovacidon que respecta a corto, mediano y largo plazo de los biometales tiene
como principales objetivos la mejora de las aleaciones ya existentes o la invencion de
nuevas composiciones quimicas de aleaciones que propicien la curacion, reparacion o
estimulacién del tejido dafado, que se degraden y eviten una segunda intervencion

para retirar el implante. Junto con los polimeros y los ceramicos en los metales siguen
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siendo una de las ramas mas importantes de la ciencia de materiales. para mejorar
las propiedades fisicas, quimicas, mecanicas y bioldgicas con aplicaciones en la inge-

nieria de drganos y tejidos para mejorar la calidad de vida de la poblacion mexicana.
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Anexos

ANEXO

Infografia sobre las protesis mas usadas en México y algunas de sus causas.
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ANEXO

Diagrama de fases aleacién Co-Cr [31].
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ANEXO Diagrama de fase NiTi [45].

ANEXO Contenido audiovisual

Dr. Dent Tube, Dental Implants, Dr. Dent Tube. Accessed: Mar. 17, 2024. [Online].
Available:_https://www.youtube.com/watch?v=rsPfInkAj7o. Licenciado bajo CC BY-NC
3.0

A Brain Implant That Turns Your Thoughts Into Text| Tom Oxley|TED. Accessed: April,
2, 2024. [Online] Available: https://www.youtube.com/watch?v=7Fiaew7nDmE. Li-
cenciado bajo CC BY- NC- ND 4.0

ANEXO Cuestionario de evaluacion

Se sugiere que, para reforzar los conocimientos de la presente unidad, de clic al si-
guiente enlace: https://forms.gle/BEtDRDtu53zt1eMVS8
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Introduccion

La invencion de los guantes quirdrgicos se remonta al ano de 1890 por el padre de la
cirugia moderna y fundador de la Escuela de Medicina “Johns Hopkins”: el Dr. William
Halsted, uno de los cirujanos mas brillantes de Estados Unidos en el siglo XIX y primera

parte del siglo XX.

Sin duda alguna, el origen de los guantes quirdrgicos es muy romantico porque se
produjo a partir del amor que habia entre el Dr. Halsted y su hermosa prometida
Caroline Hampton, enfermera del mismo hospital. De acuerdo con los protocolos del
hospital Johns Hopkins, las manos del equipo quirtrgico debian de ser desinfectadas
con cloruro de mercurio, sustancia que ocasionaba una grave dermatitis en la delicada
piel de las manos de su prometida, hasta el punto de tener que abandonar la

institucion hospitalaria.

El doctor Halsted, preocupado por su salud solicitd a la famosa compaiiia fabricante
de articulos de caucho y neumaticos para vehiculo, Goodyear Rubber Company, que
disenara unos guantes especiales para la enfermera, estos tenian que ser capaces de
estirarse, pero sin romperse facilmente, a fin de deslizarse sobre la mano y al mismo

tiempo tener una maxima sensacion de tacto durante la cirugia.

El éxito de estos guantes no solo radicé en la disminucién de problemas dérmicos
asociados al cloruro de mercurio, sino que mas tarde se dieron cuenta de su
importancia de prevenir y disminuir infecciones en sitios quirargicos. De modo que,
para finales del siglo XIX, el uso de los guantes quirdrgicos era obligatorio para todo

el personal médico en el area del quiréfano. Hoy en dia, los guantes son
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fundamentales en el proceso de la asepsia quirirgica, pues garantizan la proteccion
entre el paciente y el médico-enfermera [1].

Desde tiempos antiguos, los biopolimeros naturales han sido de gran utilidad en
distintos campos de aplicacion, que van desde los aditivos y mezclas en bioplasticos
hasta el area de higiene personal, productos comestibles, ropa, productos médicos,
cierre de heridas, productos curativos, andamios absorbibles para ingenieria de tejidos
entre otros. En la actualidad son de gran relevancia en el area médica, a causa de sus
caracteristicas quimicas y fisicas, ya que estas propiedades los hace excelentes
candidatos para diferentes aplicaciones bioldgicas en el cuerpo humano. Cabe
destacar que la viabilidad del uso de los biopolimeros en diferentes campos de las
ciencias médicas depende de sus propiedades fisicas, quimicas, mecanicas,
biodegradabilidad y biocompatibilidad. En este capitulo se hace un andlisis de los
biomateriales polimericos, desde su clasificacién, propiedades, caracteristicas,

aplicaciones y algunos datos curiosos [2, 3].

El término biopolimero

La palabra polimero fue descrita por primera vez por el quimico sueco Jons J. Von
Berzelius entre 1830 y 1832. Etimoldgicamente, estd formada por dos términos
griegos polys (mucho, numeroso) y meros (parte, porcion). Por lo tanto, un polimero
es un material conformado por cadenas de moléculas (de estructura lineal o
ramificada/reticulada), unidas a muchos meros o unidades mediante un enlace
covalente para formar moléculas mas grandes, con la ayuda de un proceso de
polimerizacion. Este proceso permite que pequefias moléculas integradas en grupos

funcionales (mondmero) puedan unirse a otras unidades conocidas como oligdmeros
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0 agruparse en grandes densidades de mondmeros creando macromoléculas de

diferentes grupos funcionales [4, 5].

Los biopolimeros son polimeros que se encuentran en contacto con organismos
vivos. El prefijo bio en el término biopolimeros hace referencia a que son polimeros

producidos o aceptados por diferentes tejidos u drganos del ser humano [6].

Linea histodrica de los polimeros

Desde tiempos antiguos los polimeros han sido utilizados para diversas aplicaciones,
por ejemplo, la cultura egipcia empleaba resinas naturales desde el afio 2000 a. C
como material para embalsamar a sus difuntos. Aflos mas tarde, el caucho se fabricd
de forma sintética, un polimero del isopreno extraido del latex del arbol evea
brasilensis, y empleado por los nativos americanos, aztecas y mayas con el objetivo

de elaborar pelotas o zapatos.

Durante el siglo XIX, este polimero causé una gran revolucion tecnoldgica cuando se
descubrié su vulcanizacion. El estadounidense Charles Goodyear, lo vertid de forma
accidental sobre una estufa caliente y se percatd que el caucho natural se
transformaba en un material muy resistente y elastico. Anos después se inventd el
celuloide, derivado de la celulosa y sintetizado por el estadounidense John Wesley
Hyatt, en 1869. Wesley buscaba un material ideal como reemplazo del marfil para
hacer bolas de billar y teclas de piano. Hoy en dia, este material es utilizado para la

fabricacion de peliculas fotograficas y de filmacion.
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En 1976, la compaiiia britanica Imperial Chemical Industries inventd el primer articulo
gue se distribuyd como bioplastico, el polihidroxibutirato (PHB) sintetizado a partir de
microorganismos. Fue introducido en 1983 como el primer plastico biodegradable; sin
embargo, su demanda en el mercado no fue la que esperaban, debido a que, en
comparacion con otros plasticos tradicionales derivados del petrdleo, su costo de

fabricacién era elevado [7].

Aplicaciones generales

De forma general los biopolimeros proporcionan un amplio espectro de aplicaciones
farmacéuticas y médicas, entre las que podemos mencionar: componentes protésicos,
articulaciones, implantes, equipos e instrumentos quirdrgicos, cementos 0Oseos,
membranas y organos artificiales [3]. No obstante, para que este material pueda ser
aprovechado en distintas aplicaciones biomédicas: la cicatrizacion de heridas, la
administracion de farmacos y la ingenieria de tejidos, ademas, debe disponer de
determinadas propiedades y caracteristicas: biocompatibilidad, biodegradacion, baja
antigenicidad, alta bioactividad, soporte al crecimiento y proliferacion celular [8]. A lo
largo de esta unidad, se explicara con mayor precision las aplicaciones y caracteristicas
de acuerdo con el tipo de biopolimero; sin embargo, se pueden englobar de forma
practica en cuatro clases [8]:

1. Sistemas de administracion de farmacos.

2. Apdsitos como tratamiento para cierre de herida.

3. Dispositivos curativos, de diagndstico y/o paliativos e implantes quirdrgicos.

4. Andamios bioabsorbibles para ingenieria de tejidos.
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Sintesis y degradacion

La sintesis de biopolimeros varia de acuerdo con el tipo de material que se quiera
producir; sin embargo, los biopolimeros se pueden producir a partir de materia
organica como plantas, hongos o animales y se integran mediante reacciones de
deshidratacion por condensacién (proceso en el que dos 0 mas moléculas se enlazaran
para dar un unico producto junto con la formacién de una molécula de agua). Por
ejemplo, las proteinas en el cuerpo humano se sintetizan por condensacion de los 20
tipos diferentes de aminoacidos que lo componen (Figura 2.1). Ademas, algunos
biopolimeros tienen la ventaja de ser biodegradables debido a su composicion quimica
de atomos de oxigeno y nitrégeno. El proceso de biodegradacion transforma a estos
biomateriales en sustancias mas simples, por ejemplo, CO,, agua, biomasa, materia

humeda, entre otras sustancias [8].

T H

N\ /
,C—C—N,
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Estructura de un aminoacido. Borb. (2005). Glycine2. Licenciado bajo CC-BY-SA-3.0 [9].
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Clasificacion

Existen varias formas de clasificar a los biopolimeros, en particular, de acuerdo con su
nivel de degradacién, en donde se subdividen en dos grupos principales:
biodegradables y no biodegradables. De forma general, en el grupo de los
biodegradables se destaca que son polimeros que poseen la capacidad de
descomponerse en elementos quimicos naturales mas simples, gracias a la accion de
agentes bioldgicos ambientales, tales como: el sol, el agua, microorganismos como
las bacterias, las plantas o los animales [6]. Algunos ejemplos que podemos encontrar
son el almiddn, celulosa, lana, algoddn y seda, mientras que en el grupo de los no

biodegradables se encuentra los poliésteres, policarbonatos, polietilenos y poliamidas

[7].

Otra forma de clasificar a los biopolimeros que se degradan en el cuerpo humano se
basa mediante la capacidad de respuesta en condiciones térmicas, por lo tanto, se

agrupan en tres clases: elastomeros, termoestables y termoplasticos (Tabla 2.1).

Se considera que los elastdmeros tienen una estructura intermedia, es decir, que
forman parcialmente enlaces cruzados entre las cadenas poliméricas, adicionalmente,
estos polimeros tienen la capacidad de no cambiar de forma permanente ante grandes

deformaciones elasticas.

Los polimeros termoestables estan constituidos por largas cadenas de moléculas con
enlaces cruzados entre las mismas, con la finalidad de establecer redes estructurales
en tres dimensiones, comunmente tienen mayor resistencia mecanica y son mas

fragiles que los termoplasticos. También es importante considerar que los primeros
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termoestables no presentan una temperatura de fusion fija una vez que se forman los
enlaces cruzados, por tal razén es complicado volverlos a procesar quimicamente [4].
Los polimeros termoplasticos estan constituidos de largas cadenas producidas gracias
a la unién de los mondmeros, y por lo general, su comportamiento se basa en su
ductilidad, plasticidad, y de facil reciclado. Al ser expuestos a temperaturas elevadas,

estos polimeros se ablandan y se vuelven una masa de material viscoso [4,6].

Clasificacion con base a las condiciones térmicas [4,10].

Grupo Caracteristicas Estructuras
Elastdmero | Cadenas lineales con enlaces cruzados.
Capacidad de deformarse elasticamente de
forma temporal.

Ejemplo: caucho, goma natural, silicona.
Termoestable | Red rigida tridimensional.

Mayor resistencia y dureza.

Alta estabilidad térmica

Buen aislante térmico y/o eléctrico
Ejemplo: poliuretano, resinas, baquelita
Termoplastico | Cadenas lineales flexibles

Facil de reciclar

Menor resistencia

Temperatura de fusion baja

Malos conductores térmicos y eléctricos
Ejemplo: poliamidas, polipropileno y polietileno.

Otra clasificacién de los polimeros se basa de acuerdo con su fuente de origen se

indica en la Tabla 2.2.

Clasificacidon de acuerdo con su fuente de origen [8].

Poliésteres polihidroxialcanoatos, acido polilactico (PLA)

Proteinas seda, colageno, gelatina, elastina, resilina, adhesivo,
poliaminoacido, soja, zeina, gluten de trigo, caseina, albimina de
suero.
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Polisacaridos

Bacterianos: xantano, dextrano, gellan, levan, cuajada lan,
poligalactosamina, celulosa

Hongo: pollulan, elsinan, glucanos de levadura.

Planta/algas: almiddn, celulosa, agar, alginato, carragenina,
pectina, konjan, varias gomas.

Animales: quitina, acido hialurdnico

Lipidos/ acetoglicéridos, ceras, emulsion
tensioactivos
Polifenoles lignina, tanino, acido himico
Polimeros goma laca, &cido poligamma glutamico, caucho natural,
especiales polimeros sintéticos de grasas y aceites naturales

Segun la unidad monomeérica del biopolimero y la estructura se pueden clasificar en

[8]:

« Polinucleétidos. Polimeros compuestos por mondmeros de 13 o mas nucled-

tidos enlazados mediante un enlace covalente. Ejemplo: ADN y ARN.

« Polipéptidos. Molécula constituyente de las proteinas, formada por una ca-

dena de aminoacidos. Ejemplo: secretina, calcitonina.

« Polisacaridos. Monosacaridos unidos de forma repetitiva a través de enlaces

glucosidicos. Ejemplo: glucosa, almiddn, quitina, celulosa.

La investigadora Rita Rebelo [11] sugiere que hay cuatro grupos principales de

biopolimeros, y en el caso de los polisacaridos estos se dividen en cinco subgrupos de

acuerdo con su fuente de origen, tal como se observa en la Tabla 2.3 [3, 11].
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Clasificacién de biopolimeros [3, 11].

Clasificacion Origen Ejemplos
vegetal/algas celulosa, agar, alginato y distintas gomas
animal acido hialurénico y quitina/quitosano
Polisacaridos
bacterial poligalactosemina, xantano, dextrano,
celulosa
fungal pollulan flngico, elsinan, glucanos de
levadura

lipidos/surfactantes | acetogliceridos, ceras, tensoactivos,

emulsantes.
Proteinas seda, colageno/gelatina, soya, elastina,
adhesivos
Poliésteres acido polilactico
Polimeros acido poli-gamma glutamico, caucho
especiales natural, polimeros sintéticos de grasas

naturales y aceites.

Caracteristicas y propiedades de los biopolimeros

De forma general, las propiedades mas notables de los biomateriales poliméricos son:
un alto peso molecular, baja densidad, “no toxicos”, de facil esterilizacion, poseen
excelentes propiedades mecanicas, flexibilidad, resistencia al ataque bioquimico,
buena biocompatibilidad, buena absorcidon y lenta degradacién, no obstante, estas
caracteristicas pueden ser agrupadas en tres categorias: las propiedades relativas, de

sintesis y de los componentes [3, 11, 6].
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Propiedades relativas (también llamadas autorefiejadas)

La densidad es una propiedad natural y de alta importancia en los biopolimeros, ya
gue presentan baja densidad. Asi mismo, los biopolimeros altamente cristalinos
ofrecen mas resistencia a la disolucién en comparacion con una cristalinidad mas baja.
Cabe destacar que los distintos grados de cristalizaciéon de un biopolimero tienen
diferentes valores de temperaturas de fusion y transicién vitrea. Mientras que de
acuerdo con la permeabilidad al vapor del agua y al oxigeno, las peliculas de polimero
se clasifican en tres clases:

1. Menos permeable al vapor de agua como al oxigeno.

2. Baja permeabilidad al vapor del agua, pero altamente permeable al oxigeno.

3. Menos permeable al oxigeno, pero muy permeable al vapor del agua.

Propiedades de sintesis

Se definen como propiedades de sintesis a aquellas que estan relacionadas con la
distribucion de aspectos de calidad durante su polimerizacién, por ejemplo, viscosidad,
indice de flujo de fusion, temperatura, estabilidad de deformacion por calor y muchas
otras caracteristicas que estan implicadas durante su proceso de sintesis.

Es importante mencionar que las propiedades mecanicas tanto del modulo de
elasticidad como el de resistencia a la traccion se elevan con un mayor peso molecular;
debido a que, a mayor peso molecular, mayor sera el tamafo de la cadena. Otro
aspecto caracteristico es que, a elevadas temperaturas, los polimeros termoplasticos,
como el policloruro de vinilo y el polipropileno, suelen volverse dlctiles; sin embargo,
después del enfriamiento recuperan sus propiedades iniciales. Al comparar los valores

de los modulos de traccidn y de resistencia a la traccion de los polimeros termo
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endurecibles, se ha observado que poseen una mayor resistencia a la traccién. Por
otro lado, los polimeros termoplasticos poseen una alta viscosidad, baja
humectabilidad, mientras que los polimeros endurecibles presentan buena

humectabilidad y menor viscosidad [6].

Propiedades de los componentes

Este grupo de biopolimeros es el resultado de la conjugacion de las propiedades
descritas anteriormente (relativas y de sintesis) que le confieren al material
caracteristicas particulares como resistencia al desgaste, rigidez, aumento en el

coeficiente de friccion, elasticidad, variabilidad en la naturaleza hidréfoba y cristalina

[6].

Es importante destacar que un polimero debe cumplir con determinados requisitos
fundamentales para que pueda ser utilizado en un tejido u érgano [11]:
« Debe ser fisioldgicamente inerte y ser estable durante tiempos constantes y
prolongados a la exposicidén de condiciones hidroliticas, oxidativas o térmicas.
« Presentar resistencia a fuerzas externas como impactos (cuando se utiliza como
material estructural para reemplazar al hueso).
« Tiene que ser quimica y térmicamente estable con el objetivo de que pueda ser

esterilizado por productos quimicos o por medios térmicos.

Biopolimeros aplicados en la ingenieria de tejidos

Coldgeno

El colageno fue descubierto por Anselme Payen en 1838. Es una proteina fibrilar que

conforma los tejidos conectivos del cuerpo humano, esencialmente la piel, las
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articulaciones y los huesos, y se considera la proteina mas abundante en mamiferos,
pues representa alrededor del 20-30% del peso total de las proteinas corporales
[12]. El colageno es sintetizado gracias a los fibroblastos (célula de apariencia
estrellada y con ramificaciones alargadas presentes en el tejido conectivo que
usualmente se originan a partir de células primitivas mesenquimales vy
pluripotenciales) [13]. La molécula de colageno basica tiene apariencia de varilla con
una longitud de aproximadamente 3000 Angstroms, una anchura de 15 A y tiene un
peso molecular alrededor de 300 kilo Dalton. Posee alta resistencia a la traccion, facil
absorcion en el cuerpo, antigenicidad muy baja, biocompatible, biodegradable y se
define como hidrofilico, pues tiene una gran afinidad con el agua. Algunas aplicaciones

del colageno en la ciencia biomédica son las siguientes [8]:

« Dispositivo basado en tejidos. Los dispositivos basados en tejidos han in-
crementado la esperanza y calidad de vida de muchos pacientes cardiacos. Al-
gunos ejemplos de estos dispositivos son valvulas cardiacas y protesis vascula-
res; sin embargo, también se han utilizado como piel artificial (Figura 2.2),
injertos de huesos, corneas, implantes de tendones, regeneracion de nervios,
piel y 6rganos, todo esto debido a su baja toxicidad y alta adhesion celular.

« Sistemas de administracion de farmacos a base de colageno. Una de
las aplicaciones fundamentales de las peliculas de colageno es cuando actta
como membrana de barrera, la cual es una lamina/pelicula de colageno que se
utiliza para el tratamiento de infecciones tisulares o cancer hepatico, y en el
ambito oftadlmico mediante injertos solubles como sistema de administracion de

farmacos para el tratamiento del tejido corneal infectado.
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Esponjas de colageno. Las esponjas de coldgeno son muy beneficiosas en el
tratamiento de quemaduras graves y como apdsito para heridas severas. Los
apositos de colageno poseen gran variedad de presentaciones que incluyen
esponjas, laminas de membrana y polvo.

Nanoparticulas / nanoesferas. Gracias a su minusculo tamano, asi como,
su elevada capacidad de absorcién y dispersién en medios acuosos para formar
una solucion coloidal transparente, las nanoparticulas a base de colageno han
demostrado su efectividad para ser empleadas como una formulacién de libe-
racion controlada de farmacos para eliminar agentes antimicrobianos. Asi-
mismo, se utilizan como vehiculo parenteral en agentes citotoxicos y terapéu-
ticos, como la hidrocortisona (corticoide con accién antiinflamatoria y/o inmu-
nosupresora).

Sistemas basados en colageno para la ingenieria de tejidos. Los im-
plantes basados en colageno son utilizados como dispositivos para el transporte
de células cutaneas cultivadas o portadores de farmacos para el reemplazo de
la piel y lesiones por quemaduras. También son empleados como sustitutos
0seos gracias a su actividad para el incremento de la formacion dsea [14].
Colageno como hemostatico. El coldgeno por medio de la interaccion con
los trombocitos logra una rapida coagulacion de la sangre. Se ha demostrado
que el uso de hemostaticos a base de colageno ayuda a disminuir hemorragias

en distintos tejidos corporales.
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Lamina de colageno. BMEiscool. (2020). Collagen Matrix. Licenciado bajo CC-BY-SA-4.0.

Quitosano

El quitosano procede del polisacarido natural llamado quitina, presente en el
exoesqueleto de insectos, crustaceos, nematodos y en la pared celular de levaduras y
hongos. La quitina fue aislada por primera vez de los hongos en el afio de 1811, por
el quimico francés Henri Braconnot. Se considera el segundo biopolimero mas copioso
en el planeta. Entre sus caracteristicas principales destacan: la alta biocompatibilidad,
biodegradabilidad, actividad antimicrobiana, baja inmunogenicidad y toxicidad.
Ademas, posee una alta permeabilidad selectiva, capacidad de quelacién y absorcion.
Estas propiedades le proporcionan una amplia gama de aplicaciones como portador
de farmacos de liberacién controlada, antibacteriano y antidcido. Adicionalmente,
impide la formacion de placa bacteriana y la descalcificacion del esmalte dental,
fomenta la osteogénesis, la accién absorbente de grasas y el cierre de Ulceras y

lesiones [8].
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Se halla en formas de geles, peliculas, particulas, membranas o andamios. El
quitosano es una pieza fundamental en el crecimiento y desarrollo celular, y por

consecuencia es usado como matriz en la ingenieria de tejidos [3].

Otra de sus aplicaciones es incrementar la absorcidén de farmacos y la estabilizacion

de sus componentes con el objetivo de aumentar la actividad farmacoldgica.

La hidroxiapatita y el quitosano son biomateriales ideales para la ingenieria de tejidos
0seos, ya que tienen una alta tasa de biocompatibilidad y biodegradabilidad, su
estructura porosa es idonea para el crecimiento y proliferacion celular, también poseen
una naturaleza antimicrobiana y son buenos osteoconductores. Los materiales
compuestos de quitosano/hidroxiapatita muestran resultados prometedores para
simular la fase organica e inorganica del hueso natural. Una destacada ventaja de los
implantes poliméricos degradables se debe a la disminucidon de intervenciones

quirurgicas posteriores.

En la Tabla 2.4 se presentan las principales aplicaciones del quitosano [11].

Aplicaciones de implantes de quitosano en distintas areas médicas
[3,11].
Campo de Implantes
aplicacion
Cardiologia Valvulas para el corazén electrohilado de gelatina, quitosano
y/o poliuretano.
Dermatologia Andamio para regeneracion de la piel de gelatina, quitosano
y/o hialuronato.
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Cirugia Andamio para regeneraciébn de nervios -de quitosano-
gelatina.
Andamio para higado de quitosano y/o gelatina.

Oftalmologia Lentes de contacto de quitosano y/o gelatina.

Celulosa

La celulosa es el polimero mas abundante en la biosfera, se forma por condensacion
de la glucosa, su férmula organica es (C (H.0 ) y tiene una estructura lineal en la que
se forman multiples puentes de hidrégeno enlazados con los grupos hidroxilos (OH)
de las cadenas de glucosa y originan fibras compactas que componen la pared celular
de plantas, fibras naturales como el algodén y madera, aunque algunas bacterias

como Acetobacter xy/inum pueden sintetizar celulosa [8].

Dispositivos para la administracion controlada de medicamentos

Se utiliza éter de celulosa en tabletas sdélidas para hacer posible la liberacion continua
del medicamento. El material que forma la superficie de la tableta empieza a crecer,
luego forma cadenas enredadas y a medida que se va hinchando desde la superficie
hasta el nlcleo vitreo del comprimido, el farmaco se disuelve poco a poco en un medio

liguido como el agua y se difunde.
Apositos para heridas

Con el paso del tiempo se ha indagado que la celulosa bacteriana (BC) usada junto
con hidrogel de nanocelulosa (Figura 2.3) sirve como cicatrizante de heridas gracias a

Ssu pureza y alta capacidad de retencion de liquidos.
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Hidrogel de nanocelulosa. Qspheroid4. (2016). Hidrogel de celulosa nanofibrilar. Licenciado

bajo CC-BY-SA-4.0.

Acido hialurénico

El acido hialurdnico (HAS) es un componente fundamental de la matriz extracelular de
la piel y juega un papel esencial en el metabolismo de la dermis, es un biopolimero de
estructura lineal que corresponde al grupo de los glicosaminoglicanos y esta
constituido por unidades multiples de monosacaridos de acido glucurdnico
y N- acetilglucosamina [15]. El acido hialurdnico se considera una excelente molécula
gracias a sus distintas propiedades: elevada higroscopicidad (cualidad de algunas
sustancias de absorber y liberar vapor de agua segun el medio en que se
encuentran), naturaleza viscoelastica, alta biocompatibilidad, inmunogenicidad y
biodegradabilidad, razones por las cuales el acido hialurdnico esta aprobado por la
Administracion de Alimentos y Medicamentos (FDA) para diversos procedimientos

quirurgicos y estéticos en aplicaciones médicas [8]:
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« Oftalmologia. En la terapia tdpica del sindrome de ojo seco y Sjogren.

« Maedicina estética. El acido hialurdnico favorece la regeneracion y el aumento
de tejidos blandos con la finalidad de actuar como relleno para arrugas y lineas
cutaneas gracias a su capacidad para formar matrices hidratadas.

« Amortiguador y lubricante. Teniendo en cuenta la viscosidad del HAS, este
actia como agente de viscosidad en algunas enfermedades pulmonares gene-
rando permeabilidad de las estructuras alveolares y ayuda en la mejora fisiold-
gica de articulaciones osteoartriticas.

« Antibacteriano. Se ha demostrado que este biopolimero ayuda a prevenir y
disminuir la placa bacteriana a implantes dentales, lentes intraoculares y caté-
teres.

Asi mismo, el uso de acido hialurdnico ha tenido buenos resultados como sistema de
administracion de farmacos, tratamiento de heridas por regeneracion extracelular
(Figura 2.4) y en ramas médicas como otorrinolaringologia, cardiologia (valvulas

cardiacas) y en urologia.

Matriz extracelular del cartilago. Mfigueiredo. (2009). Glicosaminoglicanos. Licenciado bajo

Creative Commons Genérica de Atribucion/Compartir-Igual 3.0.
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Gelatina

La gelatina es una sustancia proteica hidrofilica elaborada por la descomposicion de
la estructura terciaria, secundaria y primaria del coldgeno, mediante hidrdlisis [8]. Se
produce a partir de varias fuentes de coldageno como huesos de ganado, pieles de
cerdo y pescado. Por lo general, es una sustancia sin color o incluso se torna
ligeramente amarilla y podemos encontrarla en diferentes presentaciones: granulos,
laminas y polvos, ademas, es soluble en distintos medios liquidos (agua caliente,
glicerol y acido acético). Una caracteristica muy peculiar de la gelatina es que absorbe

de 5 a 10 veces su peso para formar una especie de gel viscoso [16].

Esta sustancia es empleada como agente espumante, emulsionante y humectante en
la industria alimentaria, farmacéutica y médica, por sus propiedades tensioactivas se
considera un material con excelente biocompatibilidad, facil biodegradabilidad y débil
antigenicidad. La gelatina mejora la elasticidad, consistencia y estabilidad quimica de
los productos para aplicaciones en la ingenieria de érganos y tejidos [8]. Esta sustancia
posee notables propiedades de tixotropia, lo que significa que algunas gelatinas y
geles (agar-agar, hidrato de dxido de hierro y otros) bajo fuerzas mecanicas, como
agitar y/o remover, tienen la capacidad de licuarse. Cuando la gelatina se encuentra
en estado de reposo regresa a su consistencia original, y cabe destacar que estas
transformaciones son reversibles y pueden repetirse de manera infinita [16]. Algunas

de las aplicaciones de la gelatina se describen en la Tabla 2.5.
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Aplicaciones de gelatina en distintas areas [8, 16]

Campo de Ejemplo
aplicacion
Industria alimenticia | confiteria, carnes, productos de panaderia, productos
lacteos, bebidas, empaquetamientos, peliculas vy
recubrimientos.
Industria cosmética | pasta de dientes, lociones, productos para el cuidado de la
piel y el cabello.

Industria médicay | capsulas duras y blandas, vacunas, tabletas, hemostaticos
farmacéutica absorbibles, salud de huesos y articulaciones, encapsulacion

de vitaminas.

Especialidades gelatina fotografica, rollos de pelicula, balistica, lubricantes,

combustibles, imagenes de rayos X, desmoldantes, ignites.

Goma arabiga
Desde siglos atras la goma arabiga (GA) ha sido utilizada para varias aplicaciones,

siendo incorporada en el ambito de la belleza en forma de tintas y/o como agente
conservador en el proceso de momificacion de difuntos. Su nombre deriva gracias a
que fue introducida a Europa a través de los puertos arabes y actualmente los mayores

productores son Sudan, Senegal y Nigeria [8].

La goma arabiga (Figura 2.5) es un exudado de apariencia de goma seca, proveniente
de los tallos y ramas de Acacia senegal y Acacia seyal que se usan de forma externa
en la medicina tradicional, con el propdsito de recubrir superficies que presenten
procesos de inflamacidn. En virtud de sus propiedades fisicas, la goma arabica ayuda
a disminuir la cantidad de glucosa en el cuerpo humano, la masa fecal y los acidos
biliares. Asi mismo, algunos estudios demuestran que la goma arabiga inhibe el
crecimiento de algunas especies patdgenas causantes de las caries dentales y placa
bacteriana como Porphyromonas gingivalisy Prevotella intermedia. Ademas, se ha
demostrado que, el incorporar goma arabiga a productos de yeso, estos aumentan su

dureza [8].
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Cristales de goma arabiga. Montemari. (2015). Goma ardbiga. Licenciado bajo Pixabay

License.

Xilano
El xilano es el segundo polisacarido mas abundante en la naturaleza, esta constituido

por hemicelulosa que se forma en la madera dura, en algunas plantas y cereales,
componen aproximadamente 30% de la pared celular. Este biopolimero es utilizado
como materia prima para la produccidn de sistemas de administracion de farmacos en
el colon, gracias a que es degradada por las enzimas producidas por su microbiota.
Por otro lado, debido a la naturaleza viscosa de este polisacarido, algunos de los
efectos fisioldgicos son la disminucidon del colesterol en sangre y la reduccion
cantidades de glucosa e insulina posprandial (después de alimentos). Se ha reportado
que el xilano extraido de residuos vegetales como hojas de bambu, paja de trigo y
tallos de maiz, disminuyen la tasa de crecimiento del sarcoma 180 y otros tumores,
como consecuencia de la estimulacion indirecta de la defensa inmunoldgica del

paciente [8].
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Alginatos

El alginato es un hidrocoloide sustraido de algas pardas. Esta aprobado por la FDA,
por lo tanto, se considera un biomaterial valioso debido a su gran capacidad quelante,
biocompatibilidad, biodegradabilidad y no antigenicidad para diversas aplicaciones
biomédicas, por ejemplo, en la ingenieria de tejidos, toma de impresiones en
odontologia, en algunas formulaciones que protegen del reflujo gastrico y la
administracion de farmacos. Los apositos a base de alginato de sodio y calcio como
hidrogeles, esterillas electrohiladas y esponjas crean un ambiente himedo e idéneo
en el lecho de la herida, alcanzando la hemostasia y absorbiendo exudados, asi mismo

actlia como antialgico, antibacteriano y reductor del olor de la herida [8].

Acido poli-L-lactico (PLLA)

El acido poli-L-lactico (PLLA) es un polimero biodegradable que ha sido de amplia
ayuda en una vasta gama de aplicaciones clinicas y cosméticas durante mas de tres
décadas, algunas de ellas son: suturas solubles, implantes intradseos e implantes de
tejidos blandos. Una caracteristica muy peculiar es que las microparticulas de PLLA
miden entre 40 y 63 pym de diametro, este tamafo garantiza que las particulas sean
lo suficientemente grandes para evitar la fagocitosis (captura de particulas
microscopicas que realizan ciertas células con fines alimenticios o de defensa) por los
macrofagos, pero a la vez tan diminutas para ser inyectadas facilmente a través de

agujas de calibre 26 [17].

Caucho natural

El caucho natural es el elastomero mas usado en la industria a nivel mundial. Es en

mayor parte cis-1,4 poliisopreno (polimero de cadena larga con peso molecular de
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aproximadamente, 5 x 10s g/mol) incorporado con minimas cantidades de proteinas,
lipidos, sales inorganicas y otros compuestos. Las cadenas poliméricas de caucho
natural son largas, estan envueltas y a temperatura ambiente se localizan
constantemente agitadas. Se fabrica comercialmente a partir del latex, el cual es una
suspension de apariencia lechosa que se recolecta del arbol Hevea brasiliensis, (que
se cultiva en mayor parte en plantaciones de regiones tropicales del sudeste asiatico
(Malasia e Indonesia) y se traslada a una unidad para su procesamiento, donde el
latex en bruto se diluye con el objetivo de alcanzar 15% en peso de contenido de
caucho, después se coagula con ayuda de acido férmico. Cuando el material se
encuentra coagulado se comprime a través de grandes estructuras de forma cilindrica
para eliminar el agua y crear un material aplanado en forma de lamina, posteriormente
estas se secan, ya sea por medio de corrientes de aire caliente o por el calor de humos

de hogueras [18].
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Arbol Hevea brasiliensis. NeilPalmer. (2017). Rubber tapping in Guaviare,

Colombia. Licenciado bajo 2017CIAT/NeilPalmer.

Polimetil metacrilato (PMMA)

El polimetil metacrilato (PMMA), también conocido como plexiglas o lucite, es un
termoplastico transparente fuerte y rigido que tiene una gran resistencia quimica al
medio ambiente y presenta mayor resistencia al impacto en comparacion con el vidrio,
la configuracion de los atomos de carbono crea una especie de estructura amorfa que
posee la caracteristica de presentar una alta transparencia a la luz visible. Su principal
aplicacién como material polimérico es como cemento dseo debido a sus capacidades
de resistencia a la compresion de 70 MPa después del endurecimiento [18]. En la
Figura 2.7 se puede observar grietas en una pieza de PMMA como consecuencia de la

alta resistencia mecanica.
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Pieza de PMMA con variedad de grietas. GerMarel. (2017). Spannungsrisskorrosion bei

PMMA. Licenciado bajo CC-BY-SA-4.0.

Polietileno
El polietileno (PE) es un material termoplastico de apariencia translicida/blancuzco,

usualmente fabricado en finas capas transparentes; sin embargo, se pueden conseguir
diversos colores con ayuda de colorantes sintéticos. Tiene numerosas propiedades
entre las cuales se comprende su buena flexibilidad hasta en temperaturas menores
de —73°C, su extraordinaria resistencia a la corrosion, sus excelentes propiedades
aislantes y su capacidad de ser inodoro [18]. Se pueden encontrar en tres grandes
grupos el PE de acuerdo con sus propiedades fisicoquimicas como se puede observar

en la Tabla 2.6.
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Estructura de cadena de diferentes tipos de polietileno [18].
Propiedad Alta densidad (HDPE) Baja densidad (LDPE)
Ramificaciones cortas Ramificaciones largas
Densidad 0.95-0.96 0.92-0.93
(g/cm3)
Resistencia a la 2.9-5.4 0.9-2.5
tension (x
1000psi)
Elongacion (%) 20-120 550-600
Cristalinidad 95 65
(%)
Anexos

ANEXO 1. Contenido audiovisual

Bio-engineered scaffolding for skin. Eugenius Films. Accessed: April, 2, 2024. [Online]
Available: https://youtu.be/EYmLEw3ilgo. Licenciado bajo CC BY-NC 3.0

Sutured Artificial Iris and Intraocular Lens. Steven Cohen. Accessed: April 12, 2024.
[Online] Available: https://www.youtube.com/watch?v=gJglLZd9Xdk4&rco=1. Licen-
ciado bajo CC BY-NC 3.0.
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ANEXO

Infografia

DEFINICION

Un polimero es un material formado por cadenas de moléculas (que tendran apariencia
lineal o ramificada/reticulada), que se forman al unir muchas unidades mediante un
enlace covalente para formar moléculas mas grandes, mediante un proceso de
polimerizacién.

Etimolégicamente esta palabra estd formada por dos términos griegos polys (‘mucho,
numeroso’) y meros (‘parte, porcion’).

El prefijo "bio" en el término "biopolimeros" hace referencia a que son polimeros
producidos o aceptados por diferentes tejidos u érganos del ser humano

APLICACIONES GENERALES:
Aplicaciones farmacéuticas y médicas.
Componentes protésicos como articulaciones e implantes.
Equipos e intrumentos quirurgicos.
Cementos 6seos.
Organos artificiales.

Para mas informacién, ver video:
https://www.youtube.com/watch?v=blho-N-ZMmQ_
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Introduccion

Los bioceramicos son excelentes candidatos para aplicaciones en la ingenieria de
organos y tejidos debido a que estan formados por compuestos quimicos o soluciones
complejas, que contienen elementos metalicos y no metalicos presentando enlaces
mixtos idnico y/o covalente. A causa de estos enlaces, los bioceramicos presentan
propiedades como una alta dureza, fragilidad, baja conductividad térmica y eléctrica,
elevada resistencia a la compresidon, buena estabilidad quimica, térmica, y un alto

punto de fusién [1].

Por muchos siglos, los bioceramicos se desarrollaron para aplicaciones en el area de
medicina regenerativa, resaltando la estimulacién y formacidon de huesos y dientes en

las areas de ortopedia, cirugia oral, maxilofacial y odontologia.

El éxito de las aplicaciones de los bioceramicos depende de varios factores: la
composicion quimica, manufactura, interaccion del bioceramico con el tejido huésped,
la interaccién del implante con el tejido circundante, morfologia, tamafo, habilidad del

cirujano y las reacciones adversas a corto, mediano y largo plazo en el cuerpo humano.

Dentro de los bioceramicos mas usados en la medicina se encuentran: alimina,

zirconia, vidrio bioactivo, vidrio-cerdmicos, hidroxiapatita, fosfatos de calcio, mismos

gue se abordaran a detalle en esta unidad.
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Caracteristicas y propiedades de los bioceramicos

Composicion quimica
Los bioceramicos estan compuestos por diversos atomos y moléculas principalmente
de silicio, silicato de calcio, zirconia e hidréoxido de calcio, silicato tricalcico,
hidroxiapatita, fosfato de calcio, compuestos de sodio, 6xido de aluminio, dxido de
titanio, compuestos de fosfato de calcio [2]. De acuerdo con su forma los podemos
encontrar en estructuras porosas, densos, en forma de fibras o en polvo. La estructura
y composicion de los bioceramicos dependera de su método de sintesis o fabricacion,

de tal forma que se puedan presentar fases monocristalinas, policristalinas o amorfas

[3].

Clasificacion de los bioceramicos de acuerdo con la
respuesta del tejido 6seo

Los bioceramicos tienen una mejor respuesta en el tejido dseo en comparacion con
los metales y los polimeros, esto es porque su composicion quimica es similar a la de
la fase mineral dsea, debido a que estan formados en mayor cantidad por elementos
de calcio y fésforo, que permiten que las células dseas los metabolicen formando

hidroxiapatita y mimetizando la regeneracion ésea [4].

A continuacién, se describe la clasificacion de los bioceramicos de acuerdo con la

respuesta que presentan en el cuerpo humano.
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Bioinertes

Las ceramicas bioinertes presentan una respuesta bioldgica formando una capsula de

tejido fibroso, con el propdsito de quedar aisladas del medio fisioldgico.

No presentan reacciones quimicas entre el tejido dseo y el implante, ademas, se
caracterizan por presentar variaciones en los valores de las propiedades: traccion,
dureza, compresion, tenacidad, desgaste, y resistencia a la corrosion en fluidos

bioldgicos [5]. Algunos ejemplos de bioceramicos inertes son la alimina y la zirconia.

Bioactivas

Se definen como bioactivas a las cerdmicas que provocan una respuesta especifica en
la interfaz del material, generando la formacion de enlaces quimicos entre el tejido
huésped y el biomaterial [6]. Las ceramicas bioactivas se caracterizan por la union
quimica con el hueso sin formar ningun tejido conectivo fibrilar entre ellos [5]. Algunos

ejemplos son la hidroxiapatita, los vidrios bioactivos y vitroceramicos.

La estructura cristalina de la hidroxiapatita fue propuesta por Aaron y Posner (1958),
quienes la describieron como un monocristal. Su estructura es en forma hexagonal;
mostrando el grupo de simetria P63/m; sus valores de red sona=b =9,432 Ay c =

6,88 A (Figura 3.1).
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Representacion de la estructura cristalina de la hidroxiapatita.

Las ceramicas bioactivas ayudan a la interaccién celular entre osteoclastos vy
osteoblastos, llevando a cabo los fendmenos bioldgicos de deposicidn y resorcion ésea,

cuando hay alguna alteracién en el metabolismo del tejido mineral [7].

Biodegradables

Los bioceramicos biodegradables tienen la capacidad de sustituir o reparar un defecto
oseo de forma temporal, estimulando la regeneracion de un nuevo tejido usando al
biomaterial como plantilla o medio de liberacién de manera gradual y controlada.
Cuando se usa como plantilla los iones son liberados al medio fisioldgico como parte
del proceso de degradacion, los cuales seran metabolizados por el cuerpo humano
formando nueva estructura [8]. Los bioceramicos mas importantes de esta categoria

son los fosfatos de calcio y la hidroxiapatita.
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Tipos de bioceramicos empleados para la ingenieria
organos y tejidos

Alumina

La alimina es conocida como 6xido de aluminio (A4l,0;), es un material altamente
biocompatible e inerte, tiene una alta resistencia mecanica, resistencia moderada a la
flexion, y un bajo coeficiente de friccion [9]. La alimina es reconocida por su
estabilidad quimica, alta conductividad térmica, resistencia al calor, aislamiento

eléctrico y la resistencia a la corrosion.

La alimina tiene estructura cristalina tipo corinddn, donde cada celda unidad esta

asociada a 12 iones de aluminio y 18 de oxigeno (Figura 3.2).

Estructura cristalina tipo corindon de la alimina (Al,0,).
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Zirconia

La zirconia es un bioceramico inerte, que supera a la alimina en la resistencia a la
flexion y a la fractura. La zirconia pura (ZrO,) al aplicarle diferentes temperaturas

presenta tres formas alotrdpicas: monociclica, tetragonal o cubica [10] (Figura 3.3).

La zirconia a temperatura ambiente tiene una estructura monociclica entre 1000 a 1100°C,
a una temperatura de 2000°C pasa a una forma tetragonal y por encima de los 2000°C cambia a una

estructura cubica [11].

Es muy frecuente que la zirconia se dope con itria u 6xido de magnesio para realizar

implantes en odontologia como coronas o implantes dentales de manera general.

En los bioceramicos cuando se hace referencia al término dopar, este se relaciona
con la incorporacién de éxidos, metales o elementos en la estructura del bioceramico
en pequenas cantidades, que ayudaran a mejorar las propiedades fisicas, quimicas,

mecanicas y/o bioldgicas.
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Vidrio bioactivo

Caracteristicas de los vidrios bioactivos

Los vidrios bioactivos presentan una estructura amorfa basada en tetraedros de
silicatos (SiOs4), 0 en su caso el Oxido que se encuentre en mayor cantidad en
porcentaje en peso o en volumen, el cual interactuara como 6xido formador del vidrio
[12]. Los vidrios bioactivos se pueden usar en forma sélida para formar arquitecturas
porosas y densas para aplicaciones médicas. La biocompatibilidad de los vidrios
depende del oxido formador [13], ya que el vidrio bioactivo al estar en contacto con
el tejido bioldgico forma una capa de hidroxiapatita carbonada lo que favorece a una
mejor adsorcion de las proteinas superficiales del implante y la integracion con el

tejido Oseo circundante [14].

Algunos de vidrios mas utilizados en aplicaciones médicas son los de base silice (vidrio
bioactivo 45S5), vidrios con fosfato y vidrios a base de borato (vidrio bioactivo 19-

93B3).

Métodos de fabricacion

La fabricacién de los vidrios bioactivos por el método del sol-gel, usando precursores
con un tamano de particula nanométrico, aumentan los beneficios de estos materiales,
ya que presenta propiedades antibacterianas, debido a la liberacion de iones que
alcalinizan el medio fisioldgico que actian sobre las colonias bacterianas. Las

aplicaciones médicas y odontoldgicas se enfocan en la regeneracion Osea,
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remineralizacion de los tejidos duros dentarios y el tratamiento de la hipersensibilidad

dental (rellenos o selladores dentales) [15].

Una desventaja de los vidrios bioactivos es su propiedad mecanica que limita su
aplicacion en el area de odontologia restauradora [15]; sin embargo, su uso en
tratamientos térmicos o en el dopaje de 6xidos puede mejorar las propiedades

mecanicas: dureza, traccidn y resistencia.

Los vidrios bioactivos son usados para la manufactura de andamios o scaffolds. Estos
se definen como biomateriales que proveen soporte mecanico para facilitar la
reparacion y restauracién de tejidos danados; de modo que se favorezca la
regeneracion 0sea mediante el crecimiento y la formacién de nuevo tejido [16].
Asimismo, se ha reportado que los vidrios bioactivos inducen a los osteoblastos a
formar nueva matriz mineral, cuyos resultados benéficos mostraron la ausencia de
efectos citotdxicos y genotoxicos, asi como, una excelente respuesta inmune, alta
adhesion, crecimiento y diferenciaciéon de las células oOseas. De tal modo que
permitiera el reclutamiento de células madre osteoprogenitoras y mesenquimales.
Algunas aplicaciones médicas de los vidrios bioactivos provienen de la odontologia o
reconstrucciones maxilofaciales, en ortopedia, otorrinolaringologia y tratamientos para

zonas afectadas por algunos tumores déseos [17].
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Vitroceramicos

Caracteristicas de los vitroceramicos

Los vitroceramicos son una combinacién entre ceramica y vidrio, debido a la
cristalizacién controlada del vidrio que inicialmente tenia una estructura desordenada
a formar una estructura periddica de largo alcance. Los materiales vitroceramicos se
componen de una o varias fases cristalinas embebidas en una matriz amorfa o vitrea;
su proceso de fabricacion consiste en la desvitrificaciéon o nucleacién de cristales

controlados de la estructura amorfa de la que se partio.

Los vitroceramicos se destacan por presentar una temperatura de transicién vitrea al
igual que los polimeros, la que permite manipular la masa viscosa en distintas formas

geométricas [10].

Los vidrios y los vitroceramicos estan agrupados en tres grandes areas: primero, en
las formulaciones quimicas que sean mecanicamente resistentes y capaces de soportar
esfuerzos corporales mayores, asi como composiciones quimicas que sean
biodegradables y bioactivas. Por consiguiente, el desarrollo de estructuras porosas
interconectadas en matrices celulares para aplicaciones en la ingenieria de tejidos, lo
anterior, debido a que los vidrios y los vitroceramicos presentan propiedades de

estimulacién de la osteogénesis, la angiogénesis y biodegradabilidad [18].

Los vidrios y vitroceramicos se utilizan en diferentes aplicaciones como los rellenos

0seos para mejorar la biocompatibilidad de implantes metdlicos, después de
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extracciones tumorales. Segundo, en la fusion multisegmental de vértebras, fracturas
Oseas, y en el tratamiento de la escoliosis idiopatica. Adicionalmente, en el area
maxilofacial son utilizados para la reconstruccion facial, asi como, en la reparacion del
piso de Orbita, el relleno de alveolos posextraccion dental, el aumento del reborde
alveolar, osteotomias y reparaciones periodontales. Finalmente, las aplicaciones en
implantes de los vitroceramicos se basan en el mantenimiento del reemplazo de la
cadena, oido medio, estimulacién de la dentina y tratamientos para la hipersensibilidad

dentaria [18].

Sulfato de calcio

El sulfato de calcio, en formula quimica (CaS0Oa4), es un mineral compuesto por iones
de calcio y sulfato; también conocido como yeso de paris. Este material presenta
diversas propiedades como estabilidad volumétrica, aislante térmico, fuerza de
compresion es similar a la del tejido dseo, excelente adherencia, poca solubilidad en
agua, alta capacidad de osteoconduccién, biocompatible y es de facil modelado [19].

Algunas de las aplicaciones se orientan en las férulas para fracturas y en moldes.

Fosfato tricalcico

El fosfato tricdlcico (TCP), en férmula quimica (Ca;(PO,),), se usa como sustituto
0seo, en formas densas y porosas. Las caracteristicas del TCP son la biocompatibilidad,
capacidad de reabsorcion y osteoconduccion que propician una adecuada
remodelacidn oOsea y cicatrizacion de forma eficiente, ademas, se suma a sus
propiedades que cuenta con una composicion quimica similar a la del tejido éseo [20].
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El fosfato tricalcico fase B (8 — TCP), de formula Cas; (P0,), presenta una relacién
molar Ca/P de 1.5. Su estructura cristalina es una estructura romboédrica. Por otro
lado, a temperaturas bajas es una fase estable. No obstante, cuando aumenta a
temperaturas de 1125°C, se transforma en (a — TCP). La sintesis del § — TCP es muy

similar a la de la hidroxiapatita.

El TCP puede presentarse en cuatro poliformos: beta bihedral, alfa monoclinica,
alfa/beta hexagonal y amorfo. Se usa como ceramica bioreabsorbible en aplicaciones
biomédicas, ingenieria de tejidos, injertos, reemplazos de tejido déseo y relleno

dérmico.

Hidroxiapatita

La hidroxiapatita es un ceramico de fosfato de calcio hidratado altamente
biocompatible. Es una variante de la apatita (CaPO4), y su férmula quimica es
Cas(P0O4)3(0OH), con una estructura cristalina hexagonal bipiramidal con el grupo
espacial P63/m [21]. Este compuesto de la hidroxiapatita puede presentar algunas
variantes, a causa de que en la estructura atémica pueden estar enlazados aniones

como son el fltor (F), cloro (CI), carbonato (C05~2) o hidroxido (OH").
La hidroxiapatita se encuentra de forma natural en el cuerpo humano en los huesos,

y dientes principalmente, las propiedades mecanicas que la caracterizan son alta

rigidez y dureza.
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La hidroxiapatita sintética difiere de la natural en estequiometria, composicion
quimica, cristalinidad, algunas propiedades mecanicas y fisicas; sin embargo, es
equivalente ya que induce una respuesta bioldgica en donde estan involucradas las
células Oseas, los vasos sanguineos y la matriz extracelular llevando a cabo la

regeneracion osea.

La hidroxiapatita porosa (HAP) debido a su fraccidon volumétrica de los poros, permite
un incremento en la osteoconduccion del material, ya que permiten un incremento en
la distribucion, proliferacion y diferenciacion celular, al mismo tiempo facilitan la
circulacion de los biofluidos; sin embargo, el uso de la hidroxiapatita porosa como
implante de tejidos dseos largos es limitado porque presenta una resistencia mecanica

menor.

La hidroxiapatita porosa es un biomaterial con un amplio uso en la ortopedia, con
aplicaciones en injertos 6seos, rellenos de hueso para reconstruccion del tejido dseo,
asi como un agente antimicrobiano. En odontologia, por otro lado, se usa la HA para
implantes dentales, correccion de defectos dseos en estructuras maxilares, huesos

alveolares, catalizador heterogéneo y recubrimientos en protesis articulares.

Asi mismo, los cementos éseos hechos de hidroxiapatita [22], presentan una alta
biocompatibilidad evitando respuestas inflamatorias en los tejidos circundantes,
ademas, de ser estables quimicamente en ambientes fisioldgicos y presentando un pH

alcalino de 12,8 [23].
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Cementos de fosfatos de calcio (CPC)

En la década de los ochenta, se estudid la posibilidad de obtener hidroxiapatita u otro
fosfato de calcio en forma monociclica a temperatura ambiente o fisioldgica, mediante
una reaccion cementante, en donde surge la posibilidad de desarrollar cementos, los
cuales se definen como compuestos quimicos formados por una fase solida (polvo), y
una fase liquida o acuosa, que cuando se mezclan en proporciones adecuadas

constituyen una pasta que fragua a temperatura corporal.

Los cementos de fosfato de calcio se caracterizan por la moldeabilidad /in sity,
inyectabilidad, buena unién entre el biomaterial y el tejido circundante, no son téxicos

y no se contraen durante el fraguado.

La fase solida por excelencia de los CPC es el fosfato tricalcico en fase alfa (a« — TCP)
que cuando se mezcla con una fase acuosa llega a formar hidroxiapatita [24]. La
relacion de Ca/P se encuentra en un rango 1 < Ca/P < 2, lo que deriva en una alta

disolucion idnica.

Sus aplicaciones incluyen el campo ortopédico como apoyo para la sustitucién de
hueso dafiado o perdido y cemento adhesivo para cirugia ortopédica. En el campo de
la odontologia y cirugia maxilofacial se usa como revestimiento, promotor de la
remineralizacion, reconstruccion, cemento de fijacion o cemento adhesivo. Ademas,

son considerados en fijacion de prétesis articulares y liberacion de farmacos,
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interactuando en el intercambio i6nico entre las células, los tejidos huésped y

circundantes.

Por otro lado, estos cementos pueden ser inyectados de forma liquida o por via
percutanea. El proceso de fraguado y endurecimiento se realiza in situ. Actualmente,

los cementos fosfocalcicos son mas utilizados que los aloinjertos crioconservados[25].

Los CPC pueden presentarse en distintas morfologias y tamafios, siendo los de forma
de granulos los que mayor aplicacién han tenido; sin embargo, se pueden sintetizar o
fabricar con macroporosidad, lo que permite favorecer la colonizacién de la superficie

de la ceramica con las células formando nuevo tejido en tiempos menores [25].

En la Tabla 3.1 se muestran los diferentes fosfatos de calcio, formula quimica, relacién

molar Ca/P y pH.

Caracteristicas de algunos tipos de fosfatos sintetizados y caracterizados
por el método sol-gel [28].
Fosfato Abreviacion Formula quimica Relacion pH
molar
(Ca/P)
Fosfato MCPA Ca(H,PO,), 0,5 01-20
monocalcio
anhidrido
Fosfato MCPM Ca(H,P0,),H,0 0,5 0,1-2,0
monocalcio
monohidratado
Monetita DCPA CaHPO, 1 2,0-5,5
(Fosfato
dicalcio
anhidrido)
Brushita DCPD CaHPO,2H,0 1 2,0-5,5
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(Fosfato
dicalcio
dihidratado)
p-Tricalcio B —TCP B — Cas(PO,), 1,5 -
fosfato
a-Tricalcio a—TCP a— Caz(P0,), 1,5 -
fosfato
Fosfato de BCP B — Ca;(P0,), 1,55 - -
calcio bifasico + Cayy(P0,)(OH), 1,65
Hidroxiapatita HA Ca,;o(P0O,)s(0OH), 1,67 9,5 -
12,0
Fluoroapatita FA Ca,y(PO,)cF, 1,67 7,0 —
12,0

Cabe resaltar que parametros como el pH y la temperatura son determinantes en la
obtencion de las fases de fosfatos de calcio acidas, basicas o hidratadas. El fosfato
monocalcico monohidratado (MCPM), es el compuesto mas acido y soluble en agua a
temperaturas superiores a 80°C y en condiciones de un pH menor de 7, ocasionando

la precipitacion en la fase anhidrida (MCPA).

El fosfato dicalcico dihidratado (DCPD) puede ser precipitado a partir de soluciones
acuosas a pH entre 4 a 5.5 y a temperatura ambiente. Debido a que a temperaturas
superiores a 80°C y en condiciones acidas, precipita en su fase anhidrida (DCPA). Asi
mismo, la apatita deficiente en calcio se descompone a temperaturas entre 800 y

1000°C, formando hidroxiapatita carbonatada y B-TCP.

El TCP cuando es expuesto a temperaturas superiores de 1125°C, se transforma en

la fase a-TCP [26]. La técnica mas comun para producir fosfatos de calcio cristalinos
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(CaPs) es sinterizando fosfatos de calcio no estequiométricos a temperaturas mayores

a 700°C.

Recubrimientos de fosfato de calcio

Los fosfatos de calcio (CaPs) mas utilizados como recubrimientos son la hidroxiapatita
sintética y el fosfato tricalcico. Son empleados por ser materiales bioactivos. La
hidroxiapatita sintética (HAp) presenta ayuda a incrementar la biocompatibilidad,
oseoconductibilidad y bioactividad en prétesis metdlicas, favoreciendo la
osteointegracion; sin embargo, algunos aspectos pueden afectar a la
biocompatibilidad son el tamano del grano, la porosidad, la microestructura, la
distribucion de diametro de poros y el espesor de recubrimiento. Los métodos de
sintesis de la HAp mas usados son la deposicién térmica, hidrotermal, quimico-

humedo, sol-gel, precipitacion continua, entre otros [27].

Una limitacion que tiene la HAp es la poca estabilidad de su composicion quimica
cuando se somete a tratamientos térmicos, provocando una mayor reabsorcion en

ambientes fisioldgicos y comprometiendo la estabilidad del implante.

Por otro lado, el fosfato tricalcico como se habia comentado previamente se degrada
en funcién del tiempo con mayor facilidad en el ambiente fisioldégico debido a su
relacion Ca/P=1.5; el TCP se reabsorbe, para después ser reemplazado por nuevo
hueso, y durante el proceso se liberan iones de fosfato y calcio. La relacion de Ca/P
de estos recubrimientos es muy importante, porque afecta la acidez y solubilidad del
medio fisioldgico del implante, es decir, cuando los valores de Ca/P son menores a
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uno la acidez y solubilidad aumentan, dejando de ser aptos para implantes bioldgicos;
sin embargo, cuando estos valores se acercan a 1,67 el comportamiento de la interfase

del material tiene una mayor biocompatibilidad [28].

Es importante resaltar que cuando se usan recubrimientos de fosfatos de calcio, no
hay formacién de capa fibrosa alrededor del implante, esto favorece la formacion dsea.
Existen diversas técnicas para hacer los recubrimientos tales como deposicion por sol-
gel, por proyeccion térmica por plasma, plasma-spray, laser-cladding, o por deposicion

electroquimica [28].

Materiales metalicos con recubrimientos ceramicos

Algunos materiales metalicos como el acero inoxidable o el titanio son de uso cotidiano
para implantes dseos, a causa de su alta biocompatibilidad y buenas propiedades
mecanicas; sin embargo, tiene una baja actividad de osteointegracion. Por lo tanto,
para acelerar y ayudar en el proceso de integracion en tejidos dseos, se agregan
materiales bioactivos como la hidroxiapatita, fosfato tricalcico y los biovidrios en forma

de recubrimientos monocapa o multicapa [29].

Los recubrimientos de los materiales metalicos sirven para crear interfaces, en las
cuales las propiedades mecanicas son mejoradas, haciendo que el sustrato hecho de
metal sea mas resistente, mientras que los recubrimientos bioceramicos participan en

mejorar y estimular la actividad bioldgica.
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Los biovidrios y vitroceramicos son mas estables quimicamente en relacion con otros
ceramicos y presentan un mayor indice de bioactividad en comparacion con la HAp.
No obstante, cuando se usan en implantes metalicos las fuerzas uniaxiales pueden

llegar a presentar fracturas.

Es importante considerar algunos aspectos cuando se usan blancos metalicos para
recubrimientos ceramicos, descritos a continuacién: tamano de la particula, espesor

de la capa depositada, y el método de deposiciéon del recubrimiento [28].

Ademas, se ha observado que algunas técnicas usadas para la fabricacion de
recubrimientos afectan la composicion del material y su cristalinidad. Entre las mejores

técnicas estan la de inmersion por electrodeposicion y proyeccidn térmica [29].

Compuestos de polimero-ceramicos

La combinacién de un polimero biocompatible y biodegradable como el quitosano con
un material ceramico bioactivo como el fosfato tricalcico, da como resultado un
excelente biocompuesto que puede usarse como sustituto dseo, gracias a sus
caracteristicas fisicoquimicas como la osteoconduccion, fuente de glucosaminas, calcio
y fosfato (para el ensamblaje éseo), propiedades regenerativas, aporte de colageno

tipo I, entre otras.

El biocompuesto de fosfato tricalcico con quitosano es aplicado en técnicas para
regeneracion osea, en odontologia, protesis e implantes dentales, en traumatologia y

ortopedia, injertos, y sustitutos éseos [30].
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Ceramicos dentales

Los bioceramicos son empleados en el area de la odontologia a causa de su potencial
osteconductivo, osteoinductivo y la capacidad de formacién de hidroxiapatita cuando

estan en contacto con fluidos fisioldgicos.

Las caracteristicas mas importantes de los cementos usados en la odontologia son la
fuerza de unidn, radiopacidad, solubilidad, tiempo de fraguado, estabilidad
dimensional, fluidez (Segin norma ISO 6876:2001), pH alcalino (12,4), y resistencia
a la fractura. En cuanto a sus propiedades bioldgicas se encuentran la nula citoxicidad,
alta biocompatibilidad, bioactividad, biomineralizacién, y su capacidad antibacteriana

[22].

Caracteristicas y procesamiento de los

bioceramicos

La estructura y las propiedades de un material ceramico se determinan por el método
de procesamiento. Los ceramicos estructurales avanzados estan disefiados para
optimizar las propiedades mecanicas a temperaturas elevadas. Para lograrlo, es
necesario tener control de la pureza, el procesamiento y la microestructura de la

ceramica. A continuacion, se describen algunos métodos para producir ceramicos:
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Métodos secos

Los métodos secos se caracterizan por el empleo de reacciones en el estado solido.

Compresion y sinterizado

La sinterizacion es una técnica de tratamiento térmico que implica la transicion de un
polvo muy fino (particulas con un tamafo menor o igual a 1um), a un sdlido denso o

poroso [26].

La mayor parte de los ceramicos, empiezan en forma de polvo, se mezclan con un
lubricante para mejorar su compactacién, y se prensan para darles forma; una vez
obtenida la forma deseada, se sinterizan para desarrollar la microestructura y

propiedades mecanicas requeridas.

Durante el sinterizado, los iones se difunden a lo largo de los bordes y superficies de
los granos, hacia los puntos de contacto entre particulas, creando conexiones entre
los granos individuales, debido al movimiento molecular y la colisién entre particulas
se reducen los poros. El incremento de la densidad del material, asi como, la velocidad
de las particulas dependera de la temperatura, viscosidad del fluido y tamafio de
particulas tal como lo indica la primera ley de Fick, la cual establece que el flujo de
particulas a través de una unidad de area en un material homogéneo es proporcional
al gradiente de concentracion. Por lo tanto, a mayor gradiente de concentracion,

mayor sera el flujo masico y mas particulas se difundiran a través del material.
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Polvos

El conformado por compactaciéon de polvos se realiza a altas temperaturas, mediante
prensas calientes o por compresion isostatica en caliente (HIP por sus siglas en inglés).
En este proceso los polvos se sellan en contenedores metalicos o de vidrio; se
calientan y compactan simultdneamente en un recipiente de gas inerte a alta presion.
Obteniendo como resultado baja porosidad y propiedades mecanicas altas (dureza y

resistencia mecanica) [31].

Union por reaccion

La unidon por reaccidn se puede llevar a cabo a temperaturas mas bajas. Se
proporciona un mejor control dimensional, en comparacién con la compresion en
caliente; sin embargo, las propiedades mecanicas y la densidad superficial se ven
disminuidas. Un ejemplo de este proceso es el nitruro de silicio Si;N,, que después de
conformarse, se procede a hacerlo reaccionar con el nitrogeno para formar el nitruro

[31].

Métodos huimedos

Los métodos himedos se emplean para la produccién en masa de polvos cristalinos

pequefios o nanocristales.

Sol-gel

Este proceso se utiliza para producir y consolidar polvos ceramicos puros, (<98%)
excepcionalmente finos (>100 nm). Se prepara una solucién coloidal liquida que
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contenga iones metalicos disueltos. Las reacciones de hidrolisis forman una solucidn
organometalica (sol), compuesta por cadenas poliméricas, con iones metalicos y
oxigeno [31]. Un sol representa una suspension o dispersion de particulas coloidales
discretas, mientras que un gel representa un solido polimérico o coloidal, conteniendo
un elemento fluido con una estructura de red interna; tal que ambos (sélido y fluido)

estén altamente dispersados.

Los pasos para el método de sol-gel son: 1) mezcla; 2) gelacién; 3) envejecimiento;

4) secado; 5) deshidratacion o estabilizacion quimica; 6) densificacion [26].

Las ventajas de este método son: la mezcla molecular homogénea, baja temperatura
de procesamiento, capacidad para generar particulas nanométricas o polvos

nanocristalinos, y el bajo costo del equipamiento utilizado [26].

El gel es secado y sinterizado en un horno, las temperaturas de sinterizado son bajas
debido a los polvos altamente reactivos; no obstante, cuando la temperatura de
sinterizacion es mas elevada, se pueden producir vidrios y vitroceramicos por esta

técnica [31].

Precipitacion
La precipitacion es la formacién de una nueva fase a partir de una solucién
homogénea. Se puede considerar como un proceso de cristalizacidon rapido, el cual

depende de la sobresaturacién con la que ocurre el proceso quimico. Las

caracteristicas de las particulas estan relacionadas con la concentracion inicial de los
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reactivos quimicos, y la solubilidad del soluto. Las propiedades de los precipitados
estan determinadas por los mecanismos de las velocidades relativas, nucleacion,
crecimiento de los nucleos, y transformaciones de la fase. Es importante controlar las
condiciones experimentales como la concentracion de los reactivos, el pH del sistema,

la intensidad idnica y la temperatura [32].

Este método es ampliamente utilizado para la sintesis de fosfatos de calcio. En una
via himeda se llevan a cabo reacciones de una solucién que contiene iones Ca?* y

P0,>” en el cual es necesario tener un control estricto del pH y de la temperatura.

Termofluencia en los ceramicos

Algunos ceramicos contienen una mezcla de fases vitreas y cristalinas. En la sintesis
o fabricacién se forma una fase vitrea, cuando se calienta los precursores en estado
sdlido a una temperatura debajo de la de fusién, formando un flujo viscoso, el cual es
enfriado bruscamente generando la fase vitrea, y reduciendo las propiedades
mecanicas, como la resistencia a la termofluencia. Por el contrario, si se permite que
una fase cristalina precipite dentro de una fase vitrea, la viscosidad de la fase vitrea
se incrementa, mejorando la resistencia a la termofluencia. Esta caracteristica es

utilizada en vidrios ceramicos.

La obtencion de sdlidos ceramicos cristalinos se puede dar en forma de monocristales,

polvo, peliculas delgadas o fibras ceramicas [33].
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Para obtener ceramicos en forma de polvo los métodos que se utilizan son: las
reacciones en estado solido, por precipitacion a partir de soluciones, fundidos, fase de
vapor, hidrotermales o por alta presiéon. Algunos métodos de conformado utilizados
en las ceramicas son el prensado uniaxial, el prensado isostatico, s/jp casting, moldeo

en barbotina, tape casting, extrusion, y el moldeo por inyeccion [34].

Para obtener ceramicos en forma de peliculas delgadas se usan métodos quimicos y
electroquimicos (como la deposicidon catddica, oxidacién anddica, oxidacion térmica,
método CDV (Chemical Vapor Deposition)), al igual que métodos fisicos como la

pulverizacién catddica o sputtering catddico, evaporacién al vacio, entre otros [33].

Ceramicas porosas

Son materiales que estan formados por una matriz sélida con vacios, poros o
cavidades interconectados, a través de los cuales pueden pasar uno o mas fluidos

[35].

Las ceramicas porosas ofrecen muchas ventajas respecto a otros materiales porosos
a base de polimeros o metales; algunas de ellas son la dureza, la resistencia al choque
térmico, a la corrosidn, al desgaste, al ataque quimico; llegan a presentar una baja
densidad de masa, son estables en ambientes agresivos y altas temperaturas. Se
pueden conformar de distintas geometrias, y varian en la distribucién de tamaios de

diametro de los poros [36].
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Las ceramicas porosas se usan para distintas aplicaciones: rellenos dseos,
administracion de farmacos y para andamios en la ingenieria de tejidos para
proporcionar espacio suficiente para que el tejido éseo nuevo crezca dentro de los

macroporos.

Los implantes porosos hechos de HA con aproximadamente un 70% de porosidad
interconectada (imitando el hueso natural), se utiliza para la fijacion bioactiva. El
revestimiento de alimina o aleaciones porosas con HA bioactiva o con una capa de
HA porosa se aplican para estimular el crecimiento del tejido 6seo hacia el interior,
con el objetivo de lograr un enclavamiento mecanico. Algunos ejemplos son los
implantes de remplazo de rodilla o de cadera [11].

Otras ventajas que presentan los implantes porosos es que permiten el flujo de liquido
a través del crecimiento vascular para la entrega de nutrientes y la eliminacion de
desechos. Por otro lado, la macroporosidad promueve la bioactividad, fomentando la
reabsorcidon de los materiales. Este proceso es realizado con éxito en vidrio bioactivo,

hidroxiapatita, y fosfato tricalcico (TCP) [11].

Aplicaciones novedosas de los bioceramicos

Diopsido

Es un bioceramico bioactivo (CaO0-Mg0-2Si0O;) que presenta una alta bioactividad,
biocompatibilidad y propiedades mecanicas debido a los elementos: Ca, Si y Mg. Este
biomaterial puede ser aplicado en la ingenieria de drganos y tejidos [37].
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El diopsido es un material que esta siendo investigado para acelerar la formacién de
nuevo hueso. Este material tiene una excelente respuesta /in vitro e in vivo al
combinarse con materiales poliméricos bioactivos y biocompatibles en pruebas,
también se demostrd que se ha obtenido un incremento de las propiedades mecanicas

y bioldgicas al doparlo con elementos como el Cu, Sry F, entre otros [37].

Bioceramico degradable

Se realiz6 un estudio en la Universidad de Sichuan, China, sobre las caracteristicas de
formacion dsea /in vivo de andamios biodegradables, en donde se encontrd que la
proliferacion celular y la actividad de fosfatasa alcalina (ALP, por sus siglas en inglés)
en andamios de ceramica biodegradable fue mayor que la de los andamios de aleacién

de titanio [38].

Por otro lado, los resultados de los experimentos de implantacién en modelos animales
muestran que la cantidad de tejido éseo en los andamios biodegradables es varias
veces mayor que la de la aleacion de titanio en el mismo tiempo de implantacion, lo
que indica que el andamio biodegradable tiene un gran potencial para aplicaciones en

el campo de la ingenieria de tejido 6seo [38].

Bioceramicos porosos

Los bioceramicos porosos muestran tener caracteristicas interesantes para

aplicaciones en la cirugia oftalmoldgica: implantes orbitarios para pacientes
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oftalmicos, la cirugia oculoplastica para la reparacion del suelo orbitario y la

queratoprotesis ocular (cdrnea artificial)[39].

Las bioceramicas porosas estimulan el crecimiento fibrovascular, caracteristica
fundamental para estabilizar el implante, aseguran una adecuada motilidad de la
protesis ocular y reducen al minimo el riesgo de infeccion tras la cirugia. También se
ha demostrado que las bioceramicas porosas permiten y estimulan la adhesion y
proliferacion de queratocitos. Las caracteristicas quimicas, mecanicas y bioactivas de
estos bioceramicos pueden modificarse variando la composicion quimica del vidrio
(tipo y cantidad de O&xidos inorganicos) o aplicando rutas de procesamiento
apropiadas. Los vidrios bioactivos y las vitroceramicos pueden mejorar el rendimiento
de los implantes oculares otorgando caracteristicas antibacterianas a través de la
liberacion de iones metdlicos adecuados, liberacion controlada de farmacos,

provocando un efecto angiogénico y antiinflamatorio en el sitio del implante [39].

Aplicaciones dentales

Los materiales a base de silicato de calcio, agregado de tridxido mineral (MTA) y
biodentine muestran ser las bioceramicas mas efectivas que se usan actualmente para
el recubrimiento pulpar directo en dientes permanentes en comparacién con otros
tipos de bioceramicas. Ademas, se han introducido diferentes tipos de materiales de
fosfato de calcio, como fosfatos tricdlcicos y vidrios bioactivos, como bioceramicas
alternativas para el recubrimiento de la pulpa dental. Los fosfatos de calcio podrian
considerarse materiales de recubrimiento pulpar mas apropiados en el futuro gracias
a sus caracteristicas quimicas, fisicas y bioldgicas Unicas [40].
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Anexos

ANEXO 1. Contenido audiovisual

Creating a Zirconia Crown. OsloMet Helsevitenskap. Accessed: April, 2, 2024. [Online]
Available: https://youtu.be/bdTrdHdhaz8. Licenciado bajo CC BY-NC 3.0.

Bioceramicas de origen marino. Iberos Network. Accessed: April, 2, 2024. [Online]
Available: https://youtu.be/KNvVRKrpL6yc. Licenciado bajo CC BY-NC 3.0.

ANEXO 1. Autoevaluacion

Se sugiere que, para reforzar los conocimientos de la presente unidad de clic al si-
guiente enlace: https://forms.gle/GC2z40kFGYdYSNiX9
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Introduccion

Cuando se refiere a un material compuesto, se hace referencia a la combinacién de
dos 0 mas materiales, para generar un solo componente con mejores propiedades
fisicas, quimicas, mecanicas y/o bioldgicas. El primer antecedente registrado de estos
materiales es atribuido a los egipcios y mesopotamicos (1500 a. C.) [1], ya que para
hacer sus construcciones utilizaban barro combinado con paja, estos dos materiales
formaban una mezcla con una alta resistencia y en gran medida duradera, esta mezcla

era empleada para el uso de las paredes de sus viviendas.

Los materiales compuestos de matriz cerdmica es un referente de evolucion de los
componentes en botes o0 arcos; sin embargo, un pico significativo en su desarrollo de
estos materiales ocurrié en la era de la aplicacién de los plasticos como vinilo,
poliestireno, fendlico y poliéster (con ellos nace la industria de polimeros de fibra
reforzada). Esto se le conoce como la era moderna de materiales compuestos, que
mas tarde en la segunda guerra mundial seria importante para el desarrollo de las

aplicaciones en el area aeroespacial [1].

Con base en el potencial que presentan los materiales compuestos, se expandieron a
otros mercados rapidamente, causando la creacién de muchos mas materiales
compuestos con gran diversidad de usos y aplicaciones, resaltando las del campo de

la medicina.
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Debido a la combinacion de diferentes fases, materiales y técnicas se generan
propiedades y formas Unicas en implantes, protesis o dispositivo médico hechos a las

necesidades de cada paciente [2].

Sistemas de refuerzos en materiales compuestos

Un material compuesto esta constituido por dos o mas materiales, siendo la matriz la
que se encuentra en mayor cantidad, es decir, mayor al 50% en peso, y, por otro

lado, el refuerzo es la fase que se encuentra en menor cantidad a la matriz.

La matriz es la parte del material que rodea y distribuye el refuerzo. En cambio, la
funcidn del refuerzo es mejorar las propiedades fisicas, quimicas, mecanicas, térmicas
o de otra indole de la matriz [3]. El resultado de la combinacion de las dos fases,
generan propiedades Unicas, a las que no podrian llegar los materiales si estuvieran
por separado. Las matrices pueden clasificarse como matriz metalica, ceramica, y po-

limérica.
Por otro lado, los refuerzos se clasifican dependiendo de la morfologia en la que se

afadan a la matriz, ya sea en forma de particulas, fibras cortas, fibras continuas y

laminas, entre otros [4].
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Principales tipos de fibras

Las fibras se pueden dividir en dos grandes grupos naturales y sintéticas dependiendo
de su composicion quimica y su origen. Las fibras naturales provienen de plantas o
animales y generalmente son degradables; en cambio, las fibras sintéticas intentan
imitar las fibras naturales, tienen un bajo costo y son hechas por materiales quimica-
mente sintetizados como nailon, tereftalato de polietileno o poliésteres de tereftalato
de polibutileno, fenol-formaldehido, alcohol polivinilico, cloruro de polivinilo y poliole-
finas (polipropileno (PP) y polietileno (PE)). En los ultimos afos las fibras mas emplea-
das son las de carbono, naturales, poliméricas (hechas a base de fibras de nailon y de

poliéster), y vidrio.

Composicion de las fibras naturales

Caracteristicas generales de algunos tipos de fibra natural.

Nombre Caracteristicas

celulosa Polimero organico mas abundante en la tierra, es una estruc-
tura fuerte y duradera. Resiste agentes oxidantes, pero es
susceptible a la hidrdlisis con acido a azucares solubles en
agua.

hemicelulosa Es la segunda cadena mas larga, tiene un menor grado de
polimerizacion en comparacion de la celulosa. Es hidrofilo y
soluble en soluciones alcalinas.

Se puede unir con la celulosa o lignina, generando un au-
mento en la rigidez o flexibilidad de las fibras.

lignina Contiene grupos de hidroxilo, metoxilo y carbonilo. Resiste la
degradacién microbiana, y no se puede descomponer de
forma monomérica. Cuando se fusiona con la celulosa hidro-
fila y la hemicelulosa mejora la rigidez.

pectina Contiene grupos heteropolisacaridos que se conocen como
galacturonoglicanos. La pectina nos va a indicar el brillo y
tacto de las fibras, al igual que su uso como aglutinante.

cera Las fibras naturales van a estar recubiertas por cera en su
parte exterior. La cera esta compuesta por diferentes alcoho-
les, por lo que no es soluble en agua o acidos. Este compuesto
afectara la humectabilidad y adhesién de la fibra a la matriz.
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Fibra de carbono

Las aplicaciones de las primeras fibras fueron en el area aeronautica y aeroespacial;
sin embargo, por mas de treinta afos se han realizado investigaciones para su
aplicaciéon en materiales biomédicos, siendo sus principales usos en la toma de
imagenes radiograficas, en el desarrollo de prétesis funcionales de extremidades

corporales.

La fibra de carbono es un paquete de miles de filamentos de carbonos individuales
entrelazados entre si (Figura 4.1), estos estan cominmente recubiertos por 6xido de
polietileno o alcohol polivinilico [5]. Sus propiedades ofrecen una alta resistencia,

rigidez, flexibilidad y resistencia a la corrosion.

Cabe recalcar que los filamentos de carbono pueden tener diferentes tamafios de
didametro; sin embargo, los mas utilizados son los que tienen de 5 a 10 micrometros
de diametro [5]. En los Ultimos afios la nanotecnologia, ha permitido el desarrollo de
fibras de carbono con un didmetro a nanoescala por medio de las técnicas de
electrospinning, estos tamafos permiten mejorar las funciones del biomaterial, debido
a que incrementa su area de contacto con los tejidos y érganos, abriendo nuevas
aplicaciones en la medicina regenerativa [5] o tratamientos médicos como es el

cancer.

Una de las grandes ventajas de las fibras de carbono es que son parecidas a los tejidos
bioldgicos como los tendones, ligamentos o huesos, ya que el carbono es un material

que cuenta con una estructura molecular con enlaces covalentes, que le confieren sus
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propiedades quimicas y mecanicas, presentando una alta biocompatibilidad en tejidos

corporales [6, 7].

Las aplicaciones mas novedosas de fibras de carbono han sido en la reparacién de
defectos de pared abdominal y regeneracién de tendones flexores danados; sin
embargo, para llegar al uso de estas aplicaciones en humanos fue necesario un
periodo de experimentacidn riguroso (altos estandares de la FDA), que permitieran
conocer la confiabilidad y riesgo que tienen las fibras de carbono en el cuerpo humano,

0 en el uso como biomaterial en dispositivos médicos [5].

Ejemplo de fibra de carbono. a) Stfnix. Lasersaur, carbon fiber test. Licenciado bajo CC
BY-NC-SA 2.0. b) ZEISS Microscopy. Brightfield microscopy of carbon fiber-reinforced plastic (CFRP).

Licenciado bajo CC BY-NC-ND 2.0.

Fibras poliméricas

En 1950 se desarrollaron 50 tipos diferentes de fibras poliméricas artificiales y a la par

se perfeccionaron las técnicas empleadas para la fabricacion de estas.
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El desarrollo de fibras poliméricas mejora la formacién de los grupos funcionales o
peso molecular de los polimeros, estos dos aspectos determinan una alta resistencia
a la traccion, alta biocompatibilidad, disminucién de la toxicidad y mejor proliferacion

celular en el material compuesto.

Las fibras poliméricas de origen natural se extraen de microorganismos, animales o
plantas [8], mostrando una alta similitud con el tejido del cuerpo humano, asi como
una alta biocompatibilidad, y una excelente degradacién por medio de las enzimas

corporales [9].

El colageno es una proteina de la matriz extracelular, la cual interviene en el proceso
de regeneracion 6sea [8]. Cuyas aplicaciones se clasifican en esponjas o andamios,
laminas, tubos y nanofibras. Otro polimero natural importante es la celulosa que se
encuentra en madera, algoddn, plantas y algunos animales marinos, cuyo material se
extrae por medio de métodos quimicos, mecanicos o la combinacién de ambos. La
celulosa se caracteriza por tener un grado alto de reforzamiento, por tal motivo se usa
principalmente en ingenierias de tejidos, cicatrizacion de heridas, regeneracién de car-

tilago y en algunas aplicaciones en el area de odontologia [10].

Existen otros precursores de origen natural (plantas o animales) que permiten hacer
fibras con caracteristicas novedosas con aplicaciones en la fabricacion de andamios,
tales como la seda, el quitosano, pectina o la agarosa. Por otro lado, tenemos las

fibras sintéticas poliméricas que tienen sus propias ventajas mecanicas en
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comparacion de las fibras naturales, ademas, de ser mas econdmicas y se usan para

reforzar matrices de materiales naturales.

El poli (e-caprolactona) es una fibra sintética altamente biocompatible vy
biodegradable, que se emplea sobre todo en las cirugias plasticas y como medio de

administracion de farmacos [8].

Fibras de vidrio

Las fibras de vidrio pueden presentarse combinadas con algun tipo de polimero
disminuyendo el peso, aumento de la fuerza mecanica, temperatura de fusion y
corrosion, aislamiento térmico y puede presentar memoria de forma de los
biomateriales. Estas fibras sintéticas son mas versatiles y econdmicas del mercado, en
el area de la medicina tiene un alto potencial en la administracion y regulacion de
farmacos a causa de su alta biodegradacion, lo que permite que las fibras sean
reabsorbidas o excretadas facilmente. Algunas de las aplicaciones de las fibras de
vidrio se basan en la odontologia, aparatos ortopédicos e ingenieria de drganos y

tejidos [11].

Proceso de manufactura de los biomateriales

compuestos

Existen varias técnicas de manufactura para la obtencion de refuerzos con diferentes
tamanos de didmetro, geometrias y composicion quimica, ya que las caracteristicas
mencionadas previamente, definen las propiedades fisicas, quimica, mecanicas y
bioldgicas, ademas de la aplicacion, sumandose, las caracteristicas de la matriz, el
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costo de manufactura, la calidad de producto y el rango de produccién [12]. Los

factores que se deben tomar en cuenta durante el proceso de fabricacion son:

e La temperatura a la que se procesa un material compuesto.
e La tasa de degradacion del refuerzo.
e La porosidad y tamafio del refuerzo.

o Aleatoriedad geométrica (anisotropia) del material compuesto.

Técnicas tradicionales para la produccion de
biocompuestos

Extrusion e inyeccion de termoplasticos

Los biocompuestos hechos a base de termoplasticos, contienen fibras cortas o
particulas. El procedimiento es simple, consiste en verter el termoplastico de forma
sdlida sobre una tolva, después se introduce en un tubo y mediante un mecanismo de
tornillo se va a ir trasladando el material dentro del conducto dénde sera calentado y
finalmente expulsado. En este método también se le puede agregar un molde de
inyeccion, para crear alguna geometria especifica. Estos tipos de técnicas son

utilizadas en escalas de produccion pequefia (Figura 4.2) [13].
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Maquina de inyeccidn de termoplasticos. Polapix. Injection molding machine. Licenciado

bajo CC BY-NC-SA 2.0.

Devanado de filamentos

Como su nombre lo dice, el proceso se basa en enredar filamentos. Es decir, son
pequenos hilos de un material, a los cuales se les aplicara cierta tension para unirse y

se enrollaran en un molde (mandril), hasta tomar cierto grosor [14].

La tensidon aplicada sobre los hilos del material es la clave para proporcionar las
caracteristicas al compuesto. De acuerdo con la teoria de tensiones, la cual dice que
entre mas tension se aplique a un material, mayor sera su rigidez y resistencia; por el
contrario, el usar una menor tension, generara mas flexibilidad al producto final. El
devanado de hilo se emplea para la creacion de termoplasticos y estos se utilizan como

tendones artificiales o prétesis vasculares [13].

162



Compresion

El método de compresidon consiste en usar un material previamente calentado y
vaciarlo en un molde abierto, después se sellara con un tapon, que ejercera presion
sobre el material con la finalidad de dar la forma deseada. Esta técnica brinda la

ventaja de fabricar piezas grandes y con un grosor grande [13].

Infusion

La practica de infusién al vacio consiste en colocar los precursores en un molde seco;
en donde se distribuyen los refuerzos y se aplica una presion al vacio hasta llegar a la
requerida del material [13]. Después se procede a aplicar una fuerza de succién sobre
la resina, de esta manera que combinan la matriz con los refuerzos por medio del

compactado de estos ultimos [15].

Autoclave

La técnica de autoclave en materiales biocompuestos se utiliza en matrices con
caracteristicas termoestables y/o termoplasticas. En este proceso la presion que se
ejerce se combina con una temperatura elevada (121-134 ©°C), presion, vacio y
tiempos de curado, lo que permitira proporcionar caracteristicas fisicas, quimicas y

mecanicas Unicas (Figura 4.3).
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Una de las etapas mas importantes de este procedimiento es la velocidad
enfriamiento, ya que, los refuerzos pueden sufrir microfisuras y verse afectado el

grado de cristalinidad si no se hace un adecuado control [16].

La desventaja de la autoclave es el costo, ya que es demasiado elevado en
comparacion con un horno estandar. Se usa preferentemente en casos especiales

cuando se necesita ejercer presion y calor al mismo tiempo [13].

a) Maquina para autoclave y b) ejemplo de proceso utilizando agave. a) CaterhamF1. 12
Composites Part Cure-Autoclave. Licenciado bajo CC BY-NC-ND 2.0. b) Bbum. Autoclave with Roasted

Agave. Licenciado bajo CC BY-NC-ND 2.0.

Técnicas basadas en soluciones para la produccion de
biocompuestos

Fundicion solvente

El método consiste en disolver un polimero con un disolvente, de forma proporcional,
se toman los parametros como la viscosidad y propiedades fisicas, quimicas o

mecanicas que se requieran. Se vierte la mezcla de polimeros sobre un recipiente y se
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dejan secar hasta que el disolvente se haya evaporado se puede extraer del molde y
estara lista la pieza para usarse [13].

Se emplea en la creacion de piezas faciles de fabricar, para ello no se necesita ninglin
tipo especializado ni altas temperaturas para el proceso. El Unico inconveniente es la
posibilidad de contencion del disolvente téxico dentro del material y también los

efectos en las proteinas naturales [17].

Separacion de fase

La caracteristica mas destacable de esta técnica es la gran porosidad de las piezas. La
técnica consiste en dejar una solucion (acompaiiada de un disolvente) en un recipiente
y colocarlo en un congelador, esto genera la cristalizacion y congelaciéon al material.
Una vez congelado se movera a un liofilizador, donde el disolvente se eliminara de la

mezcla como consecuencia del vacio.

La técnica de separacion se emplea en materiales poliméricos o en polimero-ceramica,
los compuestos polimero-ceramica presentan un proceso de fabricacion mas

complicado, y, por lo tanto, aumentara el precio de produccion.

Las desventajas de este proceso son que solo se pueden crear piezas simples. Ademas,

no se puede controlar la porosidad del material, debido a su gran longitud de

interconexién porosa y limitando los estudios biomédicos [13].
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Electrospinning

Es una técnica que se basa en la produccién de filamentos, utilizando una carga
eléctrica, generando fibras finas, de unos cuantos micrdmetros hasta nanémetros. No
se emplea ningun tipo de solvente quimico o altas temperaturas para hacer este

proceso (Figura 4.4) [18].

a) Esquema del proceso de electrospining. b) Microscopia SEM para tubos de
electrospining. c) Ejemplo de electrospining aplicado a catalizadores para celdas de combustible. a)
DelvOn2. Electrospinning image for Wikipedia.tif. Licenciado bajo CC BY-SA 3.0. b) B. Wulkersdorfer et
al. SEM-images-Cross-sectional-view-of-electrospun-tubes-the-electrospinning-interval-was-1-
minute.jpg. Licenciado bajo CC BY 4.0. ¢) Argonne National Laboratory. Better catalysts for fuel cells.

Licenciado bajo CC BY-NC-SA 2.0.

Manufactura aditiva

En fechas recientes, se ha experimentado con novedosos métodos de fabricacion,
siendo la impresién en 3D un ejemplo innovador en la creacion de andamios en tejido

0seo.

El proceso mas usado de la tecnologia en impresion en 3D es el modelado por depo-

sicion fundida. Consiste en expulsar mediante un cabezal de extrusidon un material
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termoplastico, que se va depositando en una plataforma precalentada, para generar

una fusién entre capa y capa de la pieza (Figura 4.5) [13].

a) b)

a) Ejemplo de usos de la impresién 3D en la ciencia e ingenieria. b) Ejemplo de impresora
3D de filamento. a) UCL Engineering. Uses of 3D printing at UCL Engineering. Licenciado bajo CC BY-

SA 2.0. b) Creative Tools. BEETHEFIRST personal 3D printer. Licenciado bajo CC BY 2.0.

Es importante considerar durante el proceso de manufactura el acabado de la pieza,
entre los aspectos de superficie, humectabilidad y disefno; de esta forma podemos
crear el ambiente perfecto para que las células se adhieran al dispositivo y puedan

proliferar en él [19].

Los biocompuestos en el area de medicina

Uno de los mayores campos donde se aplican los materiales compuestos es en la
medicina, debido a los beneficios que presentan los biocompuestos verdes. En
particular, por ser sostenibles ecoldgicamente, biodegradables y compatibles con

diversos organos y tejidos del cuerpo humano [20].
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En la ingenieria biomédica, estos materiales se usan para crear nuevos medicamentos
con fines terapéuticos, diagnosticos y de seguimiento.

Algunos ejemplos de compuestos involucran la matriz o refuerzo a base del quitosano,
el cual es un polimero con caracteristicas relacionadas a la biocompatibilidad, asi
como, biodegradable y no es tdxico [21]. Diversos estudios muestran que el quitosano
y sus derivados aceleran los efectos de cicatrizacion en una herida [22], esto debido
a que aumenta la coagulacién en sangre, ademas, de ser capaces de cambiar el
sistema de las células inflamatorias y de los fibroblastos, generando el proceso de

granulacion de manera mas efectiva.

Otros materiales como el acido polihidroxibutirico (PHB) beneficia al crecimiento
celular. Posee propiedades flexibles y ductiles, ademas de ser efectivo al agregarlo a
una superficie, por eso suelen usarse en injertos [23]. Se puede fabricar andamios
para la regeneracion dsea, estos suelen ser porosos y son hechos a base de

colageno/acido polilactico (PLLA), reforzado con fibras de quitina [24].

El acido poliglicolico tiene un campo muy amplio de aplicacién, tanto en injertos
vasculares, como en la construccion de tornillos, placas, suturas quirdrgicas o protesis

de la pared abdominal [25, 26].

Por otro lado, los biocompuestos que contienen vidrio bioactivo (polimero inorganico)
se usa como matriz que posteriormente se refuerza con varias de las fibras de origen
natural presentadas previamente. De modo que se favorecen sus mejoras en aspectos

térmicos, mecanicos, opticos, magnéticos, eléctricos o bioldgicos. Sus areas de
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aplicaciéon van desde la ortopedia, administracion de farmacos, materiales dentales o
cardiovasculares [27].

En los vidrios bioactivos en forma de refuerzo o matriz, se usan en aplicaciones de la
ortopedia en conjunto con otros materiales como el 6xido de silice, 6xido de sodio,
oxido de calcio y el pentdxido de fosforo [20]. Con base en la formacién de enlaces
guimicos de los vidrios bioactivos el tejido huésped, presentan una composicion
guimica similar a la de los huesos y dientes. Lo que conllevé a resultados exitosos en
aplicaciones de regeneracion de tejido dseo, respecto a una alta osteoconductividad
celular [28, 29], gracias a su capacidad de formar capas de hidroxiapatita sobre el

biomaterial implantado [20].

Los biocompuestos basados en celulosa

El uso de fuentes naturales para la produccion de fibras es una gran alternativa en
vez de usar fibras a base de fuentes no renovables. Las biofibras son materiales con
alto potencial para multiples aplicaciones, las fibras a base de celulosa son utilizadas
para aplicaciones alimentarias, textiles y otras aplicaciones industriales que requieran

de la utilizacion de este material [21].

La celulosa se usa como refuerzo porque provee propiedades mecanicas estructurales,
como alta resistencia, rigidez y reactividad superficial [30, 31]; sin embargo, cuenta
con algunas limitantes como su baja estabilidad térmica y absorcion de humedad [31].
Las aplicaciones de biocompuestos con refuerzos de celulosa se emplean en musculo,
tendones/ligamentos, cartilago, discos vertebrales, valvulas cardiacas, vias urinarias y

laringe [32, 33].
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Se esta estudiado el uso de la nanocelulosa en discos intervertebrales, llegando a
presentar una similitud del alcohol polivinilico (APV), cuyo biopolimero presenta
grandes ventajas en la ingenieria de drganos y tejidos [20]. El procedimiento
experimental se da a partir de la impresidon de nanofibras de celulosa bacteriana y el

nucleo pulposo creado por colageno tipo II y alcohol polivinilico [34, 35].

Por otro lado, los vasos sanguineos artificiales son empleados en situaciones de
obstruccion del flujo sanguineo, ocasionado por traumatismos, condiciones
patoldgicas, o trombosis. Sin embargo, las lesiones en vasos sanguineos que son
menores a 6 mm [20], se encuentran en desarrollo por materiales compuestos donde
se observa que deben presentar una estructura porosa, asi como, una alta resistencia
mecanica, una disminucion de respuesta inmunoldgica y ser altamente

hemocompatibles [36, 37].

El uso de celulosa bacteriana junto con el alcohol polivinilico han tenido éxito en
aplicaciones de suturas de retencion, por ello es la mejor opcidn en caso de
tratamientos ateroscleroticos [38]. Por otro lado, se ha reportado que el biocompuesto
de grafeno combinado con celulosa bacteriana, es capaz de inducir proliferacion y
migracion celular [39, 40]. Gracias a sus propiedades de microporosidad y la
interconectividad de estos biomateriales se proponen como excelentes candidatos

para investigaciones relacionadas con sangre semisintética.

El campo mas sobresaliente de los biocompuestos celuldsicos se presenta en la piel,

mediante la reparacién de tejidos cutaneos y/o heridas. Estos compuestos son
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altamente biocompatibles, versatiles, con capacidad de ser medio de liberaciéon de
farmacos, guian a la infiltracion celular y proliferacién. Estos materiales presentan
propiedades regenerativas, ayuda a la conformacion de apodsitos y cicatrizacién de

heridas [20].

Medio ambiente, economia y biocompuestos

La huella de carbono ha aumentado de manera exponencial en las Ultimas décadas.
Uno de las causas principales se debe al uso de plasticos o materiales derivados de
petroguimicos o combustibles fosiles. Es cierto que, estos materiales son sumamente
econdmicos. éPero qué tanto afectan al medio ambiente? y écdmo podemos generar

un cambio positivo?

Los planes conocidos como circular economy o economia circular (en espafol), se
basan en crear un sistema sostenible en el consumo, haciendo énfasis en los
empaquetados de plasticos contaminantes [41]. Para llevar a cabo estos planes se
necesitan nuevos materiales, estos deben tener lo que se le llama una base bioldgica,

para que se puedan reciclar y reutilizar.

Existen varios métodos para reciclar los biocompuestos, ya sea, de manera mecanica,
quimica o térmica [42, 43]. El mas exitoso es el método mecanico, el cual consiste en
triturar y recortar los materiales hasta un punto que parezcan granulos. Seguido de

una fundicién a altas temperaturas y finalmente, una extruccién para producir un
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nuevo producto. Este proceso es de los mas sencillos debido a su bajo costo y su
optimizado proceso. Se debe considerar que, durante cada proceso de reciclaje se
necesita agregar una proporcion de plasticos virgenes a la mezcla, para poder
aumentar la calidad, debido a que sus propiedades se deterioran hasta un porcentaje

considerables [41].

Aplicaciones de los materiales biocompuestos

Grafeno e hidroxiapatita en la regeneracion osea

La regeneracion 6sea y la mineralizacion son algunos de los desafios mas grandes en
la reconstruccién de huesos dafiados por tumores, defectos congénitos y fracturas
[44]. En el 2014 se reportd que, aproximadamente, se realizan 2.2 millones de injertos

0seos en el mundo. [45].

Actualmente, existen varias estrategias para realizar injertos mediante el uso de
células autdlogas o xenoinjertos; sin embargo, ambos casos presentan sus ventajas y
desventajas. Por ejemplo, los injertos de hueso autdélogos son considerados el
estandar dorado de los injertos [44], principalmente porque no existe rechazo por
parte del paciente ni otro tipo de reacciones secundarias, sin embargo, su principal
desventaja se encuentra en la recoleccion de las células del tejido del propio paciente.
Este proceso involucra una serie procedimientos que pueden resultar dolorosos,
ademas de, afectar la zona donante e incrementar el costo del tratamiento [12, 13].

Por otra parte, los xenoinjertos proveen soluciones a los problemas de los injertos
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autdlogos; sin embargo, carecen de la viabilidad de las células que proveen los

autdlogos.

Una de las alternativas mas populares es el uso de la hidroxiapatita (HA) y otros
fosfatos de calcio para realizar los injertos, ya que estos materiales bioactivos
presentan una alta compatibilidad y osteoconductividad [44]. La hidroxiapatita posee
grandes capacidades para estimular la diferenciacién celular en osteolinaje [13, 14].

Las caracteristicas de la HA se pueden potenciar como material compuesto mediante
la combinacién del grafeno a modo de recubrimiento, con el fin de incrementar la

bioactividad en comparacion con la HA pura [46].

Ademas, se ha reportado que los recubrimientos de derivados de grafeno con HA
aumentan las propiedades mecanicas del material, de modo que se mejore tanto la
adhesidn celular como la resistencia a la corrosion, como lo reporté Hongyan Liu y
colaboradores en 2014 [47]. El mddulo de Young también se ve beneficiado por el
recubrimiento de grafeno en la HA, ya que el recubrimiento de grafeno reduce el 6xido
a 1% en peso aumentando el mddulo de Young en un 47% vy la resistencia a fracturas

hasta en un 200% [48].

Biofibras y biocompuestos a base de hojas de maiz

La utilizacion de hojas de maiz posee un beneficio significativo en la produccién de
fibras naturales, en comparacidon con otras fuentes de origen natural como la pifia,
hojas de platano y caia de azucar [21, 24], ya que se aprovechan las hojas de maiz

para la fabricacion de fibras y el grano para la produccion de alimento [49].
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Las fibras producidas a partir de las hojas de maiz son una excelente alternativa que
beneficia los dispositivos médicos, y los biomateriales que tienen un impacto en
aplicaciones de energia, alimentacion, vestimenta y agricultura a nivel mundial.
Anualmente, se obtienen alrededor de 9 millones de toneladas de fibras de hoja de

maiz, lo que representa alrededor de 19 mil millones de ddlares en venta [21].

Anexos

ANEXO 1. Contenido audiovisual

Material macroporoso regeneracién carticulo articular - Banco de patentes UPV. UPV
Radiotelevision (oficial). Accessed: April, 2, 2024. [Online] Available:
https://youtu.be/PYtIY1JCSqO. Licenciado bajo CC BY-NC 3.0.

Biocomposite snowboard. Engenius Films. Accessed: April, 2, 2024. [Online] Availa-
ble: https://youtu.be/oPgxoaeu-xo. Licenciado bajo CC BY-NC 3.0.
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