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RESUMEN 

 

Introducción: La incorporación de tecnologías digitales en odontología ha 

transformado la planificación y ejecución de tratamientos con implantes 

usando herramientas de diseño digital e impresión 3D. En esta situación, las 

guías quirúrgicas 3D llevan la planificación al quirófano, facilitando una 

colocación más exacta de los implantes y contribuyendo a disminuir 

desviaciones en procedimientos tradicionales. La precisión de estas 

estructuras depende de varios factores, como el diseño, los parámetros de 

impresión, el post procesamiento y las propiedades del material, lo que hace 

fundamental elegir las resinas adecuadas en el proceso de implantología 

digital. Objetivo: Comparar la estabilidad dimensional de las resinas 

biocompatibles Arma, Antinsky, Nagy y Portux. Metodología: Enfoque 

cuantitativo, experimental y comparativo; las muestras fueron comparadas 

evaluando las mediciones dimensionales previas y posteriores al proceso de 

esterilización en autoclave; se utilizó la prueba de Shapiro-Wilk y la prueba de 

Wilcoxon para comparar las medidas antes y después de la esterilización, con 

un nivel de significancia de p < 0,05. Resultados: La resina Arma mostró una 

tendencia general a la reducción dimensional, en tanto que Antinsky exhibió 

variaciones de menor tamaño entre las dos condiciones. En Nagy y Portux3D, 

las modificaciones más significativas se centraron en el punto I2, con cambios 

de 4,82 mm y 5,17 mm, respectivamente. El test de Wilcoxon mostró una 

diferencia significativa en las mediciones antes y después del autoclave solo 

para la resina Arma (p = 0,031). 

 

Palabras Claves: Guías quirúrgicas, Arma, Antinsky, Nagy, Portux3D, 

estabilidad dimensional.  
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ABSTRACT 

Introduction: The incorporation of digital technologies in dentistry has 

transformed the planning and execution of implant treatments using digital 

design tools and 3D printing. In this context, 3D surgical guides bring the 

planning process to the operating room, facilitating more precise implant 

placement and helping to reduce deviations in traditional procedures. The 

accuracy of these structures depends on several factors, such as design, 

printing parameters, post-processing, and material properties, making the 

selection of appropriate resins essential in the digital implantology process. 

Aim: To compare the dimensional stability of the biocompatible resins Arma, 

Antinsky, Nagy, and Portux. Methodology: A quantitative, experimental, and 

comparative approach was used; the samples were compared by evaluating 

dimensional measurements before and after the autoclave sterilization 

process. The Shapiro-Wilk and Wilcoxon tests were used to compare 

measurements before and after sterilization, with a significance level of p < 

0.05. Results: The Arma resin showed a general trend toward dimensional 

reduction, while Antinsky exhibited smaller variations between the two 

conditions. In Nagy and Portux3D, the most significant modifications were 

concentrated at point I2, with changes of 4.82 mm and 5.17 mm, respectively. 

The Wilcoxon test showed a significant difference in measurements before and 

after autoclaving only for the Arma resin (p = 0.031). 

 

Keywords: Surgical guides, Arma, Antinsky, Nagy, Portux3D, dimensional 

stability. 
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INTRODUCCIÓN 

 

La incorporación de las tecnologías 

digitales en la carrera de 

odontología ha evolucionado a 

través de la planificación y 

elaboración de métodos por medio 

de prótesis utilizando herramientas 

de proyecto automatizado e 

impresión 3D, de acuerdo con este 

panorama, las directrices 

quirúrgicas en 3D traslada la 

planificación al quirófano, 

permitiendo una colocación más 

precisa de las prótesis 

favoreciendo a la reducción de 

ciertas desviaciones en 

procedimientos convencionales. La 

exactitud de esta organización e 

incidencia por varios factores, los 

parámetros de impresión, como el 

diseño, el post procesamiento y las 

propiedades del material, haciendo 

que la elección de resinas 

apropiadas sea vital en el proceso 

de la implantología digital. 

Investigaciones experimentales 

han mostrado que el método de 

producción y el material utilizado 

pueden afectar la precisión de las 

guías quirúrgicas y, por ende, la 

ubicación final del implante (1). 

Entre las propiedades a considerar 

en resinas para guías quirúrgicas 

está la estabilidad dimensional, ya 

que los cambios durante la 

fabricación pueden afectar las 

dimensiones originales de la 

estructura. Un cambio 

aparentemente menor puede influir 

en el ajuste de la guía sobre las 

estructuras de soporte y alterar la 

transferencia de la planificación 

digital al procedimiento clínico. Un 

estudio que analizó diversos 

materiales de resina biocompatible 

para fabricar estructuras de guías 

quirúrgicas y se hallaron cambios 

dimensionales tras la esterilización 

con vapor, notándose variaciones 

en dimensiones externas e internas 

de los ejemplares (2). 

La biocompatibilidad es esencial en 

la elección de materiales para 

dispositivos utilizados en 

procedimientos odontológicos, por 

su contacto con tejidos y 

estructuras quirúrgicas. Sin 

embargo, que una resina sea 

biocompatible no implica que 

conserve sus propiedades 

dimensionales en las etapas de 

fabricación y procesamiento (3). 

Por ello, además de evaluar la 

seguridad biológica del material, es 
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necesario analizar su 

comportamiento físico y 

dimensional en condiciones 

similares a las que enfrentará antes 

de su uso clínico (4). 

La esterilización es un factor que 

puede alterar las propiedades de 

los materiales poliméricos en 

impresión 3D (5). La autoclave 

utiliza vapor a alta presión y 

temperatura, condiciones que 

pueden provocar variaciones 

dimensionales según la 

composición del material, su 

polimerización y las características 

del proceso. Yazigi et al. (6) 

analizaron cuarenta guías 

quirúrgicas hechas de cinco 

materiales distintos antes y 

después de la esterilización a vapor 

a 121 °C por 20 minutos, 

observando variaciones en la 

precisión y el ajuste tras el 

procedimiento. 

La investigación científica indica 

que la respuesta de las guías 

quirúrgicas a la esterilización no es 

constante y puede variar según el 

material usado. Chen & Wei(7) 

estudiaron cinco combinaciones 

distintas de resina y aparato de 

impresión, notando cambios 

dimensionales tras la autoclave que 

dependieron del material y 

procesos aplicados. Los autores 

indicaron que algunas 

combinaciones mostraron 

contracciones relevantes en varios 

ejes, mientras que otras 

conservaron una mejor estabilidad 

dimensional. El análisis de los 

resultados mostrados en los 

gráficos y tablas, permiten 

demostrar la importancia que tiene 

evaluar cada resina y su 

comportamiento después de la fase 

de esterilización. 

Además, diversos estudios han 

identificado, que después de la fase 

de esterilización se producen 

diferentes alteraciones en la 

dimensión estructural de las guías 

quirúrgicas en diferentes puntos 

que se han medido a nivel de la 

estructura de la guía. Por tal razón, 

en el estudio se evaluaron 

diferentes puntos de medidas en 

las guías quirúrgicas, con el 

propósito de evaluar o comparar si 

los resultados son similares o 

contrarios a otros estudios(8).   

Los autores indicaron que, a pesar 

de detectar cambios tras la 

esterilización, estos no siempre 

implicaron una alteración 
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clínicamente relevante en el 

asentamiento de las guías.   

Desde esta perspectiva, se 

comparan diversas resinas 

biocompatibles para identificar las 

muestras y comportamientos 

dimensionales más estables en 

condiciones de fabricación y 

esterilización controladas (9). Esta 

evaluación es esencial, debido al 

cambio de las dimensiones de una 

guía quirúrgica y su afectación, 

ajuste y la exactitud de la 

transferencia de la planificación 

implantológica. Se ha comprobado 

que el material de impresión, el 

equipo, los parámetros de 

fabricación y el proceso de 

esterilización influyen en la 

precisión de las guías quirúrgicas 

(10). 

Aunque se han creado materiales 

para impresión 3D de dispositivos 

dentales, la variabilidad en el 

comportamiento dimensional de las 

resinas persiste (11). Asimismo, la 

evidencia existente se ha enfocado 

mayormente en materiales 

comerciales particulares y en 

diversas tecnologías de impresión, 

por lo que es relevante producir 

información experimental sobre las 

resinas elegidas para este estudio. 

La comparación en condiciones 

controladas permitirá identificar 

diferencias entre materiales y 

evaluar su comportamiento 

dimensional antes y después de la 

esterilización por autoclave. 

Tras revisar la evidencia científica 

existente, el objetivo de esta 

investigación es comparar la 

estabilidad dimensional de las 

resinas biocompatibles Arma, 

Antinsky, Nagy y Portux. 

 

MATERIALES Y MÉTODOS 

El grupo de estudio estuvo formado 

por los modelos producidos con 

impresión 3D usando resinas 

biocompatibles para crear guías 

quirúrgicas 3D. Se analizaron 

cuatro tipos de resinas: Arma, 

Antinsky, Nagy y Portux, midiendo 

dimensiones en seis puntos: O1, 

O2, O3, I1, I2 e I3. Se evaluó cada 

grupo en dos condiciones 

experimentales: antes y después 

de la esterilización por autoclave, 

para identificar las variaciones 

dimensionales ocasionadas por 

este proceso. 

La muestra consistió en cuatro 

especímenes experimentales, uno 
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de cada una de las cuatro resinas 

analizadas: Arma, Antinsky, 

Nagy y Portux. Se utilizó un 

muestreo no probabilístico por 

conveniencia, debido a la elección 

deliberada de los materiales 

accesibles para el experimento. Se 

realizaron mediciones en los seis 

puntos fijados antes y después de 

esterilizar cada espécimen, 

totalizando 24 mediciones por 

condición experimental y 48 

registros al incluir ambas 

condiciones, organizados para 

análisis comparativo posterior. 

En base a los criterios de inclusión, 

se eligieron a los ejemplares que 

presentaron las siguientes 

características: productos 

elaborados a través de impresión 

3D con resinas biocompatibles 

Arma, Antinsky, Nagy y Portux; 

ejemplares creados según criterios 

de impresión previamente 

establecidos y normalizados; 

muestras que finalizaron 

correctamente el lavado y post 

curado; ejemplares con integridad 

estructural y sin defectos evidentes; 

ejemplares que mantuvieron la 

forma definida en el diseño 

empleado para su creación; 

ejemplares adecuados para 

efectuar las mediciones 

dimensionales con el calibrador 

digital; y muestras que finalizaron 

adecuadamente el proceso de 

esterilización del grupo 

experimental. Además, se 

excluyeron del estudio: aquellos 

que mostraron fallos en el proceso 

de impresión; ejemplares con 

quiebres, grietas, burbujas, 

deformidades o cambios 

estructurales visibles; muestras 

que mostraron alteraciones antes 

de la primera medición; muestras 

que no finalizaron adecuadamente 

el lavado o post curado; ejemplares 

que fueron mal manejados o 

mostraron contaminación que 

podría afectar el experimento; y, 

finalmente, ejemplares que 

impidieron llevar a cabo 

adecuadamente las mediciones 

dimensionales estipuladas. 

Se utilizó el método experimental 

en el estudio, ya que se controlaron 

las variables independientes del 

tipo de resina biocompatible y el 

proceso de esterilización, para 

evaluar su efecto en la estabilidad 

dimensional de los especímenes 

creados con impresión 3D. Las 
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muestras se crearon en 

condiciones estandarizadas, y se 

midieron dimensiones antes y 

después del proceso de 

esterilización en autoclave, 

observando cambios en 

condiciones controladas.  

Se utilizó el método comparativo al 

contrastar las dimensiones de los 

especímenes producidos con las 

cuatro resinas analizadas: Arma, 

Antinsky, Nagy y Portux. La 

comparación facilitó identificar 

diferencias en el comportamiento 

dimensional de los materiales antes 

y después de la esterilización, 

reconociendo los que mostraron 

mayor o menor variación bajo las 

condiciones experimentales.  

Se aplicó el método analítico para 

dividir el fenómeno en sus diversos 

componentes y examinar por 

separado las dimensiones de los 

puntos de medición definidos en 

cada muestra. Este enfoque 

posibilitó analizar las diferencias 

entre las medidas de referencia, las 

dimensiones antes de la 

esterilización y las dimensiones 

después del autoclave, facilitando 

la interpretación de las variaciones 

dimensionales de cada resina.  

Se aplicó el método estadístico 

para organizar, procesar, analizar e 

interpretar los datos de las 

mediciones dimensionales. Se 

utilizó la prueba de Shapiro-Wilk 

para evaluar la normalidad de los 

datos y la prueba de Wilcoxon para 

comparar las mediciones antes y 

después de la esterilización, 

detectando posibles diferencias 

entre ambas condiciones 

experimentales. 

Se empleó la técnica de medición 

dimensional directa, usando un 

calibrador digital de alta precisión. 

Se realizaron las mediciones en los 

puntos designados del diseño 

experimental, registrando las 

dimensiones de cada muestra 

antes y después de la 

esterilización. La técnica facilitó la 

obtención de valores cuantitativos 

en milímetros (mm), los cuales se 

usaron para establecer las 

diferencias dimensionales tras el 

tratamiento de esterilización y 

comparar el comportamiento de las 

cuatro resinas biocompatibles 

analizadas.  

El proceso experimental se llevó a 

cabo de forma estandarizada e 

incluyó las siguientes fases:  
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1.  Modelo de referencia 

diseñado: Se creó un modelo 

geométrico de referencia con 

dimensiones definidas, que 

sirvió como base para la 

producción de los ejemplares. 

El diseño abarcó los puntos y 

medidas que luego se 

evaluaron con medición 

directa.  

2. Elaboración e impresión de 

los ejemplares: Los 

especímenes se crearon con 

impresión 3D y resinas Arma, 

Antinsky, Nagy y Portux. Para 

asegurar la comparabilidad 

entre los grupos, se 

mantuvieron fijos los 

parámetros de impresión 

establecidos para el estudio, 

incluyendo la orientación, 

altura de capa y otros 

parámetros técnicos 

previamente definidos.  

3. Lavado y post curado: Al 

concluir la impresión, los 

especímenes fueron lavados 

para quitar los residuos de 

resina no polimerizada. Luego, 

se secaron y se expusieron a 

post curado con luz 

ultravioleta, según las 

condiciones definidas para 

cada material.  

4. Medición inicial: Tras el post 

curado, se llevó a cabo la 

primera medición dimensional 

de los especímenes. Las 

medidas se obtuvieron con un 

calibrador digital, usando los 

puntos de referencia del 

modelo experimental. Los 

valores obtenidos fueron las 

mediciones iniciales o pre 

autoclave.  

5. Proceso de esterilización: 

Los especímenes del grupo 

esterilizado se colocaron en el 

autoclave y se sometieron al 

ciclo de esterilización definido 

para el estudio. Se 

mantuvieron iguales la 

temperatura, presión y tiempo 

de exposición para asegurar la 

estandarización del proceso.  

6. Evaluación tras la 

esterilización: Al concluir el 

ciclo de esterilización y tras 

alcanzar los especímenes 

condiciones adecuadas para 

manipularse, se llevó a cabo 

una segunda medición 

dimensional con el mismo 

calibrador digital y puntos de 
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referencia utilizados en la 

medición inicial. Los valores 

obtenidos reflejaron las 

mediciones tras el proceso de 

esterilización o post autoclave.  

7. Registro y evaluación de las 

mediciones: Los valores 

recolectados se anotaron en 

una ficha y luego se ordenaron 

en una base de datos. Se 

compararon los valores 

medidos antes y después de la 

esterilización en cada punto, 

determinando la diferencia 

dimensional de cada 

espécimen. La variación 

dimensional se estableció al 

comparar la medida actual con 

la medida de referencia, 

permitiendo identificar si hubo 

una reducción, aumento o 

conservación de la dimensión 

analizada.  

8. Procesamiento estadístico: 

Finalmente, se procesaron los 

datos usando herramientas 

estadísticas para identificar 

medidas descriptivas y 

diferencias entre los grupos 

experimentales. Se 

presentaron resultados a 

través de tablas y gráficos 

comparativos para facilitar la 

interpretación del 

comportamiento dimensional 

de las cuatro resinas 

analizadas. 
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RESULTADOS 

Como primer paso del análisis 

experimental, se anotaron los 

parámetros de impresión de las 

cuatro resinas biocompatibles 

usadas para crear los 

especímenes: Arma, Antinsky, 

Nagy y Portux3D. Estos 

parámetros facilitaron registrar las 

condiciones técnicas usadas en la 

fabricación de las muestras y definir 

las características específicas de 

procesamiento de cada material. 

Tabla 1. Parámetros de impresión 

Resina 

Altura 

de 

capa 

Total 

de 

capas 

Densidad 
Tiempo de 

exposición 

Arma 

Resin 

0,090 

mm 
9 

1,100 

g/ml 
4.500 s 

Antinsky 
0,050 

mm 
5 

1,100 

g/ml 
4.000 s 

Nagy 
0,050 

mm 
5 

1,100 

g/ml 
3.200 s 

Portux 
0,050 

mm 
12 

1,100 

g/ml 
15,000 s 

Los datos obtenidos mostraron 

variaciones entre los materiales, 

especialmente en altura de capa, 

cantidad de capas y duración de 

exposición. Estas propiedades se 

registraron durante el experimento, 

ya que las condiciones de 

fabricación pueden afectar las 

dimensiones finales de las 

muestras. 

Se efectuaron mediciones de 

dimensiones con calibrador digital 

en los seis puntos definidos para 

cada resina: O1, O2, O3, I1, I2 e I3. 

Se realizaron mediciones antes y 

después del proceso de autoclave, 

registrándose los valores en 

milímetros. Para hacer más sencilla 

la comparación visual de 

resultados, se representaron los 

datos con un gráfico lineal, usando 

colores distintos para cada resina y 

líneas continuas y discontinuas 

para las condiciones pre autoclave 

y post autoclave.  

Gráfico 1. Medidas pre y post 

autoclave 

 

 

 

 

El gráfico muestra que las 

variaciones dimensionales tras la 

esterilización no fueron iguales en 

las cuatro resinas ni en los distintos 

puntos de medición. La resina 

Arma mostró una tendencia general 

hacia la disminución de sus 

dimensiones, mientras que 

Antinsky presentó variaciones 

menores. Las principales 
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modificaciones se identificaron en 

Nagy y Portux3D, especialmente 

en la medición I2. En general, las 

mediciones externas mostraron 

más estabilidad, mientras que las 

variaciones más significativas se 

dieron en ciertas mediciones 

internas. 

En la resina Arma se notó una 

reducción en las medidas en los 

seis puntos analizados tras el 

proceso de esterilización. De 

acuerdo con el gráfico 2, las 

fluctuaciones fueron de −0,05 mm 

en O2 y −0,38 mm en I3. La 

reducción más significativa fue en 

el punto I3, y la menor en O2.  

Gráfico 2. Resina Arma 

 

 

 

 

En líneas generales, los resultados 

mostraron una inclinación hacia la 

reducción dimensional tras el 

autoclave. La disminución 

observada fue bastante uniforme 

entre los puntos, aunque con una 

mayor magnitud en la medición I3. 

Según el gráfico 3, la resina 

Antinsky mostró variaciones menos 

significativas que las de Nagy y 

Portux3D. O1 mostró una 

disminución de 0,03 mm, en 

cambio O2, O3, I1, I2 e I3 tuvieron 

aumentos de 0,07, 0,30, 0,14, 0,13 

y 0,28 mm, respectivamente.  

Gráfico 3. Resina Antinsky 

 

 

 

 

En el gráfico 3 se observa también 

que O3 tuvo el mayor aumento, con 

0,30 mm, seguido por I3, con 0,28 

mm. En conjunto, estos hallazgos 

reflejan un comportamiento 

dimensional generalmente estable, 

aunque con una tendencia clara al 

aumento de dimensiones tras la 

esterilización. 

La resina Nagy mostró un 

comportamiento distinto en las 

mediciones internas y externas. 

Los puntos O1, O2 y O3 

mantuvieron los mismos valores 

antes y después del autoclave. Sin 

embargo, I1 mostró un aumento de 
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0,23 mm, mientras que I3 creció 

0,43 mm.  

Gráfico 4. Resina Nagy 

 

 

 

 

 

Además, en cuanto a la resina 

Portux3D, en el gráfico 5, se 

observa que la principal alteración 

se notó en I2, cuya medida bajó de 

49,24 mm a 44,42 mm, resultando 

en una disminución de 4,82 mm. 

Este hallazgo representó una de las 

más significativas variaciones de 

tamaño halladas en el conjunto 

experimental, enfocándose en una 

dimensión interna. 

Gráfico 5. Resina Portux 

 

 

 

 

Portux3D mostró estabilidad en los 

puntos O1 y O2, que mantuvieron 

sus dimensiones tras el autoclave. 

O3 mostró una disminución de 0,02 

mm, mientras que I1 e I3 

registraron aumentos de 0,01 mm y 

0,03 mm, respectivamente.  

Para añadir al análisis por puntos 

de medición, se determinó el 

cambio dimensional absoluto de 

cada medición y se calculó el 

promedio de las variaciones 

absolutas de cada resina. 

Tabla 2. Cambio dimensional 

Resina Cambio dimensional 

absoluto medio (mm) 

Arma 0,182 

Antinsky 0,158 

Nagy 0,913 

Portux3D 0,872 

Los resultados indican que 

Antinsky tuvo el menor cambio 

dimensional absoluto medio (0,158 

mm), seguido de Arma (0,182 mm). 

En cambio, Nagy mostró un cambio 

absoluto promedio de 0,913 mm y 

Portux3D de 0,872 mm. Los 

cambios en I2 fueron la principal 

causa de las variaciones en estos 

dos materiales. 

Se aplicó la prueba de Shapiro-Wilk 

a las diferencias entre mediciones 

pre autoclave y post autoclave para 

determinar su significación 

estadística. 
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Tabla 3. Prueba de normalidad de 

Shapiro-Wilk 

Resina W p Distribución 

Arma 0,919 0,5011 Normal 

Antinsky 0,940 0,6621 Normal 

Nagy 0,575 0,0002 No normal 

Portux3D 0,507 <0,0001 No normal 

La prueba de Shapiro-Wilk indicó 

una distribución normal para las 

diferencias entre Arma y Antinsky, 

ya que sus p fueron mayores a 

0,05. En contraste, Nagy y 

Portux3D mostraron valores de p 

menores a 0,05, así que sus 

diferencias no siguieron una 

distribución normal.  

Tabla 4. Prueba de significancia 

Resina Prueba Estadístico p Significancia 

Arma Wilcoxon 0,000 0,0313 Significativa 

Antinsky Wilcoxon 1,000 0,0625 No significativa 

Nagy Wilcoxon 3,000 1,0000 No significativa 

Portux3D Wilcoxon 0,000 0,0625 No significativa 

Se utilizó la prueba de Wilcoxon 

para muestras pareadas para 

mantener un criterio estadístico 

uniforme y conservador por la 

escasez de observaciones. Se 

determinó un umbral de 

significancia de α = 0,05. Así, los 

valores de p menores a 0,05 se 

consideraron significativos, en 

cambio, los de 0,05 o más se 

consideraron no significativos. Los 

resultados indican que Arma 

mostró una diferencia significativa 

entre pre autoclave y post 

autoclave (p = 0,0313). Por lo tanto, 

se desestimó la hipótesis nula de 

igualdad para esta resina. En 

Antinsky (p = 0,0625), Nagy (p = 

1,0000) y Portux3D (p = 0,0625) no 

se hallaron diferencias 

estadísticamente relevantes al nivel 

de α = 0,05. Así que, para estas tres 

resinas no se desestimó la 

hipótesis nula. Con un nivel de 

significancia de α=0,05, los 

resultados mostraron una 

diferencia significativa solo para 

Arma. Según Antinsky, Nagy y 

Portux3D, las variaciones entre 

mediciones pre autoclave y post 

autoclave no fueron 

estadísticamente significativas. No 

obstante, lo estadísticamente no 

significativo no implica la ausencia 

de un cambio dimensional. Esto es 

especialmente relevante en Nagy y 

Portux3D, donde se detectaron 

cambios descriptivos significativos 

en I2 (−4,82 mm y −5,17 mm, 

respectivamente), aunque el 

análisis inferencial con los seis 

puntos no llegó a significancia 

estadística.  
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DISCUSIÓN 

 

La investigación demostró 

diferencias en el comportamiento 

dimensional de las resinas 

biocompatibles Arma, Antinsky, 

Nagy y Portux3D antes y después 

de la esterilización por autoclave. 

Previo a la esterilización, Arma 

mostró el menor RMSE (0,194 

mm), seguido de Portux3D (0,274 

mm), Antinsky (0,375 mm) y Nagy 

(0,663 mm), indicando una mejor 

correspondencia inicial de Arma 

con el modelo de referencia. Tras el 

autoclave, Antinsky mostró el 

RMSE más bajo (0,268 mm), 

mientras que Nagy obtuvo el más 

alto (2,313 mm). Estos hallazgos 

evidencian que la estabilidad 

dimensional no solo se relaciona 

con el proceso de impresión, sino 

también con la respuesta 

específica de cada material ante las 

condiciones térmicas de 

esterilización.  

Estos resultados se alinean 

parcialmente con lo informado por 

Sharma(13), quienes analizaron 

varios materiales biocompatibles 

para la creación de cuerpos de 

prueba para guías quirúrgicas, 

notando que la esterilización por 

vapor causó cambios 

dimensionales, aunque la mayoría 

de estos no fueron 

estadísticamente significativos. Los 

autores observaron valores RMS 

por debajo de 100 µm antes de la 

esterilización y de 200 µm después, 

además de una tendencia general 

hacia la expansión lineal del 

material, con aumento de 

dimensiones externas y 

disminución de las internas. Esta 

variación podría asociarse a las 

propiedades de las resinas, los 

parámetros de impresión, el 

protocolo de post curado, las 

condiciones del ciclo de 

esterilización y la geometría del 

modelo.  

Las dimensiones individuales 

observadas también coinciden con 

los hallazgos de Sharma et al.(13), 

especialmente en relación con la 

presencia de cambios distintos 

entre las dimensiones internas y 

externas. En este estudio, Arma 

evidenció una reducción 

dimensional tras el autoclave en los 

seis puntos analizados, mientras 

que en Nagy y Portux3D los 
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cambios más significativos se 

centraron en la dimensión I2. En 

Nagy, I2 cayó de 49,24 mm a 44,42 

mm, y en Portux3D bajó de 54,82 

mm a 49,65 mm. La acumulación 

de cambios en una dimensión 

interna es clínicamente importante, 

ya que las alteraciones en las 

superficies internas de una guía 

pueden influir en su ajuste sobre el 

modelo o las estructuras de 

soporte, impactando así su 

estabilidad en el procedimiento 

quirúrgico.  

Los hallazgos de esta investigación 

también pueden ser comparados 

con el análisis de Yazigi et al.(14), 

que evaluaron cinco materiales de 

impresión 3D antes y después de la 

esterilización en autoclave a 121°C 

por 20 minutos. Los investigadores 

hallaron que la esterilización 

ocasionó variaciones importantes 

en las discrepancias verticales de 

las guías y que el material elegido 

afectó la precisión tras la 

esterilización. Estos resultados 

apoyan en parte los hallazgos del 

estudio actual, dado que se notó un 

comportamiento distinto según la 

resina utilizada. Sin embargo, la 

cantidad de cambios observados 

en Nagy y Portux3D fue 

notablemente más alta, lo que 

enfatiza la necesidad de analizar 

cada material por separado antes 

de proponerlo para la producción 

de guías quirúrgicas para 

tratamientos clínicos.  

Con respecto al cambio producido 

por la esterilización, los resultados 

indicaron que Portux3D mostró el 

mayor aumento relativo del RMSE, 

con un incremento de 622,50%, 

seguido por Nagy con 248,61% y 

Arma con 105,94%. En cambio, 

Antinsky mostró una disminución 

del RMSE de 28,66%. Este 

comportamiento diferencial se 

alinea con la evidencia de 

Gandarilla et al.(15), quienes 

examinaron guías quirúrgicas 

impresas previas y posteriores a 

esterilización por autoclave a 

134°C durante 20 minutos y 

hallaron variaciones de desviación 

según el área anatómica evaluada. 

Los investigadores notaron un 

efecto significativo de la 

esterilización y una interacción 

relevante entre el tratamiento y el 

lugar de medición, evidenciando 

que la distorsión no se distribuye de 

manera uniforme en toda la guía.
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CONCLUSIONES 

Se concluyó que las cuatro resinas 

biocompatibles mostraron 

variaciones dimensionales en 

comparación con el modelo digital 

de referencia. Previo al 

procedimiento de esterilización, 

Arma mostró el RMSE más bajo 

(0,194 mm), seguido por Portux3D 

(0,274 mm), Antinsky (0,375 mm) y 

Nagy (0,663 mm), indicando que 

Arma tuvo la mejor precisión 

dimensional inicial en las 

condiciones experimentales.  

El estudio de las resinas reveló una 

variabilidad dimensional entre los 

materiales analizados. Después del 

autoclave, Antinsky presentó el 

RMSE más bajo (0,268 mm), 

mientras que Nagy tuvo el más alto 

(2,313 mm). De este modo, bajo las 

condiciones experimentales, 

Antinsky evidenció el 

comportamiento dimensional 

óptimo tras la esterilización, 

mientras que Nagy presentó la 

mayor variación respecto al modelo 

de referencia.  

La esterilización causó cambios de 

tamaño variados según la resina 

utilizada. Portux3D mostró el mayor 

aumento relativo del RMSE 

(622,50%), seguido de Nagy 

(248,61%) y Arma (105,94%); 

Antinsky, por su parte, redujo el 

RMSE en un 28,66%. La prueba de 

Wilcoxon en el análisis estadístico 

mostró una diferencia significativa 

solo para Arma (p = 0,031). El 

estudio individual de los puntos de 

medición reveló que las 

alteraciones dimensionales no se 

distribuyeron de manera uniforme 

en las muestras. Arma mostró su 

mayor cambio en I3, mientras que 

en Nagy y Portux3D la principal 

modificación se enfocó en I2. 

Según los valores previos y 

posteriores al autoclave, Antinsky 

mostró el mejor comportamiento 

dimensional tras la esterilización, 

con el RMSE más bajo (0,268 mm) 

y una disminución de su error 

dimensional frente a la condición 

inicial. Sin embargo, estos 

hallazgos deben entenderse 

únicamente en el contexto 

experimental de este estudio y no 

permiten, por sí solos, afirmar una 

clara superioridad clínica del 

material. 
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