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TORNILLO MULTICONICO PARA IMPLANTES

La presente invencion hace referencia a un tornillo para ser implantado dentro
de un hueso caracterizado porque comprende entre dos a cuatro conos
invertidos a lo largo de su eje longitudinal, donde el extremo mas angosto del
cono inferior corresponde al extremo inferior del tornillo y donde la altura de
cada uno de los conos de los extremos del tornillo esté entre el 20 y el 80% de
la longitud total del tornillo, con lo cual se logra una mejor aceptacion,
adaptacion, 6seo-integracion, se reduce el traumatismo causado por la presién
gjercida por el implante sobre el hueso en el momento final de su torque, se
minimiza la reabsorcién y por ende, produce unos mejores resultados estéticos.

En una primera modalidad, el tornillo comprende dos conos invertidos a lo largo
de su eje longitudinal, siendo sus extremos mas angostos que la parte central
del cuerpo del tornillo y coincidiendo dichos extremos mas angostos con los
extremos superior e inferior del tornillo. En otra alternativa de la invencion, el
tornillo comprende tres conos donde el extremo mas angosto del segundo cono
estd unido al extremo angosto del tercer cono, cuyo extremo mas ancho
coincide con el extremo superior del tornillo.

En una ultima modalidad preferida de la invencidn, el tornillo comprende cuatro
conos que conforman un tornillo en forma de reloj de arena, donde el extremo
mas ancho del tercer cono esta unido al extremo mas ancho del cuarto cono,
de modo que los extremos mas angostos que del primer y cuarto cono

corresponden con los extremos superior e inferior del tornillo.

Antecedentes de la invencion

En general, los implantes corporales como el caso de los tornillos dentales se
insertan de manera quirlrgica en los huesos de los pacientes, tal como en la
mandibula, en donde el implante se integra al hueso. En el campo de la
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odontologia, se conocen implantes que se atornillan o se presionan dentro de
una cavidad que se perfora en el hueso.

En la actualidad uno de los grandes desafios en cirugia piezoeléctrica radica en
expandir correctamente las tablas dseas en defectos importantes y filos de
cuchillo para permitir la ubicacién correcta de un implante, mantener la
arquitectura y la funcién dsea con lo cual se garantice la rehabilitacién funcional
y estética.

Desafortunadamente, a la fecha las técnicas tradicionales descritas en la
literatura solo se refieren a la técnica de sandwich que iniciaron los cirujanos
maxilofaciales hace mas de 20 anos mediante la utilizacién de sierras para la
separacién de tablas éseas lo que generalmente origina una gran pérdida de
tejido 6seo en la zona donde se realiza el implante.

Otras técnicas han tratado de utilizar la insercién de auto-injertos internos y
externos (conocidos en el campo técnico como on-lay e in-lay,) la cual ademas
de ser compleja, es traumatica y los resultados dependen fundamentalmente
de la habilidad, la preparacién y la pericia del cirujano. Sin embargo, muchos
de los problemas de insuficiencia dsea pueden resolverse gracias a técnicas
mas conservadoras.

A partir del 2000, cuando Tommaso Verselloti incursioné con el concepto de
piezo-cirugia en el campo de la odontologia utilizando insertos que permitian
realizar cortes mas finos en tablas 6seas mas estrechas, la técnica conocida
como sandwich volvié a tomar gran relevancia. Esta técnica requiere de unas
relajantes dseas vestibulares que permiten expandir el tejido para la colocacion
del injerto 6seo y garantizar asi la estabilidad del mismo con éptima calidad. Si
embargo, resulta contraproducente la colocacidén inmediata de implantes en
corticales 6seas menores a 2mm de calibracion en la zona crestal debido a que
se generan cuatro problemas:
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* Mal-posicionamiento de los implantes,
¢ |Inclinacién secundaria de los implantes,

¢ Fractura de la zona cortical mas débil en maxilar superior vestibular y en
maxilar inferior lingual; y

e Reabsorcidn de la zona cortical dsea con la consecuente exposicion de
roscas del implante y defectos estéticos debido a dicha exposicion.

Aunque con la técnica anterior se lograba expandir las tablas dseas
exitosamente, dependiendo del tipo de defecto, los implantes comunes no
quedan en la posicién dptima para una rehabilitacién estética requiriendo
entonces de pilares calcinables o colados conocidos (ampliamente conocidos
como pilares tipo “UCLA") para corregir las malas posiciones, e incluso en
casos extremos se hace necesario retirar el implante. Estos resultados se
debian principalmente a no entender las formas de trabeculado éseo para
realizar los cortes 6seos internos ya sean verticales, horizontales u oblicuos.

Adicionalmente, en muchos casos se observa que durante la expansion y
posterior colocacion de los implantes en la posicion correcta, al cabo de un mes
estos mismos se encuentran en posiciones diferentes a las originales,
principalmente en sentido distal y mesial, lo cual es causado principalmente por
las relajantes vestibulares que se realizan para lograr la expansion de las
tablas dseas. Estos movimientos del implantes son cominmente conocidos
como inclinacién secundaria y han sido asociados con una expansion dsea no
controlada.

Sumado a lo anterior, los implantes reportados en el estado de la técnica
también presentaban el problema de la fractura de la cortical, debida a la
presion que genera el implante en la zona crestal a causa del disefio cilindrico
que se usaba antes de la presente invencidon. Dicho disefio hace que se
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genere una pérdida de continuidad del tejido éseo en sentido vertical con
algunas variaciones durante la colocacién del implante en la etapa final, es

decir, cuando se estan introduciendo las Ultimas vueltas del enroscado.

lgualmente se ha reportado la reabsorcién de la zona cortical 6sea que sucede
por la pérdida del tejido éseo en sentido vertical, lo cual es causado por la
presién generada por los expansores. La unica solucién detectada para este
problema es realizar seo-integracion, pero los resultados estéticos producidos
eran indeseables.

Asi las cosas, uno de los grandes retos es realizar la expansion dsea y evitar
estos inconvenientes. En procura de mejorar los avances alcanzados con l0s
implantes cilindricos sea han desarrollado los tornillos para implantes
caracterizados porgue su cuerpo es un cilindro roscado y uno de sus extremos
es cénico para facilitar la introduccién del tornillo en el hueso. Entre este tipo
de tornillos se encuentra el disefio industrial US D603,513, el cual reporta un
tornillo que consta de un cuerpo cilindrico cubierto de un sistema de roscado en
donde el espacio entre rosca y rosca es igual, un extremo roscado y cénico y
una zona superior lisa que tiene en su interior un asiento cénico y un espacio
hexagonal, en el cual se ajusta el aditamento o pilar interno y muescas
ubicadas paralelamente al eje longitudinal del tornillo en la parte inferior del
mismo.

También se ha trabajado en mejorar la forma de las roscas ubicadas sobre los
tornillos y tal como se divulga en la solicitud US 2008/0241791, donde se
muestra un implante dental que tiene el cuerpo con roscas romas y otras
cortantes esto con el fin de ayudar a formar una rosca dentro del hueso a ser
perforado.

De manera similar, en la anterioridad US 7,240,542 se han reportado implantes
que muestra tornillos cilindricos con un extremo apical y otro coronal. Este
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tornillo se encuentra sesgado en la parte superior 0 coronal en un angulo
determinado con el fin de que el implante se acomode a la anatomia del hueso
de la mandibula del paciente. El implante en su configuracion longitudinal tiene
la forma de un embudo donde el diametro va disminuyendo desde la parte
superior hasta hacerse mas pequeno en la parte inferior. Adicionalmente, este
diseio muestra que la parte superior tiene un enroscado con un espacio, entre
las roscas, menor que el espacio entre las roscas de la parte inferior.

Por su parte, la patente EP 1416872 ensefia un tornillo para insertar en el
hueso donde la region superior del tornillo presenta una rosca con espacio mas
pequeno que el espacio para el enroscado en la regién inferior del mismo.
Adicionalmente, esta patente muestra que la parte coronal (parte superior del
implante) tiene una longitud axial que cuando se instala el implante, la
configuracién de dicha porcidn se confina con la capa de tejido cortical 6seo del
paciente, esto gracias a una configuracion conica de no mas de 5°respecto a
la superficie externa de la parte inferior del tornillo.

La patente US 5,527,183 revela un implante ortopédico que tiene un extremo
de corona, un extremo distal y una pluralidad de segmentos, especialmente
cuatro en la parte superior del implante y la parte inferior tiene un enroscado
mas fino, es decir, con un espaciado mas pequeno en comparaciéon con aquel
mostrado para los cuatro segmentos de la parte superior.

En la actualidad el estado de la técnica mas cercano a la invencion esta
constituido por un tornillo comercializado bajo la marca Nobelactive de la
empresa Nobelbiocare, el cual se caracteriza por tener un cuerpo coénico y
roscado y una regidn coronal en forma de cono invertido, cuya longitud no
supera el 10% de la longitud total del tornillo y que segun su fabricante, sirve
para aumentar el volumen éseo alveolar alrededor del implante. A pesar de
tener la propiedad antes sefalada, estos implantes no logran evitar las
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fracturas de la cresta 6sea, las inclinaciones del implante y la reabsorcion de

hueso en casos de rebordes dseos menores a 3 mm.

En vista de la informacidn citada es claro que existia en el estado de Ia técnica
la necesidad aun no satisfecha de proveer un tomillo que evite los
inconvenientes asociados a la inclinacién secundaria, fractura de la cortical del
hueso y su re-absorcion, al lograr una mayor irrigacion de los tejidos dseos.

El inventor encontré de manera sorprendente que la reduccién de los extremos
superior e inferior del tornillo, especialmente para que el cono superior tenga
una longitud entre el 20% al 80% de la longitud del tornillo, creando una doble
conicidad que permite reducir la presién ejercida por el implante tradicional
sobre el hueso libera tensiones, con lo que minimiza el riesgo de fracturas
verticales y se evita el proceso de reabsorcién del hueso y por tanto, evitando
problemas usualmente relacionados con procesos de implantacion, tales como
la peri-implatitis y la pérdida de tejido de soporte, con la subsiguiente pérdida
del implante.

Sumado a lo anterior, con la novedosa forma doble cénica del tornillo para
implante que aqui se divulga, el tornillo ejerces una menor presién sobre el
tejido 6seo expandido, no genera inclinaciéon secundaria, permite una excelente
fijacién apical garantizando oseintegraciéon y producen un menor traumatico
para el paciente minimizando dolor e inflamacién producidas por la expansién
del hueso. Igualmente, los implantes extraorales de doble conicidad pueden ser
utilizados para rehabilitacion con mejor pronéstico y mejor durabilidad en el
paciente que los implantes cilindricos.

DESCRIPCION DETALLADA DE LAS FIGURAS

Figura 1A. Corte longitudinal de un tornillo doble cénico de acuerdo con la
invencién en donde el didmetro mayor (2) se encuentra ubicado
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Figura 1B.

Figura 2A.

Figura 2B.

Figura 3.

Figura 4.

Figura 5.

exactamente en el centro del mismo y su angulo de inclinacién con
respecto al eje longitudinal en la parte superior es igual al angulo de
inclinacion de la parte inferior.

Vista superior de! un tornillo doble cénico de la invencién en donde

la conexion interna del tornillo tiene bloqueo hexagonal

Corte longitudinal de un tornillo doble cénico de acuerdo con la
invencién en donde el diametro mayor (2) se encuentra ubicado
exactamente en el centro del mismo y la inclinacién su angulo de «
es menor que la inclinacién del angulo B.

Vista superior del un tornillo doble cénico de la invencién en donde
la conexidn interna del tornillo tiene bloqueo decagonal

Corte longitudinal de un tornillo doble cénico de acuerdo con la
invencién en donde el diametro mayor (2) se encuentra ubicado
hacia la mitad superior del tornillo y la inclinacién su angulo de a es
menor que la inclinacién del angulo B.

Corte longitudinal de un tornillo doble cénico de acuerdo con la
invencion en donde la parte mas ancha del tornillo se encuentra
ubicada en la parte central del implante y la inclinacién de los
angulos a y B con respecto al eje longitudinal L’ es de 45°.

Corte longitudinal de un tornillo con tres conos, donde el extremo
més angosto del cono inferior corresponde al extremo inferior del
tornillo, la unién de sus extremos mas anchos conforman un
didmetro mayor (2) y la unién del segundo y tercer cono crean una
cintura (8).
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Figura 6.

Figura 7.

Figura 8.

Figura 9A.

Figura 9B.

Corte longitudinal de un tornillo con cuatro conos que crean un
tornillo en forma de reloj de arena, donde los extremos mas
angostos de dos conos corresponden a los extremos del tornillo, la
uniéon de sus extremos mas anchos conforman dos didmetros
mayores (2A y 2B) y en la parte central del tornillo se unen los

extremos angostos de los dos conos centrales creando una cintura

(8).

Corte longitudinal de un tornillo con cuatro conos que crean un
tornillo en forma de reloj de arena, donde la unién de los extremos
angostos de los dos conos centrales, es decir, la cintura (8) no
coincide con el centro del tornillo.

Corte longitudinal de un tornillo doble cénico de acuerdo con la
invencion el cual comprende dos espacios internos para introducir

dos aditamentos o pilares que permiten la unidn de dos huesos.

Muestra una fotografia de un paciente con un reborde de 2 mm de
espesor en el cual se realizara un implante utilizando el tornillo de
la invencién.

Muestra una fotografia de un paciente con un reborde de 3 mm de
espesor en el cual se realizard un implante utilizando un tornillo de
cono invertido, reportado en el estado de la técnica.

Figura 10A.Muestra una fotografia del alveolo quirtrgico sin fractura y listo para

recibir el implante utilizando el tornillo de la invencion.

Figura 10B.Muestra una fotografia del alveolo quirdrgico sin fractura y listo para

recibir el implante utilizando el tornillo de cono invertido, reportado
en el estado de la técnica.

Qood”



WO 2011/107829 PCT/IB2010/050924

Figura 11A.Muestra una fotografia durante el proceso de colocacién del tornillo
de la invencién.

Figura 11B.Muestra una fotografia durante el proceso de colocacién del tornillo
de cono invertido, reportado en el estado de la técnica.

Figura 12. Muestra una comparacion del implante realizado con el tornillo de la
invencion en su posicion definitiva y el implante realizado con el
tornillo de cono invertido como el reportado en el estado de la

técnica en su posicion definitiva.

Figura 13. Muestra una fotografia mas detallada del implante realizado con el
tornillo de cono invertido, reportado en el estado de la técnica, y los
efectos del mismo sobre la fractura vestibular y el adosamiento
crestal.

Figura 14. Muestra una comparacion entre el tornillo de la presente invencion
y un tornillo convencional una vez se han colocado.

Figura 15. Muestra una fotografia de implantes convencionales donde se
observa la reabsorcion de la zona cortical dsea con la consecuente
exposicion de roscas del implante.

DESCRIPCION DETALLADA DE LA INVENCION

La presente invencidn se refiere a un tornillo (1) para implantes que presenta
una multiple conicidad a lo largo de su eje longitudinal (L), especificamente el
tornillo (1) para implantes se caracteriza porque comprende entre dos a cuatro
conos, donde el extremo mas angosto del cono inferior (41) corresponde al
extremo inferior del tornillo (4) y los restantes conos se une al cono inferior (41)
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o entre ellos, de manera que se hace coincidir el extremo mas ancho de un
cono con el extremo mas ancho del cono vecino y el extremo més angosto de
un cono con el extremo mas angosto del cono vecino y donde la altura de cada
uno de los conos ubicados en los extremos del tornillo esta entre el 20% vy el
80% de la longitud total del tornillo.

En una primera modalidad de la invencién el tornillo es doble cénico, el
didmetro mayor (2) se ubica en la zona central del tornillo y puede coincidir o
no con el centro del mismo. A partir de dicho diametro (2) la superficie externa
se inclina con relacion al eje longitudinal (L) en angulos iguales o diferentes
reduciendo su didmetro de manera progresiva hacia los extremos superior (3) e
inferior (4).

Las inclinaciones antes mencionadas crean dos conos, un cono superior (31) y
uno inferior (41) que presentan una base comln que corresponde con el
diametro mayor (2) y cuya altura esta entre el 20% y el 80% de la longitud total
del tornillo. Siendo asi, dicho diametro mayor (2) puede coincidir con el centro
del tornillo (1), es decir, de manera simétrica, tal como se muestra en la figura
1, 0 puede encontrarse en un punto diferente entre el centro y uno de los
extremos como es representado en la figura 2, siempre y cuando la distancia
entre cualquiera de los extremos (3, 4) y el diametro mayor (2) esté entre el
20% al 80% de la longitud total del tornillo (1). Preferiblemente, el didmetro
mayor (2) estd ubicado en un punto entre la mitad de la distancia existente
entre el extremo superior (3) y el centro y la mitad de la distancia existente

entre el extremo superior (4) y el centro.

En otra alternativa de la invencion es mostrada en la figura 5, la cual presenta
un tomillo (1) que comprende tres conos (31, 9, 41). El cono (31) ubicado en
el extremo superior del tornillo (1) de modo que el extremo mas ancho de dicho
cono (31) corresponde con el extremo (3) del tonillo y el extremo opuesto
coincide con extremo mas angosto del segundo cono (9) formado la cintu%\@
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del tornillo (1), y el extremo mas ancho del segundo cono central (9) se une
con el extremo mas ancho del tercer cono (41) donde se crea el didmetro
mayor (2), y este cono a su vez tiene un extremo angosto que corresponde al
extremo superior (4) del tornillo (1).

Una tercera modalidad preferida de la invencién es mostrada en las figuras 6 y
7. Enellas el tornillo (1) comprende cuatro conos que crean un tornillo con dos
conos localizados en los extremos del tornillo (31, 41) y dos conos centrales
(9A, 9B). El cono (31) esta ubicado en el extremo superior del tornillo (1) de
modo que el extremo mas angosto de dicho cono (31) corresponde con el
extremo (3) del tornillo y el extremo opuesto coincide con extremo mas ancho
del segundo cono (9A) con lo cual se crea un primer didmetro mayor (2A), este
cono central (9A) a su vez esta unido al extremo angosto del tercer cono (9B),
formando la cintura (8) del tornillo (1), el extremo mas ancho del segundo cono
central (9B) coincide con el extremo mas ancho del cuarto cono (41) donde se
crea el segundo diametro mayor (2B), y éste a su vez tiene un extremo

angosto que corresponde al extremo superior (4) del tornillo (1).

La diferencia aritmética entre el o los diametro(s) mayor(es) (2) y el diametro de
cada uno de los extremos (3, 4) o de la cintura (8) esta dada por la inclinacién
de superficie de cada uno de los conos (31, 9, 9A, 9B, 41). La inclinacién de
los conos (31, 9, 9A, 9B, 41) esta determinada por dos angulos imaginarios a 'y
B formado entre una linea L', paralela al eje longitudinal L y tangente al tornillo
a la altura de el o los didmetro(s) mayor(es) (2), y la superficie externa de
dichos conos (31, 9, 9A, 9B, 41).

La amplitud de los angulo a y B oscila entre 0,5°y 60° Las figuras 1 a 3
representan tornillos para uso odontolégico, cuyos angulos a y B se encuentran
entre 0.5°y 20°. En una alternativa preferida, la amplitud de los angulos a y
se encuentran entre 1°y 10° En otra modalidad de la invencién, los implantes
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son extraorales y los angulos a y B se encuentra entre 0,5° y 60°
preferiblemente son angulos de 459, tal como muestran en la figura 4.

Los conos (31, 9, 9A, 9B, 41) presentan sobre sus superficies un paso rosca
(5). Ladistancia promedio entre una y otra rosca fluctua entre 0,1mm y 2,5mm.
La distancia entre rosca (5a) y rosca (5a') del paso de rosca de la superficie de
la regién superior del tornillo, que abarca desde el extremo superior (3) hasta el
45% de la longitud de! tornillo medida desde dicho extremo superior (3), es
menor que la distancia entre rosca (5b) y rosca (5b') del paso de rosca de la
superficie de la regidn inferior del tornillo, que abarca desde el extremo inferior
(4) hasta el 80% de la longitud del tornillo medida desde dicho extremo inferior
(4). Preferiblemente, la distancia entre rosca (5a) y rosca (5a') del paso de
rosca de la superficie de la regién superior del tornillo esta en el rango de
0,1mm a 0,5mm, mientras la distancia entre rosca (5b) y rosca (5b') del paso de
rosca de la superficie de la region superior del tornillo esta en el rango de
0,3mma 2,5mm.

Dicho tornillo (1) comprende una plataforma conformada por un espacio interno
(6) que posee un paso de rosca (7), que permite introducir un tornillo pasante el
cual fijara el cuerpo del aditamento o pilar (en ingiés abutment), y fondo en
forma de un poligono de 6 a 12 lados, el cual bloquea el aditamento o pilar
manteniéndolo fijo en una posiciéon determinada. La entrada a dicho espacio
(6) se realiza a través del extremo superior (3). En otra alternativa de la
invencion, el tonillo (1) comprende dos espacios internos opuestos, donde la
entrada de cada uno de ellos coincide con los extremos (3, 4) del tonillo (1), lo
qgue posibilita la fijacion de dos aditamentos, cada uno en un extremo (3, 4),
como se muestra en la figura 8.

Opcionalmente, el tornillo de la presente invencidon también puede tener
dispuestas en la extremo del cono (41) muescas ubicadas en el mismo sentido
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del eje longitudinal del tornillo. EIl tornillo puede tener entre 1 a 4 muescas
simétricamente dispuestas en la superficie del cono (41).

El tornillo de acuerdo con la presente invencién tiene una distancia desde el
extremo (3) al extremo (4) de 6,0 mm a 120,0 mm y el diametro maximo (2)
esta entre 2,0 2 10,0 mm.

Preferiblemente, el tornillo de la presente invencién puede ser elaborado en un
material seleccionado del grupo que comprende titanio, zirconio, cromo, cobalto
y sus aleaciones.

EJEMPLOS
Ejemplo 1.

En procura de evidenciar los efectos benéficos e inesperados obtenidos con los
tornillos de la invencion, en especial en casos complicados en donde el reborde
tiene menos de 3 mm, se trataron dos paciente mediante el mismo proceso de
expansion de hueso e insercion del implante. La fotografia del primero de
ellos, es mostrada en la figura (9A) donde se observa que el paciente tiene un
reborde de 2 mm de espesor. En este paciente, que ofrece un mayor riesgos
para presentar los problemas tipicos de los implantes por el escaso reborde se
va a utilizar el implante multicdnico de la invencién. En la fotografia 9B se hace
una toma previa a la colocacién del implante, en donde se puede ver que el
reborde es de 3 mm de espesor, lo cual facilita la colocacién del implante. En
este paciente se utilizar el implante de cono invertido reportado como en estado
de la técnica mas cercano a la invencion. En ambos casos el diametro maximo
de los tornillos evaluados es de 3,5 mm.
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Se procede entonces a realizar la expansién de hueso para crear un alveolo en
cada paciente. En las figuras 10A y 10B se muestran los alveolos sin fracturas
y listos para recibir el respectivo implante.

Seguido se inicia la colocacién del implante de Ia invencién, lo cual se muestra
en la figura 11A, mientras la figura 11B evidencia el proceso de colocacion del
implante con el cono invertido existente en el estado de la técnica. En la figura
11A se puede observar que en el centro del tornillo (1) se empieza a reducir la
conicidad, favoreciendo la integracion del implante al hueso y evitando
fracturas, mientras que en la figura 11B se evidencia que la region invertida del
tornillo de cono invertido es minima y la conicidad estd limitada a la regién
coronal, perjudicando la integracién del implante al hueso y produciendo
fracturas.

A lo anterior se suma el efecto indeseable asociado con el espacio existente
entre rosca y rosca del paso de rosca del tornillo del estado de Ia técnica, el
cual es distante y dificulta el ingreso del tornillo, con lo cual se aumenta la
fuera y la presion ejercida sobre el hueso. El uso de los tornillos de la invencion
también ha permitido establecer que al emplear dos tipos de roscas, un paso
de rosca mas amplio y profundo en la zona apical y uno menos grueso en la
region coronal y central lograbamos una excelente fijacién primaria, la cual
evita malposiciones dentarias e inclinaciones secundarias.

Complementando la idea anterior se ha observado que en algunos casos que
presenta un reborde dseo en forma de reloj de arena, también se requeria un
implante que tuviera la forma de mujer que casaria perfecto con la expansién
circundante modificada, para ello se requiere un implante multicénico, el cual
presenta un ecuador y dos tropicos en donde su conicidad cambia. Esto
evitaria fenestraciones, es decir, reabsorcién 6sea en la parte media vestibular
a nivel medio con su consecuente translucidez y efectos estéticos.
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La figura 12 muestra la posicidn definitiva de los implantes y permite hacer una
comparacion entre los resultados obtenidos con el implante de la invencién
(12A) y los alcanzados con el implante del estado de la técnica (12B). La letra
A ubicada sobre la figura (12A) muestra como la zona critica vestibular se
encuentra libre de fracturas y el adosamiento coronal ha sido completo
alrededor del implante de la invencion. De manera contraria, la letra B sobre la
figura (12B) muestra como el adosamiento del implante de cono invertido en |
zona cresta no se ha logrado completamente, presentando un espacio entre el
hueso y el tornillo y la letra C sefala la fractura del hueso vestibular, lo cual con
llevara en un futuro a ia reabsorcién ésea y posible exposicién de las roscas del
implante que generarian en el paciente enfermedades como periimplantitis. La
figura 13 muestra en mas detalle estos efectos, permitiendo visualizar de
manera mas clara la fractura vestibular y la falta de adosamiento crestal.

Ejemplo 2.

Este mismo experimento se realizé comparando los resuitados alcanzados con
los tornillos de la presente invencion y los obtenidos mediante el uso de
tornillos cilindricos, ampliamente utilizados en el campo de la invencién. La
figura 14 muestra una comparacion entre el tornillo de la presente invencion y
un tomillo convencional una vez se han colocado. Como se puede apreciar,
mientras el paciente con el tornillo de la invencién no presenta ninguna fractura
y ha logrado un adosamiento crestal total a su alrededor, mientras el paciente
al cual se le colocé un implante convencional presenta una fractura notoria,
indicada sobre la figura con la letra B.

Ademads, la figura 15 exhibe una fotografia de implantes convencionales donde
se observa la reabsorcion de la zona cortical dsea con la consecuente
exposicion de roscas del implante.
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Considerando los datos anteriores, las ventajas de la multiple conicidad versus
el cono invertido son en resumen las siguientes:

ADHESION

La multiple conicidad ocupa un porcentaje mayor del implante, lo que permite
que el tejido éseo se adhiera mejor al implante una vez se ha realizado la
expansion y se ha colocado en su sitio. Al reducir su diametro progresivamente
en una longitud mas amplia que el cono invertido, el tornillo de la invencién
logra evitar la fractura de la cresta dsea que es mas factible que se dé con
tornillos cono invertido como los actualmente comercializados.

INTEGRACION CRESTAL ABSOLUTA

Otra ventaja del tornillo de la invencién es que evita la fractura que se da a
nivel crestal cuando el implante ingresa al alveolo quirdrgico, garantizando que
no se produciran fenestraciones a futuro, reduce la perdida de hueso Y la
integracion 6sea a nivel crestal.

MINIMA TENSION CRESTAL

Desde el punto de vida operativo, otra ventaja es que la multiple conicidad
genera una minima tensién una vez el implante pasa el ecuador sobre el
alveolo quirdrgico disminuyendo los efectos adversos como fracturas y
liberando de tension la zona superficial, mientras que el cono invertido
mantiene la tensidn crestal hasta el final de la colocacién del implante

NO GENERA INCLINACION POSTERIOR DEL IMPLANTE

La muitiple conicidad garantiza la estabilidad del implante en la posicién donde

se ubico eliminando los molestos cambios de posicidn y de inclinacion del
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implante, causados por la resiliencia del hueso y su adaptabilidad una vez
colocado el implante

INTEGRACION EN ZONAS DE RELOJ DE ARENA

La modificacién del tornillo para que tena una multiple conicidad permite que
cuando existe zonas 6seas en forma de reloj de arena no se produzca ninguna
fractura en ningun segmento del alveolo quirlrgico, algo que con cono
invertido no se puede lograr.

PASO DE ROSCA MAS SUAVE EN LA ZONA CORONAL

La zona coronal del hueso es supremamente delgada y delicada, por ello al
hacer el alveolo quirdrgico hay que ser muy cuidadosos de no fracturar para asi
evitar una falta de continuidad que limitaria la irrigacién y nutricién 6sea. El
implante multiconico facilita el ingreso del implante conservando integra las
tablas 6seas debido a su paso de rosca suave, el cual no es mayor de 0,3 en
la zona coénica coronal. A diferencia de la invencién que aca se reivindica, el
cono invertido posee dos pasos de rosca diferentes uno suave de maximo 1
mm de longitud y otro paso de rosca fuerte, tanto amplio como profundo lo cual
lo vuelve agresivo promoviendo la fractura del hueso en el momento de
ingresar el implante al alveolo quirdrgico con las consecuencia descritas
anteriormente: fractura y falta de adosamiento.
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REIVINDICACIONES

1. Un tomnillo (1) para implantes 6seos caracterizado porque comprende
entre dos a cuatro conos, donde el extremo mas angosto del cono
inferior (41) corresponde al extremo inferior del tornillo (4) y los restantes
conos se une al cono inferior (41) o entre si de manera que se hace
coincidir el extremo mas ancho de un cono con el extremo mas ancho
del cono vecino y el extremo mas angosto de un cono con el extremo
m4s angosto del cono vecino, la superficie de dichos conos presenta un
paso de rosca (5) y la altura de cada uno de los conos ubicados en los
extremos del tornillo esta entre el 20% y el 80% de la longitud total del
tornillo.

2. El tomillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicaciéon 1
caracterizado porque comprende dos conos, un cono superior (31) y uno
inferior (41) unidos mediante sus extremos mas anchos, los cuales
presentan una base comun que corresponde con el didmetro mayor (2),
los extremos angostos de dichos conos (31 y 41) coinciden con los
extremos (3, 4) del tornillo..

3. El tomnillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicaciéon 2
caracterizado porque el diametro mayor (2) esta ubicado entre la mitad
de la distancia existente entre el extremo superior (3) y el centro y la
mitad de la distancia existente entre el extremo superior (4) y el centro.

4. El tornillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicacién 3
caracterizado porque el diametro mayor (2) se ubica en la zona central
del tornillo y coincide con el centro del mismo, por lo que la altura de los
conos (31, 41) es igual al 50% de la longitud total del tornillo.
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5. El tornillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicacién 3
caracterizado porque el didmetro mayor (2) se ubica en la zona central
del tornillo y no coincide con el centro del mismo, la altura de los conos
(31, 41) es diferente y el didmetro mayor (2) esta en la mitad superior o
en la mitad inferior del tornillo (1).

6. El tornillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicacién 1
caracterizado porque comprende tres conos (31, 9, 41), donde el cono
(31) esta ubicado en el extremo superior del tornillo (1) de modo que el
extremo mas ancho de dicho cono (31) corresponde con el extremo (3)
del tornillo y el extremo opuesto coincide con extremo mas angosto del
segundo cono (9) formado la cintura (8) del tornillo (1), y el extremo mas
ancho del segundo cono central (9) se une con el extremo mas ancho
del tercer cono (41) donde se crea el diametro mayor (2), y este cono a
su vez tiene un extremo angosto que corresponde al extremo superior
(4) del tornillo (1).

7. El tomillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicacién 1
caracterizado porque comprende cuatro conos que crean un tornillo con
forma de reloj de arena, dos conos localizados en los extremos del
tornillo (31, 41) y dos conos centrales (91, 92).

8. El tornillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicacién 7
caracterizado porque el extremo mas angosto dicho cono (31)
corresponde con el extremo (3) del tornillo y el extremo opuesto que es
mas ancho coincide con extremo mas ancho del segundo cono del
tornillo o primer cono central (91) con lo cual se crea un primer diametro
mayor (2A), este cono central (91) a su vez estad unido al extremo
angosto del tercer cono del tornillo o segundo cono central (92),
formando la cintura (8) del tornillo (1), el extremo mas ancho del
segundo cono central (92) coincide con el extremo méas ancho del cuggto
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cono (41) donde se constituye el segundo didmetro mayor (2B), y éste
cono (41) a su vez tiene un extremo angosto que corresponde al
extremo superior (4) del tornillo (1).

9. Eltornillo (1) para implantes de acuerdo con una de las reivindicaciones
anteriores caracterizado porque los angulos a y 8 que corresponden a la
inclinacién de la superficie externa de los conos (31, 9, 9A, 9B, 41) con
relacion al eje longitudinal (L) son &ngulos iguales.

10.El tornillo (1) para implantes de acuerdo con una de las reivindicaciones
anteriores caracterizado porque los angulos a y B que corresponden a la
inclinacion de la superficie externa de los conos (31, 41) con relacién al
eje longitudinal (L) tiene una amplitud diferente.

11.El tornillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicacién 9 o 10
caracterizado porque la amplitud de los angulos a y B oscila entre 0,5°y
60°, dicha amplitud es de 0,5° a 20° para tornillos de uso odontoldgico y
de 0,5°a 60°, preferiblemente 452, para implantes extraorales.

12.El tornillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicacién 11
caracterizado porque la amplitud de los angulos a y B oscila entre 1°y
10°, para tornillos de uso odontolégico.

13.El tornillo (1) para implantes de acuerdo con una de las reivindicaciones
anteriores caracterizado porque la distancia promedio entre una y otra
rosca del paso de rosca (5) fluctua entre 0,1mm y 2,5mm.

14.E! tornillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicaciéon 13
caracterizado porque la distancia entre rosca (5a) y rosca (5a') del paso
de rosca de la superficie de la regién superior del tornillo, que abarca
desde el extremo superior (3) hasta el 45% de la longitud del &ogrr&l@‘):\
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medida desde dicho extremo superior (3), es menor que la distancia
entre rosca (5b) y rosca (5b') del paso de rosca de la superficie de la
region inferior del tornillo, que abarca desde el extremo inferior (4) hasta
el 80% de la longitud del tornillo medida desde dicho extremo inferior (4).

15.El tornillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicaciéon 14
caracterizado porque la distancia entre rosca (5a) y rosca (5a') del paso
de rosca de la superficie de la regién superior del tornillo estd en el
rango de 0,1mm a 0,5mm, mientras la distancia entre rosca (5b) y rosca
(5b") del paso de rosca de la superficie de la regién superior del tornillo
esta en el rango de 0,3mm a 2,5mm.

16.El tornillo (1) para implantes de acuerdo con una cualquiera de las
reivindicaciones anteriores caracterizado porque comprende una
plataforma conformada por un espacio interno (6) que posee un paso de
rosca (7) y fondo en forma de un poligono de 6 a 12 lados, el cual
bloquea el aditamento o pilar manteniéndolo fijo en una posicion
determinada.

17.El tornillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicacion 16
caracterizado porque preferiblemente fondo del espacio interno (6) tiene
la forma de un decagono.

18.El tornillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicaciéon 16
caracterizado porque comprende dos espacios internos (6) opuestos,
donde la entrada de cada uno de ellos coincide con los extremos (3, 4)
del tonillo (1), o que posibilita la fijacién de dos aditamentos, cada uno
en un extremo (3, 4).

19.El tornillo (1) para implantes de acuerdo con una cualquiera de las

reivindicaciones anteriores caracterizado porque opcionalmente tiene en
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el extremo angosto del cono (41) entre 1 a 4 muescas ubicadas

simétricamente, en el mismo sentido del eje longitudinal del tornillo (1).

20.El tornillo (1) para implantes de acuerdo con una cualquiera de las
reivindicaciones anteriores caracterizado porque la longitud del tornillo
(1) medida como la distancia desde el extremo (3) al extremo (4) es de 6
mm a 120 mm y el diametro maximo (2) esta entre 2 a'10 mm.

21.El tornillo (1) para implantes de acuerdo con una cualquiera de las
reivindicaciones anteriores caracterizado porque el tomillo esta
elaborado en un material seleccionado del grupo que comprende titanio,
zirconio, cromo, cobalto y sus aleaciones.
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(54) Title: MULTI-TAPERED IMPLANT SCREW
(54) Titulo : TORNILLO MULTICONICO PARA IMPLANTES

FIGURA1A

(57) Abstract: The present invention relates to a screw suitable for being implanted inside a bone, characterised in that said screw
comprises two to four inverted cones along the longitudinal axis thereof, where the narrowest tip of the bottom cone corresponds
to the bottom tip of the screw and where the height of each one of the cones at either end of the screw is between 20% and 80% of
the total length of the screw, ensuring better acceptance, adaptation and osseous integration, and reducing trauma due to the
pressure the implant exerts on the bone when the screw is fully tightened, minimising re-absorption and, thus, producing more
aesthetically pleasing results.

(57) Resumen: La presente invencién hace referencia a un tornillo para ser implantado dentro de un hueso caracterizado porque
comprende entre dos a cuatro conos invertidos a lo largo de su eje longitudinal, donde el extremo mas angosto del cono inferior
corresponde al extremo inferior del tomillo y donde la
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altura de cada uno de los conos de los extremos del tornillo esté entre €l 20 y el 80% de la longitud total del tornillo, con lo cual
se logra una mejor aceptacion, adaptacion, dseo-integracién, se reduce el traumatismo causado por la presion ejercida por el

implante sobre el hucso en ¢l momento final de su torque, se minimiza la reabsorcién y por ende, produce unos mejores resultados
estéticos.
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industrial; citas y explicaciones en apoyo de esta declaracién

. Declaracién

Novedad Reivindicaciones  1-23 Si
Reivindicaciones NO

Actividad inventiva Reivindicaciones  1-23 S1
Reivindicaciones NO

Aplicacion industrial Reivindicaciones  1-23 Si
Reivindicaciones NO

2. Citas y explicaciones (Regla 70.7)
Documentos tenidos en consideracion.

Doc. Niamero Publicacién o Identificacién Fecha Pub.
DO FR2942952 Al 17-09-2010
D02 US4960381 A 02-10-1990

De acuerdo n las modificaciones y alegaciones presentadas por el solicitante en cumplimicnto del articulo 34 del PCT,
la opinién escrita queda redactada de la siguiente manera:

Sc considera que ¢l documento DO, publicado ¢l 17 de scptiembre de 2010 y por tanto con posterioridad a la fecha de
presentacion de la solicitud en estudio, no pucde ser tomado en cuenta como una anterioridad y por tanto no s tenido en
cuenta a la hora de formar parte del estado de la téenica para la evaluacion de la novedad y actividad inventiva de la
presente solicitud.

La actual solicitud consta de 23 reivindicaciones, sicndo la primera independicnte y cl resto dependientes de clla.

£ problema que pretende resolver la presente invencion es crear un tornillo que permita reducir la presion cjercida
sobre ¢l hueso y de esta manera reducir las tensiones y con ello minimizar el riesgo de fracturas y evitar ¢l proceso de
reabsorcion del hueso.

1110 se consigue a través de un tornillo de que comprende de dos a cuatro conos. Cada uno de los conos ubicados ¢n
sus extremos tiene una altura comprendida entre ¢l 20% y el 80% de la longitud total del tornillo. Y Jos angulos alfay
beta, correspondicntes a la inclinacién de la superficic externa de los conos en relacion a su cje longitudinal, oscilan
cntre 0,5°y 60°,

11 documento D02 se considera ¢l mas representativo del estado de la téenica, dicho documento divuiga un tornillo
roscado cuyo extremo inferior tiene forma conica (figura 1), pero no csté constituido por més de un cono, ni cumple las

condiciones d¢ longitud y grado de inclinacion que le hacen conferir fas ventajas técnicas antes indicadas.

Por tanto, no s¢ ha encontrado en ¢l estado dc la téenica un documento que ofrezca una solucién al problema planteado

Siguc cn pagina siguiente...
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TORNILLO MULTICONICO PARA IMPLANTES

La presente invencion hace referencia a un tornillo para ser implantado dentro
de un hueso caracterizado porque comprende entre dos a cuatro conos
invertidos a lo largo de su eje longitudinal, donde el extremo mas angosto del
cono inferior corresponde al extremo inferior del tornillo y donde la altura de
cada uno de los conos de los extremos del tornillo esta entre el 20 y el 80% de
la longitud total del tornillo, con lo cual se logra una mejor aceptacion,
adaptacion, dseo-integracion, se reduce el traumatismo causado por fa presion
ejercida por el implante sobre el hueso en el momento final de su torque, se

minimiza la reabsorcidon y por ende, produce unos mejores resultados estéticos.

En una primera modalidad, el tornillo comprende dos conos invertidos a lo largo
de su eje longitudinal, siendo sus extremos mas angostos que la parte central
del cuerpo del tornillo y coincidiendo dichos extremos mas angostos con los
extremos superior e inferior del tornillo. En otra alternativa de la invencion, el
tornillo comprende tres conos donde el extremo més angosto del segundo cono
esta unido al extremo angosto del tercer cono, cuyo extremo mas ancho
coincide con el extremo superior del tornillo.

En una ultima modalidad preferida de la invencion, el tornillo comprende cuatro
conos que conforman un tornillo en forma de reloj de arena, donde el extremo
mas ancho del tercer cono esta unido al extremo mas ancho del cuarto cono,
de modo que los extremos mas angostos que del primer y cuarto cono
corresponden con los extremos superior e inferior det tornillo.

Antecedentes de la invencion

En general, los implantes corporales como el caso de los tornillos dentales se

insertan de manera quirdrgica en los huesos de los pacientes, tal como en la
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mandibula, en donde el implante se integra al hueso. En el campo de la
odontologia, se conocen implantes que se atornillan o se presionan dentro de

una cavidad que se perfora en el hueso.

En la actualidad uno de los grandes desafios en cirugia piezoeléctrica radica en
expandir correctamente las tablas o0seas en defectos importantes y filos de
cuchillo para permitir la ubicacion correcta de un implante, mantener la
arquitectura y la funcion dsea con lo cual se garantice la rehabilitacion funcional

y estética.

Desafortunadamente, a la fecha las técnicas tradicionales descritas en la
literatura solo se refieren a la técnica de sandwich que iniciaron los cirujanos
maxilofaciales hace mas de 20 afos mediante la utilizacién de sierras para la
separacion de tablas 6seas lo que generalmente origina una gran pérdida de

tejido 6seo en la zona donde se realiza el implante.

‘Otras técnicas han tratado de utilizar la insercion de auto-injertos internos y

externos (conocidos en el campo técnico como on-lay e in-lay,) la cual ademas
de ser compleja, es traumatica y los resultados dependen fundamentaimente
de la habilidad, la preparacion y la pericia del cirujano. Sin embargo, muchos
de los problemas de insuficiencia 6sea pueden resolverse gracias a tecnicas

mas conservadoras.

A partir del 2000, cuando Tommaso Verselioti incursion6 con el concepto de
piezo-cirugia en el campo de la odontologia utilizando insertos que permitian
realizar cortes mas finos en tablas 6seas mas estrechas, la técnica conocida
como sandwich volvio a tomar gran relevancia. Esta técnica requiere de unas
relajantes 6seas vestibulares que permiten expandir el tejido para la colocacion
del injerto dseo y garantizar asi la estabilidad del mismo con 6ptima calidad. Si

embargo, resulta contraproducente la colocacién inmediata de implantes en .

——
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corticales 6seas menores a 2mm de calibracion en la zona crestal debido a que

se generan cuatro problemas:

Mal-posicionamiento de los implantes,

Inclinacion secundaria de los implantes,

o Fractura de la zona cortical mas débil en maxilar superior vestibular y en

maxilar inferior lingual; y

« Reabsorcidn de la zona cortical ésea con la consecuente exposicion de

roscas del implante y defectos estéticos debido a dicha exposicion.

Aungque con la técnica anterior se lograba expandir las tablas Oseas
exitosamente, dependiendo del tipo de defecto, los implantes comunes no
quedan en la posicion optima para una rehabilitacion estética requiriendo
entonces de pilares calcinables o colados conocidos (ampliamente conocidos
como pilares tipo "UCLA") para corregir las malas posiciones, e incluso en
casos extremos se hace necesario retirar el implante. Estos resultados se
debian principalmente a no entender las formas de trabeculado 6seo para

realizar los cortes 6seos internos ya sean verticales, horizontales u oblicuos.

Adicionalmente, en muchos casos se observa que durante la expansion y
posterior colocacion de los implantes en la posicidn correcta, al cabo de un mes
estos mismos se encuentran en posiciones diferentes a las originales,
principalmente en sentido distal y mesial, lo cual es causado principaimente por
las relajantes vestibulares que se realizan para lograr la expansion de las
tablas 0seas. Estos movimientos de! implantes son comunmente conocidos

como inclinacién secundaria y han sido asociados con una expansion ésea no
controlada.

HOJA DE REEMPLAZO S
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Sumado a lo anterior, los implantes reportados en el estado de la tecnica
también presentaban el problema de la fractura de la cortical, debida a la
presion que genera el implante en la zona crestal a causa del disefio cilindrico
que se usaba antes de la presente invencion. Dicho disefio hace que se
genere una pérdida de continuidad del tejido 6seo en sentido vertical con
algunas variaciones durante la colocacion del implante en la etapa final, es

decir, cuando se estan introduciendo las Gltimas vueltas del enroscado.

Igualmente se ha reportado la reabsorcién de la zona cortical 6sea que sucede
por la pérdida del tejido éseo en sentido vertical, lo cual es causado por la
presion generada por los expansores. La Unica solucion detectada para este
problema es realizar dseo-integracion, pero los resultados estéticos producidos

eran indeseables.

Asi las cosas, uno de los grandes retos es realizar la expansion 6sea y evitar
estos inconvenientes. En procura de mejorar los avances alcanzados con los
implantes cilindricos sea han desarrollado los tornillos para implantes
caracterizados porque su cuerpo es un cilindro roscado y uno de sus extremos
es conico para facilitar la introduccion del tornillo en el hueso. Entre este tipo
de tornillos se encuentra el disefio industrial US D603,513, el cual reporta un
tornillo que consta de un cuerpo cilindrico cubierto de un sistema de roscado en
donde el espacio entre rosca y rosca es igual, un extremo roscado y cénico y
una zona superior lisa que tiene en su interior un asiento cénico y un espacio
hexagonal, en el cual se ajusta el aditamento o pilar interno y muescas

ubicadas paralelamente al eje longitudinal de! tornillo en la parte inferior del
mismo,

También se ha trabajado en mejorar la forma de las roscas ubicadas sobre los
tornillos y tal como se divulga en la solicitud US 2008/0241791, donde se

muestra un implante dental que tiene el cuerpo con roscas romas y otras
.HOJA DE REEMPLAZO
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cortantes esto con el fin de ayudar a formar una rosca dentro del hueso a ser
perforado.

De manera similar, en la anterioridad US 7,240,542 se han reportado implantes
que muestra tornillos cilindricos con un extremo apical y otro coronal. Este
tornillo se encuentra sesgado en la parte superior o coronal en un angulo
determinado con el fin de que el implante se acomode a la anatomia del hueso
de la mandibula del paciente. Elimplante en su configuracion longitudinal tiene
la forma de un embudo donde el diametro va disminuyendo desde la parte
superior hasta hacerse mas pequefio en la parte inferior. Adicionalmente, este
disefio muestra que la parte superior tiene un enroscado con un espacio, entre

las roscas, menor que el espacio entre las roscas de la parte inferior.

Por su parte, la patente EP 1416872 ensefia un tornillo para insertar en el
hueso donde la region superior del tornillo presenta una rosca con espacio mas
pequefio que el espacio para el enroscado en la region inferior del mismo.
Adicionalmente, esta patente muestra que la parte coronal (parte superior del
implante) tiene una longitud axial que cuando se instala el implante, la
configuracion de dicha porcion se confina con la capa de tejido cortical dseo del
paciente, esto gracias a una configuracion cénica de no mas de 5° respecto a

la superficie externa de la parte inferior del tornillo.

l.a patente US 5,527,183 revela un implante ortopédico que tiene un extremo
de corona, un extremo distal y una pluralidad de segmentos, especialmente
cuatro en la parte superior del implante y la parte inferior tiene un enroscado
mas fino, es decir, con un espaciado mas pequefio en comparacion con aquel

mostrado para los cuatro segmentos de ta parte superior.

En la actualidad el estado de la técnica mas cercano a la invencion esta
constituido por un tornillo comercializado bajo la marca Nobelactive de la
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empresa Nobelbiocare, el cual se caracteriza por tener un cuerpo coénico y
roscado y una regién coronal en forma de cono invertido, cuya longitud no
supera el 10% de la longitud total del tornillo y que segun su fabricante, sirve
para aumentar el volumen 6seo alveolar alrededor del implante. A pesar de
tener la propiedad antes senalada, estos implantes no logran evitar las
fracturas de la cresta 0sea, las inclinaciones del implante y la reabsorcidon de

hueso en casos de rebordes 6seos menores a 3 mm.

En vista de la informacion citada es claro que existia en el estado de la técnica
la necesidad aun no satisfecha de proveer un tornillo que evite los
inconvenientes asociados a la inclinacion secundaria, fractura de la cortical del

hueso y su re-absorcion, al lograr una mayor irrigacién de los tejidos 6seos.

El inventor encontré de manera sorprendente que la reduccion de los extremos
superior e inferior del tornillo, especiaimente para que el cono superior tenga
una longitud entre el 20% al 80% de la longitud del tornillo, creando una doble
conicidad que permite reducir la presion ejercida por el implante tradicional
sobre el hueso libera tensiones, con lo que minimiza el riesgo de fracturas
verticales y se evita el proceso de reabsorcion del hueso y por tanto, evitando
problemas usualmente relacionados con procesos de implantacion, tales como
la peri-implatitis y la pérdida de tejido de soporte, con la subsiguiente perdida
del implante.

Sumado a lo anterior, con la novedosa forma doble conica del tornillo para
implante que aqui se divulga, el tornillo ejerces una menor presion sobre el
tejido éseo expandido, no genera inclinacion secundaria, permite una excelente
fijacién apical garantizando oseintegraciéon y producen un menor traumatico
para el paciente minimizando dolor e inflamacion producidas_ por la expansion
del hueso. igualmente, los implantes extraorales de doble conicidad pueden ser

L1
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utilizados para rehabilitacion con mejor pronéstico y mejor durabilidad en el

paciente que los implantes cilindricos.

DESCRIPCION DETALLADA DE LAS FIGURAS

Figura 1A.

Figura 1B.

Figura 2A.

Figura 2B.

Figura 3.

Corte longitudinal de un tornilio doble conico de acuerdo con la
invencién en donde el diametro mayor (2) se encuentra ubicado
exactamente en el centro del mismo y su angulo de inclinacion con
respecto al eje longitudinal en la parte superior es igual al angulo de

inclinacion de la parte inferior.

Vista superior del un tornillo doble coénico de la invencion en donde

la conexion interna del tornillo tiene bloqueo hexagonal

Conte longitudinal de un tornillo doble cénico de acuerdo con la
invencion en donde el diametro mayor (2) se encuentra ubicado
exactamente en el centro del mismo y la inclinacion su angulo de a

es menor que la inclinacion del angulo B.

Vista superior del un tornillo doble coénico de la invencion en donde

la conexidn interna del tornillo tiene bloqueo decagonal

Corte longitudinal de un tomillo doble conico de acuerdo con la
invencién en donde el diametro mayor (2) se encuentra ubicado
hacia la mitad superior del tornillo y 1a inclinaciéon su angulo de a es
menor que la inclinacion del angulo B.

bt
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Figura 4.

Figura 5.

Figura 6.

Figura 7.

Figura 8.

2 5. 04 2000

Corte longitudinal de un tornillo doble conico de acuerdo con la
invencion en dpnde la parte mas ancha del tornillo se encuentra
ubicada en la parte central del implante y la inclinacion de los
angulos a y B con respecto al eje longitudinal L' es de 45°.

Corte longitudinal de un torniflo con tres conos, donde el extremo
mas angosto del cono inferior corresponde al extremo inferior del
tornillo, la unién de sus extremos mas anchos conforman un
diametro mayor (2) y la unién del segundo y tercer cono crean una

cintura (8).

Corte longitudinal de un tornillo con cuatro conos que crean un
tornillo en forma de reloj de arena, donde los extremos mas
angostos de dos conos corresponden a los extremos del tornillo, la
union de sus extremos mas anchos conforman dos diametros
mayores (2A y 2B) y en la parte central del tornillo se unen los

extremos angostos de los dos conos centrales creando una cintura

(8).

Corte longitudinal de un tornillo con cuatro conos que crean un
tornillo en forma de reloj de arena, donde la unién de los extremos
angostos de los dos conos centrales, es decir, la cintura (8) no
coincide con el centro del tornillo.

Corte longitudinal de un tornillo doble conico de acuerdo con la
invencion el cual comprende dos espacios internos para introducir

dos aditamentos o pilares que permiten la union de dos huesos.
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DESCRIPCION DETALLADA DE LA INVENCION

La presente invencion se refiere a un tornillo (1) para implantes que presenta
una multiple conicidad a lo largo de su eje longitudinal (L), especificamente el
tornillo (1) para implantes se caracteriza porque comprende entre dos a cuatro
conos, donde el extremo mas angosto del cono inferior (41) corresponde al
extremo inferior del tornillo (4) y los restantes conos se une al cono inferior (41)
o entre ellos, de manera que se hace coincidir el extremo méas ancho de un
cono con el extremo mas ancho del cono vecino y el extremo mas angosto de
un cono con el extremo mas angosto del cono vecino y donde la altura de cada
uno de los conos ubicados en los extremos del tornillo esta entre el 20% y el
80% de 1a longitud total del tornillo.

En una primera modalidad de la invencién el tornillo es doble conico, el
diametro mayor (2) se ubica en la zona central del tornillo y puede coincidir o
no con el centro del mismo. A partir de dicho diametro (2) la superficie externa
se inclina con relacion al eje longitudinal (L) en angulos iguales o diferentes
reduciendo su diametro de manera progresiva hacia los extremos superior (3) e
inferior (4).

Las inclinaciones antes mencionadas crean dos conos, un cono superior (31) y
uno inferior (41) que presentan una base comun que corresponde con el
diametro mayor (2) y cuya altura estéa entre el 20% y el 80% de la longitud total
del tornillo. Siendo asi, dicho diametro mayor (2) puede coincidir con el centro
del torniflo (1), es decir, de manera simétrica, tal como se muestra en la figura
1, o puede encontrarse en un punto diferente entre el centro y uno de los
extremos como es representado en la figura 2, siempre y cuando la distancia
entre cualquiera de los extremos (3, 4) y el diametro mayor (2) esté entre el
20% al 80% de la longitud total del tornillo (1). Preferiblemente, el diametro

mayor (2) esta ubicado en un punto entre fa mitad de la distancia existente

HOJA DE REEMPLAZO
e
W



15

20

25

30

2 5. 04, 2011

10

entre el extremo superior (3) y el centro y la mitad de la distancia existente

entre el extremo superior (4) y el centro.

En otra alternativa de la invencién es mostrada en la figura 5, la cual presenta
un tornillo (1) que comprende tres conos (31, 9, 41). El cono (31) ubicado en |
el extremo superior del tornillo (1) de modo que el extremo mas ancho de dicho
cono (31) corresponde con el extremo (3) del tonillo y el extremo opuesto
coincide con extremo mas angosto del segundo cono (9) formado la cintura (8)
del tornillo (1), y el extremo mas ancho del segundo cono central (9) se une
con el extremo mas ancho del tercer cono (41) donde se crea el diametro
mayor (2), y este cono a su vez tiene un extremo angosto que corresponde al
extremo superior (4) del tornillo (1).

Una tercera modalidad preferida de la invencion es mostrada en las figuras 6 y
7. En ellas el tornillo (1) comprende cuatro conos que crean un tornillo con dos
conos localizados en los extremos del tornillo (31, 41) y dos conos centrales
(9A, 9B). El cono (31) esta ubicado en el extremo superior del tornillo (1) de
modo que el extremo mas angosto de dicho cono (31) corresponde con el
extremo (3) del tornillo y el extremo opuesto coincide con extremo mas ancho
del segundo cono (9A) con lo cual se crea un primer diametro mayor (2A), este
cono central (9A) a su vez esta unido al extremo angosto del tercer cono (9B),
formando la cintura (8) del tornillo (1), el extremo mas ancho del segundo cono
central (9B) coincide con el extremo mas ancho del cuarto cono (41) donde se
crea el segundo diametro mayor (2B), y éste a su vez tiene un extremo
angosto que corresponde al extremo superior (4) del tornillo (1).

La diferencia aritmética entre el o los diametro(s) mayor(es) (2) y el diametro de
cada uno de los extremos (3, 4) o de la cintura (8) esta dada por la inclinacion
de superficie de cada uno de los conos (31, 9, 9A, 9B, 41). La inclinacion de

los conos (31, 9, 9A, 9B, 41) esta determinada por dos angulos imaginarios a'y
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B formado entre una linea L', paralela al eje longitudinal L y tangente al tornilio
a la altura de el o los diametro(s) mayor(es) (2), y la superficie externa de
dichos conos (31, 9, 9A, 9B, 41).

La amplitud de los angulo o y B oscila entre 0,5° y 60°. Las figuras 1 a 3
representan tornillos para uso odontoldgico, cuyos angulos a y § se encuentran
entre 0.5° y 20°. En una alternativa preferida, la amplitud de los angulos a y B
se encuentran entre 1°y 10°. En otra modalidad de la invencién, los implantes
son extraorales y los angulos o y B se encuentra entre 0,5° y 60°
preferiblemente son angulos de 45°, tal como muestran en la figura 4.

Los conos (31, 9, 9A, 9B, 41) presentan sobre sus superficies un paso rosca
(5). La distancia promedio entre una y otra rosca fluctia entre 0,1mm y 2,5mm.
La distancia entre rosca (5a) y rosca (5a') del paso de rosca de la superficie de
la region superior del tornillo, que abarca desde el extremo superior (3) hasta el
45% de la longitud del tornillo medida desde dicho extremo superior (3), es
menor que la distancia entre rosca (5b) y rosca (5b') del paso de rosca de la
superficie de la region inferior del tornilio, que abarca desde el extremo inferior
(4) hasta el 80% de la longitud del tornillo medida desde dicho extremo inferior
(4). Preferiblemente, la distancia entre rosca (5a) y rosca (5a') del paso de
rosca de la superficie de la region superior del tornillo esta en el rango de
0,1mm a 0,5mm, mientras la distancia entre rosca (5b) y rosca (5b’) del paso de
rosca de la superficie de la region superior del tornillo estd en el rango de
0,3mm a 2,5mm.

Dicho tornillo (1) comprende una plataforma conformada por un espacio interno
(6) que posee un paso de rosca (7), que permite introducir un tornillo pasante el
cual fijara el cuerpo del aditamento o pilar (en inglés abutment), y fondo en
forma de un poligono de 6 a 12 lados, el cual bloquea el aditamento o pilar

manteniéndolo fijo en una posicion determinada. La entrada a dicho espacio
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(6) se realiza a través del extremo superior (3). En otra alternativa de la
invencién, el tonillo (1) comprende dos espacios internos opuestos, donde la
entrada de cada uno de ellos coincide con los extremos (3, 4) del tonillo (1), lo
que posibilita la fijacion de dos aditamentos, cada uno en un extremo (3, 4),

5  como se muestra en la figura 8.

Opcionalmente, el tornillo de la presente invencion también puede tener

dispuestas en la extremo del cono (41) muescas ubicadas en el mismo sentido

del eje longitudinal del tornillo. El tornillo puede tener entre 1 a 4 muescas
10 simétricamente dispuestas en la superficie del cono (41).

El tornillo de acuerdo con la presente invencién tiene una distancia desde el
extremo (3) al extremo (4) de 6,0 mm a 120,0 mm y el didametro maximo (2)
esta entre 2,0 a 10,0 mm.

Preferiblemente, el tornillo de la presente invencion puede ser elaborado en un
material seleccionado del grupo que comprende titanio, zirconio, cromo, cobalto

y sus aleaciones.
20 EJEMPLOS
Ejemplo 1.

En procura de evidenciar los efectos benéficos e inesperados obtenidos con los
25  tornillos de la invencion, en especial en casos complicados en donde el reborde
tiene menos de 3 mm, se trataron dos paciente mediante el mismo proceso de
expansion de hueso e insercion del implante. La fotografia del primero de
ellos, es mostrada en la figura (9A) donde se observa que el paciente tiene un
reborde de 2 mm de espesor. En este paciente, que ofrece un mayor riesgos

30  para presentar los problemas tipicos de los implantes por el escaso reborde se

HOJA DE REEMPLAZO
0O00%?



20

25

30

) 5. 04, 200

13

va a utilizar el implante multicénico de la invencién. En la fotografia 9B se hace
una toma previa a la colocacién del implante, en donde se puede ver que el
reborde es de 3 mm de espesor, lo cual facilita la colocacién del implante. En
este paciente se utilizar el implante de cono invertido reportado como en estado
de la técnica mas cercano a la invencion. En ambos casos el diametro maximo

de los tornillos evaluados es de 3,5 mm.

Se procede entonces a realizar la expansion de hueso para crear un alveolo en
cada paciente. En las figuras 10A y 10B se muestran los alveolos sin fracturas

y listos para recibir el respectivo implante.

Seguido se inicia la colocacion del implante de la invencion, lo cual se muestra
en la figura 11A, mientras la figura 11B evidencia el proceso de colocacién del
implante con el cono invertido existente en el estado de la tecnica. En fa figura
11A se puede observar que en el centro del tornillo (1) se empieza a reducir la
conicidad, favoreciendo la integracion del implante al hueso y evitando
fracturas, mientras que en la figura 11B se evidencia que la regién invertida del
tornillo de cono invertido es minima y la conicidad estd limitada a la region
coronal, perjudicando la integracion del implante al hueso y produciendo

fracturas.

A lo anterior se suma el efecto indeseable asociado con el espacio existente
entre rosca y rosca del paso de rosca del tornillo del estado de la técnica, el
cual es distante y dificulta el ingreso del tornillo, con lo cual se aumenta la
fuera y la presion ejercida sobre el hueso. El uso de los tornillos de la invencion
también ha permitido establecer que al emplear dos tipos de roscas, un paso
de rosca mas amplio y profundo en la zona apical y uno menos grueso en la
region coronal y central lograbamos una excelente fijacion primaria, la cual

evita malposiciones dentarias e inclinaciones secundarias.

!
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Complementando la idea anterior se ha observado que en algunos casos que
presenta un reborde 6seo en forma de reloj de arena, también se requeria un
implante que tuviera la forma de mujer que casaria perfecto con la expansion
circundante modificada, para ello se requiere un implante multicénico, el cual
presenta un ecuador y dos tropicos en donde su conicidad cambia. Esto
evitaria fenestraciones, es decir, reabsorcion osea en la parte media vestibular

a nivel medio con su consecuente translucidez y efectos estéticos.

La figura 12 muestra la posicion definitiva de los implantes y permite hacer una
comparacién entre los resultados obtenidos con el implante de la invencion
(12A) y los alcanzados con el implante del estado de la técnica (12B). La letra
A ubicada sobre la figura (12A) muestra como la zona critica vestibular se
encuentra libre de fracturas y el adosamiento coronal ha sido completo
alrededor del implante de la invencién. De manera contraria, la letra B sobre la
figura (12B) muestra como el adosamiento del implante de cono invertido en |
zona cresta no se ha logrado completamente, presentando un espacio entre el
hueso y el tornillo y la letra C sefala la fractura del hueso vestibular, lo cual con
llevara en un futuro a la reabsorcidn dsea y posible exposicion de las roscas del
implante que generarian en el paciente enfermedades como periimplantitis. La
figura 13 muestra en mas detalle estos efectos, permitiendo visualizar de

manera mas clara la fractura vestibular y la falta de adosamiento crestal.

Ejemplo 2.

Este mismo experimento se realizé comparando los resultados alcanzados con
los tornillos de la presente invencion y los obtenidos mediante el uso de
tornillos cilindricos, ampliamente utilizados en el campo de la invencion. La
figura 14 muestra una comparacion entre el tornillo de la presente invencion y

un tornillo convencional una vez se han colocado. Como se puede apreciar,
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mientras el paciente con el tornillo de la invencion no presenta ninguna fractura
y ha logrado un adosamiento crestal total a su alrededor, mientras el paciente
al cual se le coloco un implante convencional presenta una fractura notoria,

indicada sobre la figura con la letra B.

Ademas, la figura 15 exhibe una fotografia de implantes convencionales donde
se observa la reabsorcion de la zona cortical dsea con la consecuente

exposicion de roscas del implante.

Considerando los datos anteriores, las ventajas de la multiple conicidad versus

el cono invertido son en resumen las siguientes:

ADHESION

La multiple conicidad ocupa un porcentaje mayor del implante, lo que permite
que el tejido 6seo se adhiera mejor al implante una vez se ha realizado la
expansion y se ha colocado en su sitio. Al reducir su diametro progresivamente
en una longitud mas amplia que el cono invertido, el tornillo de la invencion
logra evitar la fractura de la cresta 6sea que es mas factible que se dé con

tornillos cono invertido como los actualmente comercializados.
INTEGRACION CRESTAL ABSOLUTA

Otra ventaja del tornillo de la invencion es que evita la fractura que se da a
nivel crestal cuando el implante ingresa al alveolo quirdrgico, garantizando que
no se produciran fenestraciones a futuro, reduce la perdida de hueso Y la

integracion 6sea a nivel crestal.

MINIMA TENSION CRESTAL
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Desde el punto de vida operativo, otra ventaja es que la multiple conicidad
genera una minima tensiéon una vez el implante pasa el ecuador sobre el
alveolo quirtrgico disminuyendo los efectos adversos como fracturas y
liberando de tensiéon la zona superficial, mientras que el cono invertido

mantiene la tension crestal hasta el final de la colocacion del implante
NO GENERA INCLINACION POSTERIOR DEL IMPLANTE

La multiple conicidad garantiza la estabilidad del implante en la posicion donde
se ubico eliminando los molestos cambios de posicion y de inclinacion del
implante, causados por la resiliencia del hueso y su adaptabilidad una vez
colocado el implante

INTEGRACION EN ZONAS DE RELOJ DE ARENA

La modificacion del tomillo para que tena una mduitiple conicidad permite que
cuando existe zonas oOseas en forma de reloj de arena no se produzca ninguna
fractura en ningun segmento del alveolo quirdrgico, algo que con cono
invertido no se puede lograr.

PASO DE ROSCA MAS SUAVE EN LA ZONA CORONAL

La zona coronal del hueso es supremamente delgada y delicada, por ello al
hacer el alveolo quirGrgico hay que ser muy cuidadosos de no fracturar para asi
evitar una falta de continuidad que limitaria la irrigacion y nutricion osea. El
implante multicénico facilita el ingreso del implante conservando integra las
tablas 6seas debido a su paso de rosca suave, el cual no es mayor de 0,3 en
la zona coénica coronal. A diferencia de la invencion que aca se reivindica, el
cono invertido posee dos pasos de rosca diferentes uno suave de maximo 1

mm de longitud y otro paso de rosca fuerte, tanto amplio como profundo lo cual
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lo vuelve agresivo promoviendo la fractura del hueso en el momento de

ingresar el implante al alveolo quirargico con las consecuencia descritas

anteriormente: fractura y falta de adosamiento.
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REIVINDICACIONES

1. Un tornillo (1) para implantes dseos caracterizado porque comprende
5 entre dos a cuatro conos, donde el extremo mas angosto del cono
inferior (41) corresponde al extremo inferior del tornillo (4) y los restantes
conos se une al cono inferior (41) o entre si de manera que se hace
coincidir el extremo mas ancho de un cono con el extremo mas ancho
del cono vecino y el extremo mas angosto de un cono con el extremo
10 mas angosto del cono vecino, la altura de cada uno de los conos
ubicados en los extremos del tornillo esta entre el 20% y el 80% de la
longitud total del tornillo y los angulos a y {8, que corresponden a la
inclinacion de la superficie externa de los conos (31, 9, 9A, 9B, 41) con
relacion al eje longitudinal (L), oscila entre 0,5° y 60°.

2. El tornillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicacion 1
caracterizado porque la amplitud de los angulos a y B es de 0,5° a 20°

para tornillos de uso odontologico

20 3. El tornillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicacion 2
caracterizado porque preferiblemente la amplitud de los angulos a vy B

oscila entre 1° y 10°, para tornillos de uso odontolégico.

4. El tornillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicacion 1
25 caracterizado porque la amplitud de los angulos a y B oscila entre 05°y

60°, preferiblemente 45°, para implantes extraorales.

5. E! tornillo (1) para implantes de acuerdo con una cualquiera de las
reivindicaciones anteriores caracterizado porque los angulos a y § son
30 angulos iguales.
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. El tornillo (1) para implantes de acuerdo con una de las reivindicaciones

1 a 4 caracterizado porque los angulos a y B tiene una amplitud
diferente.

. El tornillo {1) para implantes de acuerdo con la reivindicacion 1

caracterizado porque la superficie de dichos conos presenta un paso de
rosca (5)

. El tornillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicacion 7

caracterizado porque la distancia promedio entre una y otra rosca del

paso de rosca (5) fluctia entre 0,Tmm y 2,5mm.

. El tornillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicacion 8

caracterizado porque la distancia entre rosca (5a) y rosca (5a') del paso
de rosca de la superficie de la region superior del tornillo, que abarca
desde el extremo superior (3) hasta el 45% de la longitud del tornillo
medida desde dicho extremo superior (3), es menor que la distancia
entre rosca (5b) y rosca (5b") del paso de rosca de la superficie de la
region inferior del tornillo, que abarca desde el extremo inferior (4) hasta

el 80% de la longitud del tornillo medida desde dicho extremo inferior (4).

10.E| tornillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicacion 9

caracterizado porque la distancia entre rosca (5a) y rosca (5a') del paso
de rosca de la superficie de la region superior del tornillo esta en el
rango de 0,17mm a 0,5mm, mientras la distancia entre rosca (5b) y rosca
(5b") del paso de rosca de la superficie de la region superior del tornillo
esta en el rango de 0,3mm a 2,5mm.

11.El tornillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicacion 1

caracterizado porque comprende dos conos, un cono superior (31) y uno

2 5. 04, 201

HOJA DE REEMPLAZO Q%Q

Q®



20

25

2 5. 04, 2011

20

inferior (41) unidos mediante sus extremos mas anchos, los cuales
presentan una base comun que corresponde con el diametro mayor (2),
los extremos angostos de dichos conos (31 y 41) coinciden con los
extremos (3, 4) del tornillo.

12.El tornillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicacion 11
caracterizado porque el diametro mayor (2) esta ubicado entre la mitad
de la distancia existente entre el extremo superior (3) y el centro y la

mitad de la distancia existente entre el extremo superior (4) y el centro.

13.El tornillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicacion 12
caracterizado porque el didmetro mayor (2) se ubica en la zona central
del tornillo y coincide con el centro del mismo, por lo que la altura de los
conos (31, 41) es igual al 50% de la longitud total del tornillo.

14.El tornillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicacion 12
caracterizado porque el diametro mayor (2) se ubica en la zona central
del tornillo y no coincide con el centro del mismo, la altura de los conos
(31, 41) es diferente y el diametro mayor (2) esta en la mitad superior o
en la mitad inferior del tornillo (1).

15.El tornillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicacion 1
caracterizado porque comprende tres conos {31, 9, 41), donde el cono
(31) esta ubicado en el extremo superior del tornillo (1) de modo que el
extremo mas ancho de dicho cono (31) corresponde con el extremo (3)
del tornillo y el extremo opuesto coincide con extremo mas angosto del
segundo cono (9) formado la cintura (8) del tornillo (1), y el extremo mas
ancho del segundo cono central (9) se une con el extremo mas ancho

del tercer cono (41) donde se crea el diametro mayor (2), y este cono a

HOJA DE REEMPLAZO
QO

N



20

25

25, 04, 201

21

su vez tiene un extremo angosto que corresponde al extremo superior
(4) del tornillo (1).

16.El tornillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicacion 1

17,

caracterizado porque comprende cuatro conos que crean un tornillo con
forma de reloj de arena, dos conos localizados en los extremos del

tornillo (31, 41) y dos conos centrales (91, 92).

El tornillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicacion 16
caracterizado porque el extremo mas angosto dicho cono (31)
corresponde con el extremo (3) del tornillo y el extremo opuesto que es
mas ancho coincide con extremo mas ancho del segundo cono del
tornillo o primer cono central (91) con lo cual se crea un primer diametro
mayor (2A), este cono central (91) a su vez esta unido al extremo
angosto del tercer cono del tornillo o segundo cono central (92),
formando la cintura (8) del tornillo (1), el extremo mas ancho del
segundo cono central (92) coincide con el extremo mas ancho del cuarto
cono (41) donde se constituye el segundo diametro mayor (2B), y éste
cono (41) a su vez tiene un extremo angosto que corresponde al
extremo superior (4) del tornillo (1).

18.El tornillo (1) para implantes de acuerdo con una cualquiera de las

reivindicaciones anteriores caracterizado porque comprende una
plataforma conformada por un espacio interno (6) que posee un paso de
rosca (7) y fondo en forma de un poligono de 6 a 12 lados, el cual
bloquea el aditamento o pilar manteniéndolo fijo en una posicion

determinada.
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19.El tornillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicacion 18
caracterizado porque preferiblemente fondo del espacio interno (6) tiene

la forma de un decagono.

20.El tornillo (1) para implantes de acuerdo con la reivindicacion 18
caracterizado porque comprende dos espacios internos (6) opuestos,
donde la entrada de cada uno de ellos coincide con los extremos (3, 4)
del tonillo (1), lo que posibilita la fijacion de dos aditamentos, cada uno
en un extremo (3, 4).

21.El tornillo (1) para implantes de acuerdo con una cualquiera de las
reivindicaciones anteriores caracterizado porque opcionalmente tiene en
el extremo angosto del cono (41) entre 1 a 4 muescas ubicadas

simétricamente, en el mismo sentido del eje longitudinal del tornilio (1).

22.El tornillo (1) para implantes de acuerdo con una cualquiera de las
reivindicaciones anteriores caracterizado porque la longitud del tornillo
(1) medida como la distancia desde el extremo (3) al extremo (4) es de 6

mm a 120 mm y el diametro maximo (2) esta entre 2 a 10 mm.

23.El tornillo (1) para implantes de acuerdo con una cualquiera de las
reivindicaciones anteriores caracterizado porque el tornillo esta
elaborado en un material seleccionado del grupo que comprende titanio,

zirconio, cromo, cobalto y sus aleaciones.
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SUPERINTENDENCIA DE INDUSTRIA Y COMERCIO

NIT : 800.176.089-2
/-

LoP

< RECIBO DE CAJA No. 12 - 0095624
Industria y Comercio
SUPERINTENODENCIA Bogota D.C., Septiembre 17 de 2012 - 17:39:48
RECIBIDO DE : CLARKE MODET NI 830.008.643
*** Soporte del Pago ***
TIPO PAGO RANCO CUENTA No PAGO EECHA PAGO VR PAGO
CONSIGNACION BANCO DE BOGOTA 062754387 353673386 17/09/2012 19.740.000.00

*** Conceptos Pagados ***

CANT. RENTISTICO CONCFEPTO Ve UNDITARIO - Ve CONCEPTO
1 50005-01-01 SOLICITUDES 1&%%&%?‘0& SOL. DE PATENTE DE 590.000.00 580.000.00

$590.000.00 _

SON: **QUINIENTOS NOVENTA MIL PESOS MONEDA CORRIENTE***

gk A

Recibc%caja ALlicad al Expediente No.

T

Fecha: 2012.10.03 14.4.
T2 11 PATENTEy 000 . Dep. 2020 DIR NUEVASCR

ACt 411 PRESENTACION ©goul? 75 SENACIONALI

Sede Centro: Carrera 13 No. 27 - 00 Pisos 3,4,5y 10 Bogota, D.C.- Colombia

Web: www.slc.gov.co o-mal: iInfo@sic.gov.co Conmutador: (571) 6870000 Fax: (571) 5870284 Linea: 018000-310165 Call Center: (571) 6513240
. Septlombre 17 da 2012 - 17:39:52




SUPERINTENDENCIA DE INDUSTRIA Y COMERCIO

NIT : 800.176.089-2
-/ -

i S RECIBO DE CAJA No. 12 - 0094129
Industria y Comercio
SUPERINTENDENCIA Bogoté D.C., Septiembre 13 de 2012 - 08:17:06
RECIBIDO DE : CLARKE MODET NI 830.008.643 RE
*** Soporte del Pago ***

TIPO PAGO BANCO CUENTA No. PAGQO FECHA PAGQO VR PAGO
RECIBO DE CA 999999999 45924 09/05/2012 2.184.000.00
RECIBODE CA 999999999 48854 17/05/2012 310.000.00
RECIBO DE CA 999999999 80758 06/08/2012 120.000.00
RECTBODE CA 999999999 80845 0B/08/ 20712 Z.184.000.00
RECIBO DE CA 999999999 80846 06/08/2012 2.184.000.00

*** Conceptos Pagados ***

CANT. RENTISTICO CONCEPTO Vr.UNDITARIO Vr.CONCEPTO
13 50005-01-01 SOLICITUDES 120&@&4\6% JIGAGIQN UNITARIA ADICIONAL 30.000.00 390.000.00
e mecmoe——ms =$=3_9_0.000.00
SONJTRESCIENTOS NOVENTA MIL PESOS MONEDA CORRIENTE***
_R"e* ponsalple: /\
Recibp de {Caja Aplic:/adz!al Expediente No.
SUPE INDUSTRIAY COMERCIO
il \\\“&\\\\\\\\\\\\\\\%\\\\\\\%\\%\\M\\
\\\\R&\\\\\\\W\\\\\\\\E\\E\\\}\i\?\(\)\}i\“{\\}}\?\\t\j\\ﬁ\\l\\\\ e agg‘mic%ﬁiﬁf‘
E Ao, SHRE
000 08m070

Sede Centro: Carrera 13 No. 27 - 00 Pisos 3,4,5 y 10 Bogota, D.C.- Colombia

Web: www.slc.gov.co e-mai: info@sic.gov.co Conmutador: (571) 5870000 Fax: (571) 5870284 Linea: 018000-910165 Call Center: (571) 6513240
. Septiombre 13 de 2012 . 08:17:13




SUPERINTENDENCIA DE INDUSTRIA'Y COMERCIO

AR

LISTA DE CHEQUEO

ADM[JION A TRAMITE - NUEVAS CREACIONES
-10- 8 55 De 2020 D|R NUEVASCR
??:h?“ 2%1A2T1E0T\1$3E|1Y4“4 Eve: p379 FASENACIONALI 4
Act. 411 PRESENTACION Folios: 70 ‘
P ATLIVIER WU INVENCION ; . ~ MODELO DE UTILIDAD Art 33 Decisién 486/00

lndlcamm t que se solicita una patente.

Datos de ldentmcaCIOn del soltcrtante o de la persona que presenta la salicitud

Descrlpcmn de la mvenuon

Dibujos d«= ser estos pertinentes

NENRE

Comprobante de'pago-de fas tauas establecidas (DQ sér el caso formato de descuento)
Complet’x

D L i} Incompleta D

PATENTE DE INVENCION jPCT_E MODELO DE UTILIDAD PCT D Art.33 Decisién 486/00, Clrculax U

I’llC

Inchcacmn que se solicita una PCT

Copia du‘= la solicitud en espafiol, tal como fue presentada inicialmente (

capitulo descriptivo,
relvmd!datorno resumen)

j Dibujos de ser estos pertinentes:

S\EL SN

?Comprobante de pago de las tasas estableoldas (de ser el caso formato de descuento)

i Compleja m . ' © - Incompleta i

- N " l : . '
DISERO INDUSTRIAL  [1 ] (Art. 119 Decisién 485/00)

D . Indicacién que sé solicita Disefio m‘dus trial

D 'Datos de identificacién del sollmtante o de la persona que presenta ta solicitud

D Representamon graflca y fotografica del Disefio industrial o muestra del material que incorpora el
dlseno 5 4 '

D Comprobante de pago de las tasas establecidas

Comple't E] ‘ . lncompleta D

' ESQUEMA DE TRAZADO | []

(A‘rt. 92 Decisi6n 486/00)

Indaoamon que se.solicita un esquema de trazadg

Datos de ident 1f|ca010n del solicitante o de fé'persona que presenta la solicitud

(

Represeéntacién gréfica de un esquema de trazado
l .

Lo

Comprobante de pago de las tasas establecidas

Completa ] ' Incompleta [

PI0R-FO3 (2000-41-13)




