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RESUMEN Y ABSTRACT

RESUMEN

La incertidumbre generada por el virus Covid-19 desde su aparicion ha incidido en el campo
laboral de sectores Socio Econdmicos, como en el caso de los odont6logos, quienes se encuentran
en un ambiente laboral de alto riesgo de contagio por el mismo hecho de que sus practicas laborales
lo requieren, al estar en contacto directo en boca de pacientes y siendo la saliva el medio de
contaminacion principal del virus, se ve la necesidad de reducir la dispersion de particulas que se
generan en sus actividades, de tal forma que se emplean métodos de investigacion y desarrollo
como el Desing Thinking para resolver las necesidades del usuario desde los aspectos mas
minusculos hasta los requerimientos de gran complejidad. Apoyados con la simulacion de fluidos
por métodos computacionales CFD (Computer Fluid Dinamics) para evaluar la funcionalidad de
las propuestas que se generen, se llega a una geometria que permita reducir la mayor cantidad de
particulas expulsadas al ambiente con la finalidad de reducir los ambientes nosocomiales que se
crean en los cubiculos odontoldgicos. Tal que tras varias iteraciones geométricas se llega a una
geometria cuyos valores numéricos computacionales favorecen a mejorar la reduccion de dichas
particulas, para posterior a ello llegar a un prototipo fisico funcional que se elabora por medio de
tecnologia por deposicién fundida cominmente denominada Impresién 3D.

Palabras clave: Nosocomial, cubiculo, oclusion, deposicion fundida.
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ABSTRACT

The uncertainty generated by the Covid-19 virus since its appearance has affected the labor
field of Socio-Economic sectors, as in the case of dentists, who are in a work environment with a
high risk of contagion due to the fact that their Labor practices require it, being in direct contact
with the mouth of patients and saliva being the main means of contamination of the virus, it is
necessary to reduce the dispersion of particles that are generated in their activities, in such a way
that methods are used research and development such as Design Thinking to solve user needs from
the tiniest aspects to highly complex requirements. Supported by the simulation of fluids by
computational methods CFD (Computer Fluid Dynamics) to evaluate the functionality of the
proposals that are generated, a geometry is reached that allows reducing the largest amount of
particles expelled into the environment in order to reduce nosocomial environments that are
created in dental cubicles. Such that after several geometric iterations a geometry is reached whose
computational numerical values favor to improve the reduction of said particles, to later arrive at
a functional physical prototype that is elaborated by means of fused deposition technology

commonly called 3D Printing.

Key words: Nosocomial, cubicle, occlusion, fused stool.
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Introduccion

Antecedentes

Hogarfio, a raiz de que sucediera la propagacion del virus nominado por la Organizacion
Mundial de la Salud (Guo et al., 2020) como SARS-CoV-2 (CoVid-19), en la ciudad de Wuhan,
China, desde diciembre del 2019, tal que para finales del mes de marzo el Ecuador (Ather et al.,
2020) y un 60% de los paises del mundo mantuvieron temporadas de cuarentena con restriccion
de movilizacién producto de una nueva pandemia denominada CoVid-19, generando episodios de
crisis en varios aspectos sociales, culturales, econémicos, industriales y mas sectores afectados,
sin mencionar que los profesionales de la salud son los que se encuentran en la primera linea de

batalla contra el virus.

-gg@ Coronavirus COVID-19 Global Cases by the Center for Systems Science and Engineering (CSSE) at Johns Hopkins.. =
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Figura 1: Captura d a cantidad de contagios de Covid-19.
Fuente: (Patel & Hargreaves, 2020)
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En la Figura 1 se presenta la cantidad de contagios de Covid-19 a nivel mundial segun el
Centro de Sistemas Ciencia e Ingenieria (CSSE) de la Universidad Jonhns Hopkins, en la fecha 9
de abril del 2020 y en la fecha 9 de agosto del 2021. Esta informacion esta disponible en tiempo

real en el siguiente enlace: https ://coronavirus.jhu.edu/map.html.

El contagio del virus se genera por salivas expulsadas como particulas, producto de un
estornudo, cuando una persona tose o habla frente a frente con otra persona a distancia muy corta,
(Peng et al., 2020).

Considerando que el mecanismo para contagiarse es por salivas de personas infectadas y
contacto con mucosas como 0jos, nariz, y boca, una vez una persona reciba un virus CoVid-19,
este se manifiesta dentro de 4 dias (Meng et al., 2020) dependiendo de su sistema inmunoldgico y
como se muestra en la Figura 3, generando a la persona infectada temperatura alta, dolor de cabeza,
y dificultad para respirar y posterior a ello a una escenario de deceso, sin embargo existen personas
que al estar infectadas con el virus no presentan sintomatologia gracias a un sistema inmunolégico

como se ha mencionado, y son los portadores principales del virus (Patel & Hargreaves, 2020).

When the staff are infected

Subsequent patient (s)

Dentdl staff

Gr—> AN

\C//A/; Index case | ( / ;./_k \‘l
/ ~ /:\ (With infection) o = :w:: . “‘f')\' L
,‘“ ,‘" "//,‘
| A4

{,«n
Figura 2: Esquema de disposicion de cubiculos odontologicos.
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Figura 3: Vias de transmisién de Covid en actividades comunes y cubiculos odontol6gicos.

Fuente: (Fallahi et al., 2020)

De tal forma, existe la gran incertidumbre de parte de los odontélogos del Ecuador y del
mundo al ser el profesional de la salud que se encuentra con mayor exposicién a saliva como fluido
portador del virus (Xu et al., 2020) y expulsado a gran velocidad generando un ambiente
nosocomial producto de sus practicas dentales, donde (Seth D. Judson, 2019) realiza un analisis
de virus contagiados por este medio y se detecto alta capacidad de contagio del virus HLN1 y otros
tipos y subtipos de virus, un ambiente nosocomial es el que comprende a un entorno contaminado
de particulas dispersas, producto de la utilizacion de turbinas dentales con fresas de diamantes para
desbastar las cavidades de una pieza dental, a una velocidad angular de la turbina aproximada de
100000 rpm, tal que (Ge et al., 2020) realiza una revision sobre la posibilidad de transmisién por
medio de aerosol del virus CoVid-19 y precauciones especiales en odontologia, y enfatiza la
contaminacion por medio de superficies donde se aloja el virus por varios dias dependiendo de las
condiciones fisicoquimicas a las que se encuentre el ambiente y la superficie y todo esto producto
de los resultados de varios estudios investigados por este autor que demuestran que aerosoles de

alta carga viral de un virus CoVid-19 es muy contaminante ambientalmente el cual puede viajar a
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aproximadamente 165 cm de longitud desde su punto de origen, siendo la recomendacién de

espacio minimo para poder socializar con otras personas de 2 metros (Xu et al., 2020).

El principio general usado por la odontologia para el deshecho de estas particulas es el
método de succion provocado por bombas que generan vacio, y esto permite absorber gran
cantidad de particulas dispersas, y para solventar estas necesidades existen soluciones impresas en
3D, con geometrias poco manejables para una manufactura por inyeccion o soplado de polimeros,
y por esto tiene un costo relativamente alto. Lo cual es perjudicial para la economia del profesional
gue recae en su paciente cliente, ademas los objetos impresos en 3D presentan poca manejabilidad
para su respectiva esterilizacion, a menos gque se imprima a un espesor de capa relativamente bajo,

dando como consecuencia un producto de poca vida Gtil a un costo alto de adquisicion.

Planteamiento del problema

Un ambiente nosocomial infectado de alta carga de virus y bacterias dentro de un cubiculo
de odontologia es un espacio vulnerable tanto para el odontélogo como profesional y también sus
pacientes. Esto crea incertidumbre en sus actividades laborales creando riesgo de contagio de
CoVid-19, y mas amenazas bacterianas. Tal es que mediante el Desing Thinking se propondra un
producto que permita crear una barrera reductora de la dispersion para que no se haga un flujo
disperso dentro del cubiculo, y que sobre todo se pueda esterilizar para ser usado con confiabilidad

un sin nimero de veces.

Si se enfoca en realizar una conceptualizacion de un producto que permita succionar la

dispersion generada en boca de pacientes producto de practicas dentales, bajo mecanismos de
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evaluacion de funcionalidad de sus prototipos previo a un analisis computacional, se lograra
reducir este ambiente nosocomial, que a méas de brindar una mayor seguridad tanto para el paciente
como para el profesional se evitara reducir las probabilidades de contagios y de esta manera reducir

la mortalidad acelerada presentada en los antecedentes mencionados.

Aplicando el Desing Thinking, junto con analisis CFD para evaluar el comportamiento de
fluidos (Oxman, 2017), y prototipado rapido se llegard a obtener un concepto de prototipo
manejable y funcional, sin afectar la ergonomia del profesional y la ergonomia del paciente, y
llegando a un avance tecnologico para de esta manera evitar a un futuro contaminaciones de nuevos

virus que puedan aparecer en el pasar del tiempo, como la historia nos demuestra.

Justificacion

La nueva tendencia de disefio centrado en el usuario es la metodologia “Desing Thinking”
donde (Serrat, 2017) define al disefio como un cambio constante de requerimientos y preferencias
que conducen al disenador a ser “empatico, personal, subjetivo, interpretativo, integrador,
experimental, sintético, pictorico, dialéctico” y esto se resume en tres fases generales que es la
inspiracion, ideacion e implementacion, enfocandose en el problema y enmarcandolo con
generacidn de preguntas para obtener respuestas de los posibles usuarios. Mientras que (Shapira
et al., 2017) define las siguientes fases: Descubrimiento, Interpretacion, Ideacion,
Experimentacion, Evolucién; en el Descubrimiento se analizard directamente el problema,
reconociendo sus partes mas relevantes, en la Interpretacion se reconoce cuales son las necesidades
del usuario frente al producto, en la Ideacion se propone al posible usuario las primeras alternativas

para ser eventualmente parte de las soluciones, la Experimentacion es la validacién del producto
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con un prototipo fisico y funcional, para finalmente en la Evolucién destacar la propuesta final del
producto que satisfaga las necesidades del problema y sobre todo con su enfoque al usuario, en la
Figura 4 se muestra sus fases. Segun (Andrews, 2015) el Desing Thinking ha reflejado un cambio
sustancial en la industria en general con un incremento de economia, con estrategias encontradas
por diferentes disefiadores que sus creaciones se han incrustado en el &mbito cultural de la

poblacidn, incrementandose la competitividad y la mejora continua al ofrecer un producto.

1 2 3 4 5

DISCOVERY INTERPRETATION IDEATION EXPERIMENTATION EVOLUTION

Figura 4: Fases de “Desing Thing "para el desarrollo de productos.
Fuente: (Shapira et al., 2017).

Un método para una validacion virtual de su funcionalidad es el analisis CFD que consiste
en simular a un fluido transportado, a presion, bajo calor y en modo estatico, tal es que (Ojeda et
al., 2009) realiza una investigacion de la aplicacion de CFD al disefio de productos, la herramienta
de simulacién es tan versatil que su conclusién radica en que este método de andlisis puede ser

aplicado para la industria alimentaria, industria aeroespacial, industria automotriz, turbo
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maquinaria, equipo y componentes electrénicos donde intervengan cualquier tipo de fluido y a
diferentes condiciones.

El analisis CFD permite evaluar el comportamiento de un fluido en diferentes puntos de la
geometria que este recorre, de esta forma la simulacion CFD se convierte una herramienta para
evaluacion de diferentes caracteristicas de un fluido transportado en un producto, como puede ser
una tuberia, un ducto o el caso de un succionador donde sera de gran importancia las condiciones
de borde que se considere en la geometria. Con la evaluacién de esos resultados se determina si la
configuracién geometria realizada para la simulacion CFD satisface los requerimientos del usuario

y cubre las necesidades del problema.

Mediante metodologias de disefio convencionales se ha desarrollado la industria en general
por esto la tendencia que ha demostrado una metodologia eficiente de diseno es el “Desing
Thinking” que permite abordar desde el problema hasta la solucion fisica del mismo. Aplicando
el Descubrimiento, Interpretacion, Ideacion, Experimentacion y Evolucién, dentro de estas fases
existe la aplicacién de ingenieria para satisfacer cada uno de los procesos. Dentro de estas fases
interviene Disefio de Fluidos y la ingenieria desde varias ramas, para cumplir con las exigencias
que se ha obtenido del Disefio Conceptual, esto permite evaluar el fluido transportado por un ducto

gracias a la metodologia CFD de anélisis de Flujo.

Previo a la presentacion de los antecedentes planteados se tiene como principal objetivo
Disefiar en concepto un sistema de succidn oral para reducir la dispersion de virus y bacterias
contaminantes en procesos odontoldgicos mediante metodologia Desing Thinking y simulacion

CFD.
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Consecuentemente al objetivo general se tienen los objetivos especificos planteados a
continuacion:

e Evaluar requerimientos de usuarios para la conceptualizacion de las necesidades a resolver,
validando un prototipo fisico mediante la metodologia de Disefio “Desing Thinking” para
evaluar la funcionalidad de la geometria.

e Disefiar producto bajo sistemas tecnoldgicos de dibujo CAD, llegando a un prototipo
funcional aplicando metodologia de disefio CFD para el analisis y comportamiento 6ptimo
del fluido.

e Fabricar un prototipo 3D con tecnologias de manufactura rapida, que permitan evidenciar

fisicamente la geometria planteada.

Al desarrollar este proyecto se creara una alternativa para la reduccion y propagacion de
particulas proyectadas creando ambientes nosocomiales de alto contenido de virus como es el caso
de CoVid-19, reduciendo esa dispersion se creard una primera barrea directa contra la dispersion
de virus y bacterias, brindando a los odont6logos una mayor confiabilidad al desempefiar su

funcion profesional, y evitando que su cubiculo se contamine para otros pacientes.

Con el “Desing Thinking” se obtendra los resultados que debe tener el producto respecto
al cliente como usuario permitiendo establecer una geometria que debera ser elaborada bajo
procesos de ingenieria y permitiran desarrollar prototipos del producto y establecer su
funcionalidad.

Aplicando la metodologia por elementos finitos CFD se podra relacionar el desarrollo de

la investigacion de diversos casos donde los fluidos intervienen como parte de un proceso o
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mecanismo. (Ojeda et al., 2009) también describe unas consideraciones generales de como se
empieza a realizar un andlisis CFD, desde la parte matematica que ejecuta el software hasta la
parte de comparacion de resultados y su aplicacion. Esto para satisfacer que la succion del producto

atrape la mayor cantidad de particulas.

Hipotesis

Partiendo del Desing Thinking se planteara una geometria 3D que satisfaga las necesidades
del usuario para consecuentemente evaluar mediante CFD si dicha geometria permite una succion
uniforme con velocidades de succion iguales en todos sus puntos de aspiracién generando una
primera barrera para la dispersion de particulas contaminante producto de las practicas dentales

para posterior a ello desarrollar un prototipo funcional bajo mecanismos de manufactura rapida.

El estado del arte
(Lagos et al., 2013) establecen tendencias de disefio que se enfocan en parametros conforme a la
responsabilidad social y el factor humano, de esta forma establece varias metodologias de disefio
que se muestran en la Figura 5, donde se identifica al “Desing Thinking” como una tendencia de
metodologia usada conforme a la rendicion de cuentas de sus resultados como también un respeto
estricto a las necesidades del usuario. El disefio conceptual puede ser determinado desde cierto
puntos de vista, es por esto que (Docente & Estudios, 2008) propone una alternativa metodoldgica
para la concepcién de productos, y enfoca a la Ergonomia como direccionamiento principal al

disefio un producto.
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PRINCIPIOS RS TENDENCIAS

DISENO COLABORATIVO

DISENO CENTRADO EN EL USUARIO

DISENO UNIVERSAL

DISENO BASADO EN LA

EXPERIENCIA

DISENO TRANSCULTURAL

DISENO CENTRADO EN EL CLIENTE

USABILIDAD

Rendicion de cuentas
Comportamiento ético
Respeto a las partes interesadas

Respeto al principio de legalidad

Respeto a la normativa internacional
de comportamiento

Respeto a los derechos humanos

Figura 5: Tendencias de disefio en funcién de factores sociales, étnicos y responsabilidades.
Fuente: (Lagos et al., 2013)

Mediante el Desing Thinking se ha desarrollado la economia de una manera evolutiva a
favor del crecimiento de la misma como lo menciona (Andrews, 2015), destaca que la
particularidad de este método para el disefio de productos es muy favorable desde todos los puntos
de vista ya que para su planteamiento también intervienen diversos angulos de enfoque hacia el
producto, siendo este el primer paso para el enfoque del proyecto, indagar los requerimientos del
odontdlogo.

Argumentando con la investigacién de (Jacqueline J.A. Bos-Huizer., 2018) que establece una
condicion de trabajo ergondmica tanto como para un paciente como para el odontélogo mientras
ejecuta su trabajo, determinando que la postura ideal para el odontélogo es posicionar la espalda
recta y erguida, (Romero & Barrionuevo, 2017) corrobora esta informacion con posturas forzadas

en diferentes ambitos de trabajo, dando una iniciativa a enfermedades causadas por posturas
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forzadas, mientras que su paciente debe posicionarse con la cabeza hacia arriba como lo muestra

en la Figura 6.

Figura 6: Posicion de trabajo ideal de un odontdélogo y su paciente, a). Posicion de paciente, b).
Vista lateral de posiciones de trabajo, ¢). vista superior posicion de trabajo.

Fuente: (Jacqueline J.A. Bos-Huizer., 2018).

La contaminacidn en préacticas dentales no es un tema nuevo de andlisis, como es el caso de (Chen
et al., 2010) que realiza una investigacion sobre la eficiencia de un sistema de limpieza de aire en
espacios odontoldgicos, enfatizan que la contaminacion de los odontélogos no es solo con salivas
sino también con microrganismos que viven en la sangre y ademas restos de tejidos bucales, tal
que utilizan referencias de varios autores estableciendo que el tamafio de particula de estos
aerosoles ven desde 0.3 a 20 um y en sus test de simulacién miden una cantidad de particulas
dispersas desde 40000 hasta 120000 unidades, todo esto producto de la expulsién desde una
cavidad bucal, el error maximo de estos datos esta en el orden del 0.3%. ademas, ensayan con una
velocidad méxima de particula de 5 m/s a una temperatura ambiente de 20 grados Celsius. La
investigacion concluye que es necesario la implementacion de limpiadores de aire para

contrarrestar la contaminacion del ambiente odontoldgico.
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Como lo propone (Ge et al., 2020) existen mecanismos funcionales, que consiste en el
aislamiento de la zona de trabajo al punto mas minimo con un producto denominado “rubber dam”
propuesto y desarrollado por (Harrel & Molinari, 2004), es una pelicula de goma que aisla la
cavidad bucal, y reduce la salpicadura, su desventaja es el tiempo que se requiere para emplear

este procedimiento.

También se han desarrollado dispositivos que tienen por objetivo reducir la dispersion de
particulas como es el caso de (MONTALLI et al., 2020) que han dictaminado una distancia de
contaminacion de hasta 1.5 metros en un cubiculo odontolégico como se muestra en la Figura 8,
y se complementa con la informacion de (Chen et al., 2010) sobre el tamafio de particula
establecido por (MONTALLI et al., 2020) esté en el orden de 1 a 100 um, mientras que (Chen et

al., 2010) establece tamafios de particula de 0.3 a 20 pm.

Figura 7: Distancia contaminada dentro de un cubiculo odontoldgico.

Fuente:(MONTALLI et al., 2020)
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Figura 8: Dispersion de particulas producto de la dispersion provocada por una turbina de
desbaste de cavidades dentales.

Fuente: (MONTALLI et al., 2020)

Para contrarrestar dicha contaminacién proponen un aislamiento no hermético que encapsula
con un recubrimiento textil la zona de trabajo del odont6logo junto con la cabeza del paciente,
disefiado para proteger reducir la zona contaminada de 150 cm a la redonda, esta configuracién se
muestra en la Figura 10 y se correlaciona con la Tabla 1 donde se encuentra un porcentaje de
reduccion del 95,98% a una distancia de 50 cm, 94,45% a una distancia de 100cm, 92,40 cm a una
distancia de 150 cm, la reduccion se interpreta de forma que con el aislamiento puesto al paciente
se tiene un reduccion de 24,8 particulas expulsadas de cada 26. Realizando un analisis a este
dispositivo se puede considerar un dispositivo que se encuentre como una barrera inicial en la
salida de la cavidad oral, para que desde un inicio re tenga una reduccion mayoritaria y que el
dispositivo propuesto por (MONTALLI et al., 2020) pueda ser usado como una segunda barrera

de proteccion.



N
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150 cm

150 cm

Figura 9: Diagrama y piezas de dispositivo de aislamiento.

Fuente: (MONTALLLI et al., 2020).

Figura 10: Dispositivo de aislamiento de la zona de dispersién de particulas.

Fuente: (MONTALLI et al., 2020)
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Tabla 1
Reduccion de contaminacion en porcentaje y unidades de particulas en funcion de la distancia, con

y sin dispositivo de aislamiento, correlacionado con la Figura 8.

Dental drill Individual dental biosafety barrier / Dental drill
% reduction
Mean bacterial count (cfu) SD n Mean bacterial count (cfu) SD n

90°

50 cm 13756.06 3722.08 3 553.33 171.69 3 95.98
100 cm 6779.06 1362.90 3 376.00 79.90 3 94.45
150 cm 3605.13 1340.72 3 274.00 14.00 3 92.40
o

50 cm 13353.13 4419.97 3 588.00 86.07 3 95.98
100 cm 8744 22 2784.57 3 504.00 214.77 3 94.45
150 cm 5322.87 682.58 3 178.00 22.00 3 92.40

Fuente: (MONTALLI et al., 2020)

Del mismo modo (Teichert-Filho et al., 2020) propone un sistema de succion para reducir
la dispersion, este dispositivo tiene como objetivo encapsular a la cabeza del paciente y contiene
espacios que permiten ingresar los brazos del odont6logo para que pueda realizar sus acciones,
compuesta por unidad de succidn, envase usado como filtro y la cpsula de aislamiento, ver Figura
11, el mecanismo de esta propuesta es tener un sellado semi hermético en direccion superior para
que por medio de un sistema de vacio conectado con mangueras a la cara superior de la capsula,
se sustraiga la mayor cantidad de particulas posibles, la configuracién inferior estd en una
disposicion “abierta al ambiente” de forma que permite un riesgo de salida de particulas por la
parte inferior, dando también oportunidad a un primer dispositivo de succién como primera barrera
de la dispersion. La posicion de trabajo del odontdlogo se ve ergondmicamente estable, sin
embargo, no mencionan sobre sus cambios de posicion cuando requieres realizar otras practicas

dentales que tienden a obligar al odontélogo a cambiar de postura. Cabe mencionar que no se
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evalUa los signos vitales del paciente, ya que al encontrarse encapsulado se reduce la cantidad de
oxigeno y a la vez se reduce la saturacion del paciente, provocando un incremento de su ritmo

cardiaco.

| &0 em ]

Figura 11: Configuracion geométrica y esquema de funcionamiento de un sistema de
encapsulacion de paciente.
Fuente: (Teichert-Filho et al., 2020)

Ejecutan el proyecto como un prototipo con acrilico como material de la capsula y un
maniqui como prototipo de paciente, ver Figura 12, continuamente realizan précticas dentales
durante un lapso de 11 horas y con intervalos de 60 segundos, para simular un dia de trabajo del
odontélogo, luego evallan fotografias realizadas con cdmaras especiales ultravioletas para

diferenciar las zonas afectadas por las particulas contaminantes como se observa en la Figura 13.
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Figura 12: Conjunto para succionar particulas dispersas producto de practicas dentales

Fuente: (Teichert-Filho et al., 2020).

En la Figura 12 se muestra en a). una capsula disefiada con orificios y conexiones de manguera de
succidn, b). ensayo de posicidn con prototipo de paciente y ¢). conexion de acoples y mangueras

son prototipos propuestos por (Teichert-Filho et al., 2020).
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Figura 13: Imagen captada con cdmaras de luz ultravioleta donde

Fuente: (Teichert-Filho et al., 2020).

Por otra via (Kun-Szabd et al., 2021) realiza una investigacion sobre la cantidad de
aerosoles emitidos en las practicas dentales y con diferentes dispositivos de dispersion, en la Figura
13 se diferencia los colores y tonalidades en funcion de la cantidad de microorganismos existentes
hay en la zona, siendo el verde correspondiente a los microorganismos y el azul para zonas inertes.
A la izquierda imagen de mandil del odont6logo luego de la practica sin encapsulamiento, tal que
a la derecha el mandil del odontélogo luego de la préctica usando encapsulamiento. EIl objetivo
de este estudio es analizar la cantidad de particulas dispersas que se generan con cada equipo, ya
que la inexistencia de estos datos es limitante para el desarrollo tecnologico, tal es que se realiza
una evaluacion con las configuraciones de prueba empleadas entre ellas esta una turbina de alta
velocidad con pulverizacion de aire directa / indirecta, y el sistema de control de aerosol aplicado

(el extractor de aerosol convencional de alto volumen). Se miden los datos y concluyen que no
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existe diferencia significativa entre los dos dispositivos usados que son la turbina convencional y
el equipo de ultrasonido. Su recomendacion final es que después de cada atencidn con un paciente
se debe esperar un periodo de 15 minutos con el objetivo de que la carga viral del ambiente sea
disminuida.

Por otro lado (Warner & Number, 1991) tiene una patente de un succionador convencional
que permite evaluar los diametros para la conexidn de sus partes, el cual consiste en un tubo que
se incrusta en el area sublingual, succiona liquidos pero su configuracion geométrica no permite
succionar aerosoles.

En el Ecuador existen diversos proveedores de quipos dentales, como lo indica (Odontol et
al., n.d.) y su manual de propietario la presion de succién depende del equipo de aire comprimido
que suministra a través de la unidad de mantenimiento neumatica la cantidad de caudal de aire,
dicha cantidad de aire determina la capacidad de succion, la marca Gnatus en su ficha técnica con
cddigo: 7700000181, presentan una unidad dental con la capacidad de alrededor 500000 Pa para
un compresor de 3HP de potencia, mientras que para los compresores de 1HP se determina una
presion de 220000 Pa y un caudal de aire de 5 I/min. Datos que serviran para la evaluacion del

comportamiento del fluido en la geometria.

Basandose en (Hernando Barbosa, 2012) y la ecuacion de continuidad (Ecuacién 1) en la mecéanica
de fluidos, considerando un conducto de fluido con dos secciones transversales diferentes, (ver

Figura 14), la velocidad sera directamente proporcional al area considerando un caudal constante.

Al vy

Ay (21

Ecuacion 1: Principio de continuidad.
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Fuente: (Hernando Barbosa, 2012)

Figura 14: Tuberia para la consideracion de ecuacion de continuidad.

Fuente: (Hernando Barbosa, 2012)

(Alejandro & Luna, 2018) realizan una aplicacion de “Implementacién y validacion de un
modelo CFD para simular la dispersion de material particulado PM2.5 al interior de buses de
transporte publico”, hasta modelamientos matematicos realizados por (Tesis doctoral, 2015) que
han permitido simular la trayectoria de la sangre a traves de una vena y validar resultados con un
prototipo hidraulico construido a las mismas configuraciones y condiciones de borde que se
realizan en el analisis CFD, de esta forma se corrobora que la aplicabilidad de la metodologia CFD
para simulacion de fluidos es amplia y permite desarrollar investigacion efectiva.

De la misma manera existen investigaciones del comportamiento de fluidos dispersos en
ambientes con tamafios de particula desde 1um hasta 100 um como es el caso de (Velocity et al.,
2020), donde realiza una simulacion de fluidos para determinar la cantidad de particula mediante
implementacion de modelos matematicos como Markov-Chain, Eulerian, Lagragian, donde se
obtienen tiempos de simulacién para cada caso de 3, 18.5, 499 minutos respectivamente para cada
caso de simulacién. Mientras que (Sawhney et al., 2015) realiza un estudio de practicas
periodontales con una cantidad de 60 pacientes, para observar la reduccién de particulas dispersas

con y sin uso de bombas de vacio de gran volumen, dando como resultados una reduccion del 80%
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de particulas dispersas, su estudio demuestra que la aplicacion de dicho sistema no posee una
eficiencia del 100%, aunque la reduccion demostrada es significativa y reduce en gran parte las
particulas en practicas periodontales, de esta forma también se establece que no hay forma de
reducir al 100% los aerosoles con sistemas compactos de geometria, pero si reducir en gran
importancia.

El documento investigativo de (Velocity et al., 2020), que realiza una simulacién CFD del
uso de mascarilla, Figura 3 y el comportamiento del fluido de la respiracion de una persona de
forma que evalla con y sin uso de mascarilla, el tamafio de particula que aplica esta en el orden de
1um a 100pum, mismo tamafio de particula que coincide en la investigaciéon de (Scott Leonard,
2019) quien hace un estudio de la dispersion de particulas comparando el uso de dos tiempos de
mascarilla, para este andlisis utiliza el software ANSY'S, sin mencionar que (Mittal et al., 2020)
realiza un estudio sobre la fluidez de aerosoles y también utiliza un tamafio de particula del orden

de 100um.

a).
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b).

Figura 15: Simulacion de CO2 producto de la respiracion, con tamafio de particula del orden de
1pm a 100um, y su comparativa del retorno del fluido cuando se usa mascarilla y cuando no se
usa mascarilla.

Fuente: (Velocity et al., 2020).

Por otro lado (Li & Mak, 2007) realiza una simulacion de la ventilacién ejecutada por ductos
de 500mm x 500mm de area transversal, donde enfatiza las condiciones de borde que se aplica al
fluido, de esto se obtiene la conclusion de que las condiciones de contorno definen
significativamente los resultados finales de cada simulacion y también se contrasta que un fluido
a mayor caudal se encuentra, tendra también mas velocidad lineal. En la Figura 16 se observa la
simulacion de dispersion de particulas realizada por (Andrio Adwibowo, 2020) en un espacio
publico, corroborando que la separacion fisica de una capa, pared o ventana limita la conduccion

de un fluido.
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Without partition .-

Figura 16: Simulacion de fluido en un habitaculo, comparacion realizada entre dos habitaculos,
con y sin separacion intermedia.
Fuente: (Chaudhuri et al., 2020)

(Chaudhuri et al., 2020) realiza una investigacion del desenvolvimiento de virus que estan
en ambiente y su intermitencia en el mismo, pasando por fases de interaccion aerodinamica,
evaporacion aerodinamica y cristalizacién cinética, tres episodios definidos de los aerosoles tal
que la simulacion CFD permite evaluar estos episodios bajo condiciones de borde con el nimero
de Prandtl (Pr). Desde otra perspectiva (Morawska et al., 2020) realiza un estudio de como los
ambientes infectados de virus pueden ser reducidos, como se muestra en la Figura 17 se desarrolla
un esquema que representa la desinfeccion del aire contaminado, con la utilizacidn de ventilacion
natural, recirculacion de aire pasando por un ciclo de desinfeccidn, ldmpara con emision de Rayos
UV, y por ultimo un limpiador de aire con ozono, mientras que (Kobayashi et al., 2020) bajo su
simulacion CFD del flujo con mascarillas de canulas de alto flujo realizada en el moédulo AcuSolve
de Altair concluye que se debe evitar drasticamente el compartir espacios publicos por la capacidad

de infeccidn de ambientes.
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Figura 17: Mecanismo de desinfeccion de un ambiente cerrado que contiene virus y bacterias.

Fuente (Morawska et al., 2020).

Para el disefio de aparatos odontoldgicos de succion existe la alternativa de (AENOR, 2010b)
que estable la conexion de elementos de succion. Ademas las especificaciones para instrumental
odontoldgico que se tiene en la Norma EN 1639 (AENOR, 2010a) y esto se convalida con la
patente de (Warner & Number, 1991). Misma que sera plasmada para prototipos rapidos que son
impresos en 3D como el caso de (Clarke et al., 2020) donde realizan un ventilador mecanico

aplicando metodologias de disefio y prototipado rapido para la obtencidn de prototipos rapidos y

funcionales.

La Oclusion es la rama de la estomatologia que parte de su estudio es el dimensionamiento
del sistema craneofacial, de manera que establezca el posicionamiento correcto de sus partes para
el correcto funcionamiento del sistema masticatorio (Alonso et al., 1999), el alcance de esta ciencia

respecto al dimensionamiento de la apertura bucal maxima esta determinado por varios factores,



43

segun (Galindo-Ramirez et al., 2012) existe mucha variabilidad en las dimensiones geométricas
de la zona bucal en personas, tal es que las dimensiones se vuelven muy vulnerables a cambios por
diferencias anatdmicas de diferentes descendencias y étneas. En la Figura 18 se establece la
recomendacion de (Insignares S.), que establece la apertura maxima de 48mm + 2 mm de
tolerancia, esta distancia no solo depende de sus dimensiones maxilofaciales sino también de las
alturas de las cuspides de sus dientes.

Como medir la apertura bucal

y y

Fig6

Overjet Overbite

Fig.7

Figura 18: Apertura de boca maxima y forma de medicién segun Oclusion.

a). Esquema de la dinamica mandibular. B). Recomendaciones para la medicion de la apertura
bucal maxima.

Fuente: (Insignares S.)

Pese a que los estudios estadisticos de las dimensiones bucales para la poblacion del
Ecuador son escasos, en Colombia se realiza un estudio de dimensiones faciales (Bedoya et al.,
2012) a una poblacion de nifios y se concluye que cada poblacion constituye y tiene conductas
micro evolutivas diferentes, por lo cual las dimensiones determinadas varian considerablemente
cada una de sus caracteristicas, ademas coincide en los resultados que obtiene (Ramos, 2010)
respecto a un estudio de morfologia de poblacion bogotana en Colombia, dichos resultados
cualitativos convergen en que las medidas faciales de hombres respecto a mujeres presentan un
mayor valor . Existe también la referencia de (Galindo-Ramirez et al., 2012) que realiza un estudio

de las dimensiones faciales mostradas en la Figura 19, cuyo resultado promedio y que beneficia a
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este estudio arroja una medida de 46.9mm para mujeres y 51.1mm para hombres para la medida
de comisura a comisura, al mismo tiempo se determina un valor de 23.03mm para mujeres y

25.86mm como promedios para la medida Sn-Ls determinada en la Figura 19.

b).

Tabla I. Medidas morfométricas en individuos mestizos segun sexo.
Mujeres Hombres

Medida Promedio DE Promedio DE p
Ls-Stms 7,62 1,76 7,96 2,11 0,3891 NS
Ls-Stmi 11,472 1.759 11,521 1,816 0.8932 NS
C-C 46,901 4,829 51,198 4,208 0.0001 ok
Sn-Ls 23,03 2.85 25,86 2,70 0.0001 ok
Li-Sml 18,75 242 20,96 2,23 0.0001 otk

Figura 19: Dimensiones bucales de estudio antropométrico en una poblacion colombiana con la
evaluacion de 60 hombre y 60 mujeres. a). Puntos de referencia establecidos para mediciones
antropométricas. B). resultados estadisticos de la evolucion de 120 personas separadas por sexo.

Fuente: (Galindo-Ramirez et al., 2012)
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Meétodo

El objeto de este capitulo se basa en aplicar la metodologia experimental que permite
inmiscuirse netamente en la realidad del problema ayudando a tener respuestas especificas y lograr
resultados en base a la metodologia inductiva que permite extraer resultados por medio de la

observacion efectuada con el método experimental.

Como primer punto para efectuar el desarrollo metodoldgico de este proyecto se anticipa
la implementacion de “Desing Thinking” centrado en el odontdlogo que es el usuario principal.
Con la referencia de (Andrews, 2015), (Shapira et al., 2017) y (Serrat, 2017), donde coinciden

sobre la indagacion del usuario y sus requerimientos se establece la primera fase mostrada en la

Tabla 2.
Tabla 2
Fases del “Desing Thinking” aplicadas
Fase Accidn Descripcion
Descubrimiento Anaélisis del problema Dispersion de particulas en
practicas dentales.
Interpretacion Pensamiento del Cuestionamiento de la perspectiva
usuario del usuario.
Ideacion Generar soluciones Validar solucion con el usuario
Experimentacion Disefio  conceptual Satisfacer necesidades y
integrado requerimientos técnicos.
Evolucion Validacion funcional ~ Alcance de expectativas.

Fuente: (Serrat, 2017).

Fase Descubrimiento

Segun la investigacion de (Chen et al., 2010) y los antecedentes planteados, se tiene

una evidencia numerica de como la contaminacion se apodera de los ambientes
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odontologicos (Yu et al., 2020), (Sawhney et al., 2015). Por consecuencia se establece las
siguientes perspectivas cualitativas de la problematica:

Se crean ambientes nosocomiales

Las superficies de pisos paredes y mobiliario son contaminadas por suspension de
particulas del ambiente nosocomial

Separacion de salivas en fragmentos minasculos aumentando capacidad de
contaminacion.

Odontdlogo recibe particulas dispersas contaminadas directamente hacia su cuerpo

El instrumental odontoldgico se contamina por la suspensién de particulas dispersas

No hay forma de reducir la expulsion de particulas

Los pacientes en espera se contaminan al respirar el ambiente nosocomial

La “dispersion de particulas contaminadas en practicas dentales” se establece como problema

principal, existen articulos citados previamente que favorecen al conocimiento de como es el

mecanismo de contaminacion, sin mencionar que los profesionales de la odontologia han tenido

protocolos de bioseguridad como es el caso de (Australian Dental Assiciation, 2015) donde

establece control con estandares de precaucion y estrategias para contaminacion de zonas,

enfocados en la limpieza, mas no al foco de infeccién.

En consecuencia, se establece el cuestionario centrado en el odontdlogo.

“Al ser el odontélogo el profesional de la salud con mayor probabilidad de contagio y estar en

exposicion directa a pacientes con “Covid” que no presentan sintomas:

1.- ¢Qué hace usted para reducir la probabilidad de contagio al usar la turbina?

2.- ¢ Conoce alguna alternativa para reducir la probabilidad de contagio al usar la turbina?



3.- ¢Usa algin método para reducir la creacién de un ambiente nosocomial en un

cubiculo odontolégico?

4.- ¢ Qué necesita para reducir la contaminacion al usar la turbina?

5.- ¢ Cuanto invertiria por un sistema que reduzca la dispersion de particulas?

6.- ¢ Qué caracteristicas

debe tener el producto?”
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Se ha realizado una cantidad total de 10 entrevistas a odontélogos, en la Tabla 3 se muestra cada

una de sus respuestas:

Tabla 3

Sintesis de los requerimientos del usuario ante el producto de aspiracion.

Odontdlogo Pregunta

Respuesta

Mayra Camparia 1

Israel Espinosa 1

Evitar el uso de turbinas y aerosoles. Colocamos un visor al
paciente para evitar la dispersion.

He visto succiones de alta potencia, pero tienen costos
elevados. Barreras que impiden el contacto con 0jos nariz o
boca del odontélogo.

Desinfeccion con Ozono, incorporaré succion de alta potencia
con aspersor de particulas.

Un aspirador de particulas
Sé que las succiones estan alrededor de 1400 dolares

Que se pueda esterilizar y desinfectar facilmente, de buen
material, facil de usar, y no muy caro.

Uso agua electrolizada en la turbina, campos quirurgicos con
agujero.

Agua electrolizada
No



Patricia Cortés

Y .
/-

Katty Brborich

o o1 A WD

(6}

Reducir el paso de particulas del spray de la turbina.
Entre unos $150 a $200 ddlares

Reduzca la emisién de particulas hacia el odont6logo,
comodidad, que sea de facil desinfeccion, facil limpieza.

Seguir protocolos bajando carga viral agua oxigenada.

Desinfectar la cavidad oral del paciente.
Agua electrolizada en la turbina
Barreras entre el paciente y la boca

$250

Una Barrera que sea eficaz, facil limpieza, que no tenga
esquinas o angulos, des infectable.

Utilizamos maquinas de ozono para esterilizar ambientes

Me recomendaron usar mesas de acrilico, visores faciales,
succiones a presion

Lo més idoneo es trabajar con una succion fuerte
He visto unos dispositivos impresos en 3D para colocar afuera
de la cavidad bucal, he visto iméagenes del extranjero

Puedo pagar de unos 60 a 80 dolares

Se acopla a la succion, que sea esterilizable, que aspire los
aerosoles

Evitar el uso de turbina, y usar proteccion facial.

Pueden ser barreras, succion
Bajamos la carga del virus en la boca de paciente

Podria ser un sistema de succién de alta potencia con un
aditamento

$200

Sea comodo, no interrumpa la visibilidad, y sobre todo impida
la dispersion de particulas.
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Josselin Paredes

Juan Cisneros

Luis Cortés

49

Una pantalla facial y mascarilla

Usar una pantalla sobre el paciente, aislar las piezas a tratar

Limpieza y protocolo de desinfeccion

Una succion de un campo méas amplio

$500

Buen funcionamiento, estudios que avalen, que sea un
producto acomodado a la situacion del odontélogo, buena
visibilidad.

Reducir la carga bucal

Reducir el uso de la turbina, para no generar aerosoles. A pesar
que me demoro mas en los tratamientos

Amonio en las superficies, y mas productos quimicos.

Algo que controle la generacion de aerosoles, tipo embudos

De unos 10 a 15 dolares

Que sea ergondémico, con un peso ideal sin interrumpir la

visibilidad del campo de trabajo.

El uso de barreras de proteccion como gorros, gafas, y
colutorio para bajar la carga viral

Usar instrumentos de baja rotacién, micromotor,
Desinfeccion de superficies, y principios de ozonificacion

Barreras de proteccion adecuadas

Si cumple con las funciones correctas unos 350 dolares
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6  Precio razonable, que sea confortable para el paciente como
para el profesional, de facil desinfeccion y con superficies lizas
para que no almacene particulas.

Karoliona
Pefiaherrera

Uso proteccion facial con filtros de particulas
Usos de gomas de aislamiento de mucosas

Ozono y desinfectantes en spray

Algo que atrape los aerosoles

aa B~ W N

De ser eficiente, unos $30

6  Liviano, durable, facil asepsia.

1  Trabajo con equipo de proteccion individual, reduzco a lo basico el
a Marmol uso de turbina, cuando la utilizo prefiero hacer aislamiento absoluto
: s | de la cavidad oral
' 2  He visto capsulas de proteccion, pero no creo g sea la solucion ya que
las particulas o gotas son muy pequefias y pueden pulular en el aire

Andr

Por el momento no

Es complicado reducirlo, se me ocurre un sistema de absorcion, pero
aun asi no eliminaria el 100%

5 Laverdad es qsi es un sistema que sea 100% confiable no escatimaria

6  Garantizar 100%, que sea amigable con el planeta y con su manejo,
que sea compacto y no ocupe mucho espacio

En concordancia a la toma de datos que establece (Oxman, 2017), (Shapira et al., 2017),
(Serrat, 2017) se realiza la separacion de cada una de las respuestas de usuarios, con etiquetas
rapidas, como se muestra en la Figura 20, este mecanismo ha permitido captar la mayor parte de

pensamientos relevantes para llevar las necesidades a una futura concepcion de la solucion.
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Figura 20: a). Respuestas relevantes de usuarios frente a encuestas realizadas. b). Requerimientos

de usuarios analizados en base a las encuestas.

En la Figura 22 se establece una campana de usuarios para direccionar el enfogque de la solucion,
dicha campana de usuarios permite identificar los sectores a quienes se enfocara la misma, siendo
los de primordial interés los usuarios colocados al centro de la campana, mientras que en los
extremos de la campafia se establecen los usuarios externos, por otro lado se encuentra también el
mapa de empatia, donde se define y revela cudles son las perspectivas de los usuarios en funcion

de su experiencia cognitiva.

Facultades de Odontologia Padre de familia

Gerencia del Odontdlogo Representante del
establecimiento Paciente paciente
Dental

Talento humano del
establecimiento

MSP

Asistente de ondontologia

Figura 21: Campana de usuarios, en el centro de la campana se encuentran los usuarios directos,
en los extremos se encuentran usuarios indirectos de diferentes sectores.
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¢Qué piensa y siente?

Me puedo contagiar y contagiar a mi familia

cQUé OYE? Todos mis pacientes se pueden contagiar g:Qllé ve?

El cubiculo se contamina

Colegas Odontdlogos han
renunciado a la profesién

He visto sistemas de succidén a
un costo de 1400 ddlares

He visto en redes sociales dispositivos
de succién impresos en 3D

Las personas tienen miedo de
acudir al Odontélogo, piensas
que usamos el mismo
instrumental sin desinfectar

He visto cabinas donde
ingresa la cabeza del paciente
¢Qué dice y hace?
Necesito un sistema de succién, econémico,
reutilizable y de facil limpieza

Utilizamos protectores faciales, pero no impide el ingreso de aerosoles

Aplico el protacolo de desinfeccién del Ministerio de Salud Publica

Figura 22: Mapa de empatia con el usuario en funcién de encuestas realizadas y respuestas
obtenidas.

Una vez obtenidas las respuestas de las necesidades que tiene el usuario se establece cuales

son las principales caracteristicas del producto que el usuario necesita, tales que se muestran en la

Tabla 4.

Tabla 4

Resumen de necesidades y requerimientos del usuario

¢, Qué necesita el usuario?

Insigth

Una barrera que impida la dispersion de
particulas

Un sistema que aspire aerosoles
Un aspirador gue sea eficiente y econdémico

Un sistema que sea facil de usar y de facil
limpieza

Un sistema que sea cémodo, suave y liso.

El odont6logo busca reducir la dispersion de
particulas por uso de turbina

El odontélogo busca un sistema ergonémico
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Fase Interpretacion

Siguiendo las fases de la Tabla 2, se realiza una interpretacion de las respuestas obtenidas
por el usuario, en la Figura 23 a la Figura 26 se muestran las respuestas sintetizadas bajo una
perspectiva general del usuario frente a la necesidad de reducir la dispersion de particulas. Dichas
respuestas dan cabida a diferentes concepciones de posibles soluciones, mismas que son expuestas
a los odontologos colaboradores a fin de realizar una primera validacion de las propuestas. En las
figuras mencionadas se muestra la interpretacion conceptual de las alternativas de solucion

realizadas en base a la fase de descubrimiento.

Figura 23: Capsula de aspiracion, el odontélogo puede ingresar sus brazos por la parte inferior de
la capsula y se realiza una succion contante.



Figura 24: Succidn lateral para aspiracion sectorizada.

Figura 25: Cabina de proteccion que encapsula al paciente y su zona bucal.
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Figura 26: Succionador bucal apoyado, cuya caracteristica principal es englobar a la
cavidad bucal.

Ponderacion de la validacién de cada propuesta frente al odont6logo, se califica con valores de 1
siendo desfavorable, conforme aumenta hasta 5 siendo favorable, estos resultados se muestran en

la

Tabla 5.

Tabla 5

Ponderacion de resultados en funcion de caracteristicas de cada propuesta.

3 8 8 § <
A o] — - —
Odontdlogo Propuesta s £ § = g S
= o c s .2 o
s E & 5 T©gg&
5 O wWw > E£=1m
Mayra 1 2 3 4 4 4
Camparia

Israel Espinosa

w
=
=
I
al
al

Patricia Cortés

w
N
B
TN
I
w



Katty Brborich
Andrés Cortés
Josselin
Paredes

Juan Cisneros
Luis Cortés
Karoliona
Pefaherrera

Andrea
Maéarmol

Odontdlogo

Mayra
Campana
Israel Espinosa
Patricia Cortés
Katty Brborich
Andrés Cortés
Josselin
Paredes

Juan Cisneros
Luis Cortés
Karoliona
Pefaherrera

Andrea
Marmol

Capsula de
aspiracion

Sumatoria

Propuesta

succionador lateral

Sumatoria

“ Usabilidad

30

™ Comodidad

30

21

“ Ergonomia

27

" Versatilidad

17

33

™ Facil limpieza

36

56

43

" Eficiencia

21



Odontdlogo

Mayra
Campana
Israel Espinosa
Patricia Cortés
Katty Brborich
Andrés Cortés
Josselin
Paredes

Juan Cisneros
Luis Cortés
Karoliona
Pefiaherrera

Andrea
Marmol

Odontoélogo
Mayra
Campana
Israel Espinosa
Patricia Cortés
Katty Brborich
Andrés Cortés
Josselin
Paredes

Juan Cisneros

Luis Cortés

Propuesta

Cabina de proteccion

Sumatoria

Propuesta

succionador bucal
apoyado

" Usabilidad

[EEN

® Usabilida '~

N

" Comodidad

N

|

“"Comodida =

o

~ Ergonomia

[EEN

* Ergonomi

" Versatilidad

[EEN

[EEN

[EEN
w

T versatilid

" Facil

[

12

> Facil

o

57

" Eficiencia

[EEN

[EEN

® Eficiencia 5

N
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Karoliona 4 5 4 5 5 5
Pefiaherrera
Andrea 4 4 5 4 4 4
Marmol

Sumatoria 43 43 45 46 43 42

Efectuadas las respuestas de los usuarios entrevistados, en la Figura 8 se establece la opcion
primordial que dara la funcionalidad de una primera barrera de accion ante la dispersion de
particulas, tal que para su desarrollo se debera dar la funcionalidad de eficiencia de aspiracion,

facil limpieza, y la ergonomia para los usuarios.

Tabla 6:

Resultados unificados finales de cada propuesta.

Comodidad
Ergonomia

Versatilidad
Eficiencia

Usabilidad
Facil limpieza

N
N
N
o
N
|
w
w
w
w
D
w

1.- Cépsula de aspiracion

w
o
w
o
N
~
[N
~
w
(op]
N
[y

2.- Succionador lateral
3.- Cabina de proteccion 14 14 12 13 12 10

4.- Succionador bucal apoyado 43 43 45 46 43 42

Con lo planteado por (Romero & Barrionuevo, 2017) y por (Jacqueline J.A. Bos-Huizer., 2018) se
corrobora que la perspectiva del odontélogo frente a la solucion 1y 3 de la Tabla 6, refleja en el
usuario un miedo e inseguridad por la comodidad que estos sistemas presentan al momento de
trabajar, de esta forma se corrobora también que la metodologia de disefio empleada cumple con

una indagacion previa que se muestra eficiente ante los requerimientos del usuario.
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Fase lIdeacion

Para generar la solucién ante la propuesta establecida por los usuarios se estable una
primera configuracion geométrica, misma que sera ensayada bajo un primer mecanismo de
simulacion CFD bajo los siguientes parametros y condiciones de borde que se han expuesto y

referenciado en el estado del arte.

Los datos considerados son:

Temperatura ambiente 7-21°C (280,15 - 294,15 °K) a 2850 msnm - Quito

La presion atmosféerica 2850 msnm es de 0.71 atm (71940.75 N/m2)

Temperatura normal 18°C - 37°C (Promedio 309.15°K)

Tipo de malla Malla 2d de 1mm en triangulos por las redes del succionador,

malla tetraédrica de 1mm de tamafio de elemento

Presion de succion: 220000-500000 Pa (Odontol et al., n.d.); (Propiet, n.d.).

Esta simulacion ayudara a determinar la funcionalidad de la geometria planteada con el
objetivo de analizar el costo beneficio que estos prototipos rapidos brindan, para poder tener un

primer indicio matematico del comportamiento del flujo en practicas dentales.
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Figura 27: Geometria y medidas del succionador de altura, ancho y altura. a). Longitud de
ingreso del fluido y diagrama de cuerpo libre, b). Dimensiones de la geometria. c). Area de
extraccion o succion del fluido

El &rea de la seccion transversal de esta geometria esta propuesta en funcion de la patente
(Warner & Number, 1991) con un didmetro interno de tuberia de 9mm y un diametro para el
acoplamiento con la unidad dental de 11mm, con estas medidas se garantiza que el acoplamiento

entre el dispositivo de succién y el equipo dental tengan un acoplamiento satisfactorio.

Se presenta el succionador para su simulacion, se lo realiz6 en software CAD a modo que sus
configuraciones geométricas sean evaluadas bajo simulacion CFD en el programa HyperWorks,

este procedimiento se lo muestra en la Tabla 7.



Tabla 7

Procedimiento de simulacion en software HYPERMESH (primera geometria) “sim1”

Mallado y simulacién en software HYPERMESH para geometria 2D y 3D

Geometria  importada  en
formato IGES., se utiliz6 una
malla fina (tamafio de elemento
de 1mm) la cual ayuda para un

mejor proceso de simulacion.

Se identifica los componentes
de salida, entrada, pared, flujo,
solido entre otros, al haber
exportado solo el fluido se

necesita solo de entrada y salida.

Identificacion de los
componentes que se desee, se
procede a realizar el mallado en
3D o Tetramesh.
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B Nanfnir eSS Se puede observar el mallado en
3D. NUmero de nodos 9442
creados, este mallado permite
obtener ecuaciones para el
calculo de las variables en los

nodos internos del flujo.

Se tiene el resultado grafico de

la simulacién. Para este caso la
23956402 : 4 - 3 i ., . .
asen i . presion aplicada se lo ejecuta
2.300E+02 /
22657002
2. 272076402
2188F+02

con valor absoluto, sin

. 2aa8E02 ¥ 7 considerar que la presién de
— 2.109E+02 .

A succion es negativa, se juega
odés 3818 “ o . .,

in ~ 2409E002 roee con la disposicion de entrada del
| Nodos 31271

flujo.

Velocity(Mag) ~m— Flow Solution : Time = 5.00000e VeIOCidad del ﬂUIdO en Cada
Analysis system s . .

— 00E0 / conducto. Se evidencia la
= 53356400 b,

o £ funcionalidad de los principios

4002E+00
3335E+00

de Bernoulli que establece que a
menor area mayor velocidad de
fluido, considerando las mismas

condiciones para su

comparacion.

En la Tabla 7 se aprecia en la condicion “velocidad” y se muestra el lugar donde se observa
la escala de colores, correspondiendo rojo para mas alta en el orden de 6 m/s y cian para el valor

de velocidad mas bajo reflejado en el orden de 1.33 m/s, los valores de interés son los generados
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en los puntos de succion que corresponden a un valor de 1, 2 y hasta 3 m/s que son inferiores a lo
necesitado de 5 m/s. Por otro lado, se aprecia en la condicion de “presion” al ingreso es donde se
genera la mayor presion, esto para efectos de prueba y considerando que la presion se establece en

la entrada del flujo.

Realizando una evaluacion del uso del succionador y sus velocidades, su configuracion no
garantiza una funcionalidad deseada, tal que se plantea una nueva configuracion con un sistema

que consista en un ducto independiente para cada punto de succién de fluidos a distinta presion.

Los resultados obtenidos bajo la simulacion CFD permiten llegar a la conclusion de que la
geometria planteada no presenta uniformidad de velocidad en todos sus puntos de succion, de esta
forma se plantea un nuevo enfoque con una geometria presentada en la Figura 28, donde se muestra

una propuesta impresa.

Figura 28: Configuracion geométrica interna para uniformidad de aspiracion en todos los puntos,
propuesta generada para manufactura por deposicion fundida de polimeros, sin embargo, no
posee un disefio para manufactura por inyeccién de polimeros.

Con este cambio interno de la configuracién geométrica se realiza el prototipo de la Figura 28 se

evalUa fisicamente con la colaboracion de la Ortodoncista Mayra Campafia, quien ha compartido
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sus recursos para la validacion fisica del producto, y manifiesta: “haber observado que el producto
impreso en 3D si succiona aerosoles”, al ser una respuesta favorable se plantea el desarrollo de un
disefio con el mismo principio, pero con requerimientos de disefio centrado en el usuario y se
encuentra congruencia de que la succion con valores de velocidad de 3 m/s no son suficientes

satisfacer una succion de volumen alto.

Fase Experimentacion

Segun (Docente & Estudios, 2008), (Romero & Barrionuevo, 2017) y (Romero & Barrionuevo,
2017) el disefio antropométrico es un pilar esencial en el disefio de productos, para el disefio del
succionador es necesario respaldar las medidas de apertura bucal, bajo métodos estadisticos
propuestos por (Goteborgs Hogskola. et al., 2018), (Valero, 2011) en la Figura 29 se establece un
protocolo de medicidn, con la finalidad de obtener una referencia dimensional de la cavidad bucal
con su apertura maxima, bajo las recomendaciones de toma de medidas establecidas por
(Insignares S.) se adapta este procedimiento en funcién de los requerimientos de usabilidad del

producto.
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* Con la apertura maxima de la
cavidad bucal:

* Tomar medida “a” de la
apertura maxima de las
comisuras de los labios.

eTomar la apertura
maxima “b” del labio
superior e inferior.

Datos del paciente:

Nombre:

Sexo:
Edad:

Ciudad de origen o
residencia:

Figura 29: Toma de medidas con la apertura maxima de la cavidad bucal.

Con la colaboracion de los odont6logos mencionados en la

Tabla 3, se realiza la medicion de cavidades bucales con la apertura maxima de diferentes
pacientes mismos que provienen de diversas zonas del pais, con la finalidad de tener una referencia

de las dimensiones de la poblacion.
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Ejemplos tomados por odontdlogos voluntarios del procedimiento de la toma de datos de varios
pacientes, medidas “a” y “b” establecidas en la Figura 29

Forma de toma de medidas de “boca abierta”

Medida a

Se mide de
comisura a
comisura con
la boca
totalmente
abierta

Medida b

Se mide
desde el
borde del
labio
superior
hasta el
borde del
labio inferior

U

()

e e '

=y

En la Tabla 8 se registra una toma de imagenes que has sido proporcionadas por varios

odontélogos con la finalidad de evidenciar la toma de medidas de acuerdo con la Figura 29, de

esta forma también se evidencia que el “Desing Thinking” es una metodologia inclusiva desde la

parte interesada como el usuario junto con autor.
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Tabulacion de datos proporcionados por odont6logos voluntarios, medidas tomadas segun

la Figura 29, para obtener el percentil 95 para mujeres mediante método estadistico de frecuencias

simples y acumuladas.

Valores de medidas a y b de mujeres

Paullete
Borbor

Luis

Cortés

Patricia
Cortés

Josselin
Paredes

Israel
Espinosa

Paciente
Villar Romero Maria
Johanan Zavala
Maria Meza
Milagros Vega
Joselyn Chavarria
Belen jerez
Dayanna Herrera
Dayana Salvatierra
Monica Cortés
Daniela Vaca
Consuelo Zozoranga
Andrea Guayasamin
Mayté Chalen
Patricia Cortés
Shouny Espinosa
Germania Velasco
Mishel Paredes
Adriana Solis
Norma Ramos
Fernanda Morocho
Selene Aman
Carolina Mesias
Vivian Espinel

Medida a
41-44.9
45-49.9
50-54.9
55-59.9
60-64.9
65-69.9

Procedencia
Shushufinfi
Shushufindi
Shushufindi

Latacunga
Latacunga
Latacunga
Latacunga
Latacunga
Quito
Quito
Quito
Quito
Quito
Quito
Quito
Pillaro
Pillaro
Quito
Quito
Quito
Quito
Quito
Ibarra

Frecuencia
Simple

w w o wN W

Edad
50
27
27
28
26
26
27
26
33
29
57
28
51
35
26
49
23
44
40
27
26
36
42

Frecuencioa
Acumulada
3
5
8
17
20
23

Sexo
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino
Femenino

Medida b

50-54.9
55-59.9
60-64.9
65-69.9
70-74.9
75-79.9

a(mm)
55
42
50
55
55
60
50
55
53
65
62
55
45
55
58
41
43
60
55
45
65
55
68

Frecuencia
Simple

N B OO OO RN

b(mm)
65
67
65
50
60
55
50
60
70
63
75
72
64
65
67
60
62
70
72
64
63
65
77

Frecuencioa
Acumulada
2
3
11
17
21
23
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Tabulacion de datos proporcionados por odontélogos voluntarios, medidas tomadas segln

la Figura 29, para obtener el percentil 95 para hombres mediante método estadistico de frecuencias

simples y acumuladas.

Valores de medidas ay b de hombres

Luis
Cortés

Patricia
Cortés

Josselin
Paredes

Israel
Espinosa

Paciente
Remy Puertas
Bryan taipe
Robin Caiza
Daniel Velez
Juan Quispe
Marcelo Vargas
Israel Espinosa
Jacob Espinosa
David Morillo
Esteban Morillo
Roberto Velasco
Marco Paredes
Stalin Paredes
Cristian Morales
Omar Quelal
Salvador Lopez
Manolo Salgado
Eduardo Chelén
Francisco Cacheias

Medida a

45-50.5
50.6-55.9
56-61.5
61-67.1
67.2-72.7
72.8-78.3

Procedencia
Latacunga
Latacunga
Latacunga
Latacunga
Latacunga

Loja
Quito
Quito
Quito
Quito
Pillaro
Pillaro
Pillaro
Quito
Quito
Quito
Quito
Quito
Quito

Frecuencia
Simple

= O N P W

Edad
35
25
25
42
27
49
36
30
53
29
35
53
25
36
34
54
46
38
36

Frecuencioa
Acumulada
3
4
6
11
17
18

Sexo
Masculino
Masculino
Masculino
Masculino
Masculino
Masculino
Masculino
Masculino
Masculino
Masculino
Masculino
Masculino
Masculino
Masculino
Masculino
Masculino
Masculino
Masculino
Masculino

Medida b

65-70.5
70.6-76.1
76.2-81.7
81.8-87.3
87.4-92.9

a(mm)
70
65
70
70
60
60
65
65
67
52
45
45
46
70
65
70
75
65
72

Frecuencia
Simple

= N 0oy

b(mm)
75
75
85
80
65
80
76
80
74
73
66
65
68
90
73
70
80
80
84

Frecuencioa
Acumulada
5
11
16
18
19
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Una vez se ha obtenido el resultado de las frecuencias simples y acumuladas se procede a
realizar los célculos de las variables que estan en funcion de los datos obtenidos, para ello se
muestraen la Tabla 11y Tabla 12 los resultados y la secuencia de calculo de los diferentes palores
que se requieren para obtener el percentil deseado que para este caso se lleva a cabo el percentil

95.

Tabla 11
Variables y subvariables calculadas dependientes de las medidas y frecuencias calculadas para

[1P4]

medida “a” y “b” de mujeres.

Datos de entrada

Medida a Mujeres Media b Mujeres
VARIABLE VALOR VARIABLE VALOR
a Maxima 68 b Maxima 77
a Minima 41 b Minima 50
Rango R=amax-amin 27 Rango R=bmax-bmin 27
# datos (n) 23 # datos (n) 23
Marca de Clase m=1+3.33*log(n) 5.53 Marca de Clase m=1+3.33*log(n) 5.53
Intervalo C=R/m 4.88 Intervalo C=R/m 4.88
Cn=(#percentil *#datos)/100 21.85 Cn=(#percentil *#datos)/100 21.85
Kn= Cn-(Frecuencia acumulada que 1.85 Kn= Cn-(Frecuencia acumulada que 0.85
no sobrepase Cn) no sobrepase Cn)

RESULTADOS PERCENTIL 95 PARA CADA MEDIDA DE MUJERES
Pn=Marca de clase de la
frecuencia acumulada
67.91 escogida+((Kn*C)/frecuencia 74.90
simple siguiente a la acumulada
escogida)

Pn=Marca de clase de la frecuencia
acumulada
escogida+((Kn*C)/frecuencia simple
siguiente a la acumulada escogida)
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Tabla 12
Variables y subvariables calculadas dependientes de las medidas y frecuencias calculadas para
medida “a” y “b” de hombres.

Datos de entrada

Medida a Hombres Media b Hombres

VARIABLE VALOR VARIABLE VALOR

a Maxima 75 b Maxima 90

a Minima 45 b Minima 65

Rango R=amax-amin 30 Rango R=bmax-bmin 25

# datos (n) 19 # datos (n) 19
Marca de Clase m=1+3.33*log(n) 5.26 Marca de Clase m=1+3.33*log(n) 5.26
Intervalo C=R/m 5.71 Intervalo C=R/m 4.75
Cn=(#percentil *#datos)/100 18.05 Cn=(#percentil *#datos)/100 18.05
Kn= Cn-(Frecuencia acumulada que no 0.05

Kn= Cn-(Frecuencia acumulada que no 0.05
sobrepase Cn) ) sobrepase Cn)
RESULTADOS PERCENTIL 95 PARA CADA MEDIDA DE HOMBRES
Pn=Marca de clase de la frecuencia
acumulada
. L 87.54
escogida+((Kn*C)/frecuencia simple
siguiente a la acumulada escogida)

Pn=Marca de clase de la frecuencia
acumulada
. L 78.59
escogida+((Kn*C)/frecuencia simple
siguiente a la acumulada escogida)

De este calculo se obtiene que la media “a” para mujeres seglin el percentil 95 es de
67,91mm, la medida “b” para mujeres seglin el percentil 95 es de 74,90mm, mientras que para

hombres la medida “a” segtin el percentil 95 es de 78,591mm, la medida “b” para hombres segliin

el percentil 95 es de 87,54mm. Como se muestra en la Tabla 13.
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Tabla 13

Percentil 95 de las medidas “a” y “b” de mujeres y hombres.

RESULTADOS PERCENTIL 95 PARA CADA MEDIDA DE HOMBRES Y

MUJERES
Medida a Mujeres 67.91 Medida a Hombres 28.6
Media b Mujeres 78.59 Media b Hombres 87.5

Para el disefio del conducto para el paso de fluido, es importante considerar que la velocidad
de succion debe ser mayor a 5 m/s, segun el estudio planteado por (Chen et al., 2010) descrito en
el estado del arte, dicha velocidad es a la que una particula de aerosoles sale desprendida en las
practicas dentales. Por otro lado, se tiene la variacion del caudal que se suministra de los
compresores que cada odont6logo posee como instrumento de trabajo, este caudal depende de la
“unidad de mantenimiento” y de la capacidad del compresor para suministrar a la bomba de vacio,
mientras mayor caudal se le emita a la bomba de vacidé mayor va a ser la capacidad de succion. Tal
es gue para este estudio se requiere comparar las velocidades de succion de cada uno de los puntos

propuestos en la geometria.

Segun la patente (Warner & Number, 1991) que establece los didmetros de acoplamiento
de conductos neumaticos para instrumental aplicado directamente a la zona bucal se requiere un
area de 28mm? tal que se propone una geometria de fluido con una trifurcacion y dos bifurcaciones
con el objetivo de canalizar un conducto independiente para la succion superior, succion

intermedia y succion principal tal como se muestra en la Figura 30, estos conductos tienen una
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seccion transversal diferente a la de un circulo, que permite tener un producto con un area igual a
la recomendad pero con otra geometria, de esta forma la evaluacion CFD corroborard la

funcionalidad de la misma junto con el principio de continuidad.

Para tener una perspectiva de la conduccion de particulas succionadas a través de esta
geometria se plantea la segunda simulacion CFD parprincipio de continuidada que permita realizar
la validacion de una velocidad uniforme en sus conductos, para este modelamiento se utiliza
condiciones de Eulerian-Lagrange como recomiendan (Manjula et al., 2017), (Kovacevic, 2005),
(Grado et al., 2016) para fluidos turbulentos y dispersos, y que también se tiene como alternativa
de configuracién en el software HyperMesh. En la Tabla 14 se presenta el procedimiento para la
simulacion CFD de la nueva geometria del fluido, en su parte “c):” se evidencia que la velocidad
de succidn en los puntos de estrangulamiento toma valores de 18m/s pero no menor de 6m/s, siendo

lo necesario 5.1m/s.
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Punto de succion
Superior

Bifurcacion

Figura 30: Geometria de succion del fluido.

Tabla 14

Procedimiento general de la segunda simulacion “sim2”.

Procedimiento general de la segunda simulacion.

Se realiza un mallado con tamafio de

elemento de 1.5 mm.
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Se identifican los puntos de succidn para
su procesamiento. Se omite imagenes
repetitivas de mallado tetraedrico del

fluido.

Con la gama de colores ejecutada en el
Software HyperMesh se observa una

velocidad maxima de succién de 18m/s,

Max « 18196401

Nodes 12556

M- 020060 mientras que en las bifurcaciones se
observa una velocidad del fluido de
4m/s. La configuracion geométrica

interna de los conductos no presenta la

funcionalidad deseada, se requiere un

redisefio de la geometria del flujo

En la Tabla 14 se muestra el andlisis CFD de la nueva configuracién geométrica o segunda
geometria planteada. En la seccién “a).” se realiza un mallado con tamafio de elemento igual a
1,5mm. Se aumenta el 50% del tamafio de elemento comparado con la primera geometria con el
objetivo de reducir costos computacionales y optimizar los recursos del ordenados, en la seccién
“b).” se tiene la seleccidon de puntos por donde ingresa el fluido, marcados con color rojo.
Finalmente se tiene la seccion “c).” resultado de velocidad en diferentes puntos de la geometria
con su respectivo cédigo de colores que indica que la mayor velocidad obtenida es de 18m/s 'y en

el lugar de bifurcacion de conductos, mientras en los puntos de succion las velocidades caen al
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orden de 4m/s, esto indica que la configuracion geométrica planteada para que el fluido recorra no

es la mas ideal. Es necesario una nueva iteracion geométrica.

Consecuentemente a la geometria analizada e independientemente de los datos obtenidos se realiza
una propuesta del producto final para una indagacion a los usuarios. Se realiza la propuesta de una
nueva geometria conceptual que se encuentra mostrada en la Figura 31 donde se plantea un sistema
de ensamble de 2 partes, que permite que el producto se abra para facilitar la limpieza interna de
los conductos, posee sistemas de “claves de uso” que permiten al usuario orientarse para el
desensamble del mismo sin mencionar que su enfoque geométrico esta direccionado a una futura
manufactura por inyeccion de polimeros, donde se deberd tomar en cuenta la contraccion de
material para que sus partes ensamblen. Ademas, su geometria externa también permite una
manufactura por proceso de “soplado” que permite reducir costos de produccion con la
particularidad de que serian productos desechables y de 1 solo uso, el tipo de manufactura a

emplear queda sujeto a anlisis para un futuro estudio.

Figura 31: Propuesta disefiada en software CAD.

En concordancia con (Romero & Barrionuevo, 2017) se establece que la ergonomia de contacto

Humano-Producto debe ser enfocada a la aplicacion de sus fuerza en tejidos “duros” que
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comunmente son tejidos 6seos, tal que los tejidos blandos no presenta uniformidad al momento de
aplicar una fuerza, bajo esta consideracion se enfoca este disefio conceptual a la aplicacion de sus
fuerzas en la quijada por la parte inferior y desde otro punto superior se apoya en el tejido 6seo del

maxilar superior como se lo muestra en la Figura 32.

Figura 32: Enfoque ergondmico del producto sobre la aplicacion de las fuerzas en tejidos duros,
como lo recomienda (Romero & Barrionuevo, 2017), aplicando en el maxilar superior y maxilar
inferior.

La propuesta debe tener una congruencia y correlacion directa entre la geometria del fluido, la
geometria ergondmica y la antropometria, segin lo mencionado por (Galindo-Ramirez et al.,
2012) conforme a las medidas bucales, se utiliza la medida Sn-Ls igual a 23.03mm menos una
desviacion estandar 2.85mm (ver Figura 19), teniendo una medida final de referencia para esa
dimension igual a 20.18mm, dicha dimension debe ser considerada como un espacio minimo de
diserio de tal forma que el producto se acople, como se muestra en la Figura 32 a la medida pequefia
mas extrema de la poblacion tal que pueda apoyarse y ejercer fuerzas al posicionar el producto en

su utilizacién.
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Figura 33: Propuesta de geometria ergondmica, centrada en el usuario, posee claves de uso,

puntos ergonomicos y adaptador ajustable para mayor versatilidad en su uso, permitiendo al

odontdlogo explorar en las cavidades mas profundas, sin necesidad de usar un retractor bucal.

Una vez establecido el percentil 95 para varones se plasma las dimensiones en la geometria
tal que permita a varios usuarios tener un uso funcional del producto. En la Figura 34 se puede

observar las cotas establecidas para las medidas requeridas en funcion de la Figura 29.
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= 87.3 =
< E
78,5

Figura 34: Dimensiones plasmadas con percentil 95 para hombre, satisface también a los
percentiles 95 de mujeres y percentiles menores

Esta propuesta geométrica es manufacturada con deposicion fundida, que ha permitido
realizar prototipos en tiempo relativamente corto de un sistema disefiado. Los parametros
empleados son en funcion de las recomendaciones de (Bordignon et al., 2018), (Naranjo Robledo,
2015), donde establecen que los valores mas bajos de espesores de capa permiten tener una mejor
calidad de pieza y acabado, ademas que aumenta la precision dimensional. Se han realizado
impresiones separadas para cada caso de parte, de tal forma que se evitan los desplazamientos y
retracciones, y al mismo tiempo se evitan menos lineas e hilos que se producen por el traslado de
la boquilla de un punto a otro sin ejercer la funcidén de impresion, fendmeno conocido como “Skin”

segun el software CURA 21.00 para la impresora LULBOTTAZ 6.
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Tabla 15

Proceso de impresion 3D.

Descripcion general del prototipado rapido

a). b).
W] il IRV | = | 5 | |
Binotiisieimintites o SJminites]
7.8 meiEr B8 6.78 meter

3458345

!!20:28 :
e——

20 hours 15 min

La geometria en formato “.STL” se importa en el software de laminacién para la
configuracion de los pardmetros de impresion, para el caso “a).” se obtiene un tiempo total de
impresion de 15 horas y 6 minutos, mientras que para el caso “b).” se obtiene un tiempo de

impresion de 13 horas con 8 minutos.
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Terminada la impresion en la seccion “c).” se observa que los detalles pequeiios son
reflejados con nitidez producto de la configuracion de espesor de capa igual a 0.05mm, mientras
que en “d).” se muestra una imagen de la pantalla de la impresora una vez que ha terminado la
impresion, existiendo un desfase de tiempo entre lo calculado por el software y la impresion real,

siendo este un factor para considerar en futuras impresiones de larga duracion.

Fase Evolucion

Siguiendo las fases de “Desing Thinking” y con los antecedentes de las fases iniciales, el
prototipo propuesto se lo modifica geométricamente tomando consideraciones para elevar la
funcionalidad del producto, cumpliendo con la “Evoluciéon” del mismo realizando un redisefio en
los conductos y sus dimensiones para con una nueva simulacion evaluar el comportamiento del

fluido.

Los principales problemas que se evidenciaron en las simulaciones anteriores son que al
tener varios puntos de succion para un solo ramal se presenta caida de velocidades en el conducto,
al haber mas areas expuestas a la atmosfera se reduce la capacidad de succién por cada ramal, otro
problema identificado es que el punto de succién principal, mismo que esta conformado por un
area mas grande presenta de igual forma una caida de velocidad, identificandose una velocidad
deseada en los puntos mas alejados del area de succion, perjudicando a la funcionalidad del
producto, tomando estas consideraciones se realiza un cambio geométrico para reducir los puntos

de succion de cada ramal y el area de succion principal.

Al ser una fase de evolucion y para dar su cumplimiento se considera recomendaciones de

configuracion de las condiciones de borde iniciales de los fluidos que van a ser succionados, en la
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Figura 35 se presenta las consideraciones del fluido aplicadas que son recomendadas por (Altair
AcuSolve 2019 Fz2 — ~ ) 7 /L, 2019), fabricante del software HyperMesh, para la simulacion

de fluidos en condiciones de multi fase, el fluido en andlisis estad conformado por aire en su mayor
proporcion correspondiendo a un 95%, tomando las experiencias de (Kun-Szabo et al., 2021), y la
diferencia del 5% se otorga al conjunto de fluidos entre ellos salia, agua, sangre, como todo un
conjunto, pese a que sus composiciones y densidades son diferentes, se adopta esta consideracion
para obtener un resultado aproximado del como va a ser el comportamiento del fluido, cabe
recalcar que la configuracion geométrica va a proporcionar resultados iguales o similares para
fluidos similares, si la densidad del fluido en conjunto, cambia en bajas proporciones por aumento
o disminucién de uno u otro de sus componentes el comportamiento del flujo va a ser semejante,

ya que los fluidos inmiscuidos estan en densidades de orden similar.

+t& 01 Global (3)
+-l@ 01 PROBLEM_DESCRIPTION (1)
“f@ PROBLEM_DESCRIPTION 1 0
+-l@ 02 50LVER SETTINGS (1)

Name Value
Title. TITLE
Analysis type: Transient
Flow equation Navier Stokes
Abs. pressure offset#.. 0.0
Temperature equation:  None
Turbulence model Spalart Allmaras
Multiphase equation:  Algebraic Eulerian
Optimization: off

Mesh type Fied
Nucleate boiling singl.. Off
External code off
Global Gravity

X ## (msec2) 00

¥ ## (mfsec2) 00

Z 48 (mfsec2) 00
Unsupported Entries

No of Analysis Un... 0

No of EquationUn... 0

I No. of Fields X
Fields Default Value
1 Air_HM_DF1 Airvater_Eulerian_Hi 045
2 Water_HM_CF Aitvater_Eulerian_HM 0.0%
Figura 35: Configuracion de las condiciones globales para la simulacion y comportamiento del
fluido.

Para las siguientes simulaciones se mejora la calidad de malla, definiendo 3 capas

adyacentes a las paredes del fluido con un incremento del “0% en su espesor de capa, al tener mas
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densidad de nodos se obtendran resultados mas aproximados, también se reduce el costo
computacional reduciendo la geometria a la mitad, al ser una geometria que presenta una simetria
se aprovecha para analizar la mitad de esta, reduciendo el nimero de nodos y por ende el tiempo
de calculo que realiza el programa. Esta descripcion se aplica a todas las simulaciones

consecuentes a partir de este punto y se muestra en la Figura 36.

&hnfor Wntitled*

Figura 36: Vista interna del mallado tetraédrico de la mitad de la geometria respecto a su plano

de simetria.

Se realiza 3 iteraciones de simulacion hasta encontrar la configuracion geométrica que
permita un flujo méas ordenado junto con igualdad en sus caracteristicas de succién en todos sus
puntos asignados, este procedimiento se muestra en la Figura 37 hasta la Figura 42. Este

procedimiento permite evolucionar al producto para una funcionalidad adecuada.

A continuacion, se presenta simulaciones efectuadas bajo diferentes iteraciones geométricas de

todo el fluido en anélisis



83

Contour Plot Vector Plot 1: Model
Pressure(Scalar value) Velocity(X+Y+Z)Flow Solution : Time = 5.00000e-001 : Frame 2 : Angle 45.000000

-4.949E+05 Analysis system
-4.959E+05 — 8.663E+00
-4.969E+05 = 7.700E+00
-4.978E+05 6.738E+00
-4.988E+05 5.775E+00
-4.998E+05 4.813E+00
-5.007E+05 = 3.850E+00
-5.017E+05 2.888E+00
-5.027E+05 1.925E+00
-5.036E+05 9.625E-01
No Result 0.000E+00
Max = -4.949E+05 Max = 8.663E+00
Nodes 1627 Nodes 46082
Min = -5.036E+05 Min = 0.000E+00
Nodes 265 Nodes 1

Figura 37: Simulacion CFD 3.

En la Figura 37 se evalua las presiones en los ramales, tiene un area formada por ranura recta,
misma que presenta caidas de presion en las zonas pigmentadas con color rojo, la presion en los
puntos de succion no es uniforme. Los vectores de velocidad no se muestran uniformes, la

geometria aun no presenta condiciones adecuadas para su funcionamiento.

Contour Plot Vector Plot 1: Model
Pressure(Scalar value) Velocity(X+Y+Z) Flow Solution : Time = 5.00000e-001 : Frame 1
— -4.607E+05 Analysis system

-4.652E+05 — 4.379E+01

-4.698E+05 m- 3.893E+01

-4.743E+05 3.406E+01

-4.789E+05 [ 2.920E+01

-4.834E+05 2.433E+01

-4.880E+05 = 1.946E+01

-4.925E+05 ~ 1.460E+01

-4.971E+05 — 9.732E+00

-5.016E+05 — 4.866E+00

No Result — 0.000E+00

Max = -4.607E+05 Max = 4.379E+01
Nodes 1237 Nodes 21715
Min = -5.016E+05 Min = 0.000E+00
Nodes 7557 Nodes 1515

Figura 38: Simulaciéon CFD 4.
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En la Figura 38 Se reduce el area de seccion de los conductos de transporte del fluido, se evidencia
una uniformidad en la presion generada, sin embargo, los puntos de succion se notan con caidas
de presion en sectores pigmentados con rojo. Los vectores de velocidad se muestran homogéneos

en los puntos de succidn, es favorable para la funcionalidad.

Contour Plot Vector Plot 1: Model
Pressure(Scalar value) Velocity(X+Y+Z) Flow Solution : Time = 5.00000e-001 : Frame 1

-4.874E+05 Analysis system
-4.890E+05 — 1.467E+01
-4.906E+05 » 1.304E+01
-4.922E+05 1.141E+01
-4.938E+05 9.778E+00

— -4.954E+05 8.148E+00
-4.970E+05 6.519E+00
-4.986E+05 £ 4.889E+00
-5.002E+05 — 3.259E+00
— 1.630E+00

— 0.000E+00

Max = 1.467E+01
Nodes 1176 Nodes 18110
Min = -5.018E+05 Min = 0.000E+00
Nodes 104 Nodes 1

Figura 39: Simulacion CFD 5.

En la Figura 39 se corrige el area de succion, reduciendo la misma en funcion de las caidas de
presion visualizadas en la simulacion 5. Los vectores de velocidad estan correlacionados con la

simulacion 4y se evidencia un transporte mas ordenado del fluido.

Por otro lado se presenta simulaciones de puntos criticos para andlisis con iteraciones de

diferentes geometrias.
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Vector Plot 1: Model

Eddy_viscosity(Scalar value) Velocity(X+Y+Z) Flow Solution : Time = 5.00000e-001 : Frame 2 : Angle 45.000000

1.638E-04
1.456E-04
1.274E-04
1.092E-04
9.101E-05
7.280E-05
5.460E-05
3.640E-05
1.820E-05
0.000E+00
osult
Max = 1.638E-04
Nodes 21420
Min = 0.000E+00
Nodes 1

Analysis system
— 5.908E+00
» 5.252E+00

4.595E+00
[ 3.939E+00

3.282E+00
¥ 2.626E+00

= 1.969E+00
— 1.313E+00

— 0 5505601

— 0.000E+00
Max = 5.908E+00
Nodes 28093
Min = 0.000E+00
Nodes 1

Figura 40: Simulacion CFD 3 puntos criticos.

En la Figura 40 la convergencia geométrica de los fluidos se evidencia desalineada, creando

turbulencia mostrado por los vectores de velocidad, que adoptan direcciones no deseadas en la

bifurcacion mostrada, se requiere redisefio geométrico.

Contour Plot

Pressure(Scalar value)
-4.607E+05
-4.652E+05
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-4.971E+05
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Vector Plot 1: Model
Velocity(X+Y+Z) Flow Solution : Time = 5.00000£<001 Frame 1 : Angle 0:000000
Analysis system K s
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3.406E+01
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1.946E+01

1.460E+01
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0.000E+00
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Nodes 21715
Min = 0.000E+00
Nodes 1

Figura 41: Simulacién CFD 4 puntos criticos.
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En la Figura 41 Previo al redisefio geométrico se visualiza que los vectores de velocidad adoptan
direcciones definidas y ordenadas en la bifurcacion geométrica del fluido, permitiendo al fluido

evitar pérdidas de presion o desalineacion turbulenta del fluido.

Vector Plot 1: Model

Velocity(X+Y+Z) 3 Flow Solution : Time = 5.00000e-001 : Frame 1
Analysis system e

— 1.467E+01
1.304E+01

1.141E+01
[ 9.778E+00
8.148E+00
]: 6.519E+00
i 4.889E+00
— 3.259E+00

— 1.630E+00

— 0.000E+00
Max = 1.467E+01
Nodes 18110
Min = 0.000E+00
Nodes 1

Figura 42: Simulacion CFD 5 puntos criticos.

Una vez se ha establecido la configuracion geométrica que favorece a la funcionalidad de succion
de particulas se ejecuta la geometria exterior del producto considerando las anteriores aplicaciones
de claves de uso, dimensiones, ergonomia de las partes en contacto con el usuario, elementos de

acople. A la vez se propone dos posibles formas que pueden ser manufacturadas bajo sistemas de

inyeccion o soplado.
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Figura 43: Redisefio de producto con geometrias mas suaves conservando las consideraciones de
ergonomia planteadas en la fase Ideacion. Esta propuesta estd enfocada para una manufactura por
inyeccion de polimeros para obtener un producto con una larga vida util.

Figura 44: Configuracion geométrica de alternativa de producto para manufactura por “soplado”,
no requiere alta complejidad de disefio de molde y se reduce el costo de manufactura, es un
prototipo desechable.

En la Figura 43 y Figura 44 se presenta dos probabilidades de productos para dos sistemas de
manufactura deferente, mismas que quedaras en objeto de estudio para futuras investigaciones
abiertas a la comunidad, dichas alternativas son por manufactura por inyeccién de polimeros y la

segunda opcion es para un sistema de soplado, la manufactura por inyeccién de polimeros
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permite obtener un producto para una vida Gtil prolongada, sin embargo presenta un mayor costo
de adquisicion por su complejidad de fabricacion, mientras que la segunda opcion es para un
sistema de manufactura por soplado de aire que permite obtener productos con un costo menos

de inversién en sus moldes, sin embargo el producto final presenta una vida Util de 1 sola vez.

Resultados

Indagacion a usuarios

En la Figura 45 se encuentra los resultados de la ponderacion de resultados de cada uno de los
odonto6logos que han participado voluntariamente como usuarios encuestados, tal que se evidencia
cognitivamente que la propuesta 4 que es un Succionador facial apoyado mismo que corresponde
al color amarillo, predominando su puntuacion bajo todas las cualidades planteadas. Se cumple

con la segunda etapa del Desing Thinking.

Ponderacion de resultados de usuarios conforme a
cualidades de cada propuesta

50

40

30
20
0

Usabilidad Versatilidad Facil limpieza Eficiencia
M 1.- Capsula de aspiracién M 2.- Succionador lateral
3.- Cabina de proteccion 4.- Succionador bucal apoyado

Figura 45: Diagrama de barras de los resultados de ponderacion, se ratifica la inclinacion del
usuario hacia la propuesta 4 correspondiente a un succionador bucal apoyado.
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En cuanto a la impresion 3D de la propuesta, existen los siguientes resultados de acuerdo
con el tiempo de impresidn ejecutado, siendo importante que segun el software Cura 21.00 se
establecio un tiempo de impresion de 15 horas, a tal punto que fisicamente finalizo luego de las 20

horas como muestra en la Figura 46.

%7 Cura - 21.00 - o P
File Tools Machine Expert Help
Basic  Advanced Plugins Start/End-GCode
Quality
Layer height (mm) 0.15 J
J

L 7 lheurrs 80 minyies

Enable retraction %] .23 mEieEr 68 g

Fill

Shell thickness (mm)

Bottom/Top thickness (mm) | 0.76
Fill Density (%) 100
Perimeters before Infill

Speed and Temperature

141841

Filament
Diameter (mm] 285

Flow (%) 100.0

Figura 46: Tiempo empleado en la impresion de la parte superior de la geometria.

Resultado CFD

La comparativa entre las dos geometrias planteadas demuestra que el area de 28mm permite tener
velocidades de fluido superiores a 5m/s, en la Tabla 11 y Tabla 12 se tiene el literal “a” donde se
visualiza que el analisis de convergencia del mallado respecto a los resultados tiende a una
convergencia, mientras que para la segunda geometria de fluido el andlisis de convergencia de
resultados respecto a la malla, presenta una no convergencia sin embargo tiende a una linealidad,

lo que no sucede con la primera geometria de fluido. Pese a que se tiene analisis de convergencia
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totalmente diferentes, se tiene velocidades tal que la segunda geometria de fluido presenta 3 veces
mas velocidad maxima en diferentes puntos, mientras que la velocidad méaxima de fluido de la
primera geometria es igual a 6, esto determina que la segunda geometria de fluido tiene la
capacidad de absorber 3 veces maés el fluido en el tiempo.

T4

o1 L

0014~

Residual Ratio

0001 H----oemmcpoemmms ot MR OGN | - ety visconty

el - S S - S e 4

Time Step
Figura 47: Convergencia simulacién 1.

En la Figura 47 Se realiza la simulacion con 60 “time step”, se evidencia una ligera

convergencia de los resultados sin embargo no es la esperada.

Residual Ratio

S e s e s e e LA Ea s s e s ey s ey o sy |
0 0 40 60 L 100

Time Step
Figura 48: Convergencia simulacién 2.
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En la Figura 48 pese a que se realizan 100 “time step” la geometria no presenta

condiciones de convergencia en sus resultados.

1_: eddy-viscosty
] = pressure
014 = velocity
k = eddy-viscosity
2 ] pressure
T 001 - velocty
[a s T )
- d = eddy-viscosity
5 b ~ pressure
g 0_001—: velocily
o i
0.0001
16005 K- oo SRS S
ELSLEL S B wm s e e e e S B e e e e s e e e e e e |
0 10 20 30 40 50
Time Step

Figura 49: Convergencia simulacion 3.

En la Figura 49 se mejora las geometrias y la simulacion con 50 “time step” presenta una

convergencia adecuada de los resultados, dando una fiabilidad para los mismos.

1 _: eddy-viscosity
] ~ pressure
014 = velocity
B = eddy-viscosity
o ] pressure
T 001 - veloci
g oo =
- 4 = eddy-viscosity
-g 7 ~ pressure
g 2% welocty
o d
0.0001
1e-005 I+
L E S e e S e e e e e B T S R |
0 2 4 6 8 10
Time Step

Figura 50: Convergencia simulacion 4.
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En la Figura 50 con 10 “time step” se evidencia una tendencia de convergencia de

resultados comparado con la “sim3” que permite reducir el tiempo de analisis.

eddy-viscosity

= pressure
velocity

= eddy-viscosity
pressure

= velocity

= eddy-viscosity
pressure

velocity

Residual Ratio

Time Step

Figura 51: Convergencia simulacion 5.

En la Figura 51 con la misma tendencia de resultados obtenidos en la “sim3” se compara

la convergencia de resultados de esta simulacion se permite reducir costos computacionales.
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Comparativa de resultados de la simulacion CFD.

Contour Plot
Velocity(Mag)
Analysis system

6.002E+00
5.335E+00
4.668E+00
4.002E+00
3.335E+00
2.668E+00
2.001E+00
1.334E+00
6.669E-01

0000E+00

Max = 6.002E+00
Nodes 37863
#tin = 0.900E+00

Nodes 4

Figura 52: Geometria 1 del fluido simulado.

La Figura 52 es una simulacion inicial con geometria conducida por encuesta a usuarios, posee
dos puntos de succidn encada uno de los ramales, ademas un punto de succién principal que se

posiciona junto con el labio inferior del usuario.

Figura 53: Geometria 2 del fluido simulado.
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La Figura 53 es la segunda geometria simulada con canales independientes para cada punto
de succidn incluye varias entradas en un solo canal. No presentd una geometria funcional, se

redisena.

Vector Plot 1: Mod¢
Velocity(X+Y+Z) Flow Solution : Time = 5.00000e-001 : Frame
Analysis system
— 8.663E+00

7.700E+00

6.738E+00
[ 5.775E+00
4.813E+00

3.850E+00

2.888E+00

1.925E+00
— 9.625E-01

— 0.000E+00
Max = 8.663E+00
Nodes 46082

Min = 0.000E+00
Nodes 1

Figura 54: Geometria 3 del fluido simulado.

La Figura 54 es la simulacion se realiza respecto a un plano de simetria de la geometria
para reducir el costo computacional y optimizar el tiempo de post procesamiento, la geometria no

presenta funcionalidad adecuada.

Contour Plot 1: Model
Pressure(Scalar value) Flow Solution : Time = 5.00000e-001 : Frame 1
— -4.607E+05
» -4.652E+05

-4.698E+05
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-4.925E+05

-4.971E+05

-5.016E+05
l it

Max =-4.607E+05
Nodes 1237
Min =-5.016E+05
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Figura 55: Geometria 4 del fluido simulado.

En la Figura 55 se redisefia el conducto del fluido y se mejoran puntos criticos, la geometria

presenta avances funcionales, sin embargo, no es lo deseado.

Vector Plot 1: Model
Velocity(X+Y+2Z) Flow Solution : Time = 5.00000e-001 : Frame 1
Analysis system

— 1.467E+01
- 1.304E+01
1.141E+01

I 9.778E+00
8.148E+00

§ 6.519E+00
E 4.889E+00
— 3.259E+00
- 1.630E+00

- 0.000E+00
Max = 1.467E+01
Nodes 18110
Min = 0.000E+00
Nodes 1

Figura 56: Geometria 5 del fluido simulado.

En la Figura 56 Se realizan mejoras descritas en la fase experimentacion, los vectores de
velocidad presentan un orden en el transporte del fluido, la geometria interna es apta para ser

procesada y generar la configuracién geomeétrica exterior

Resultado impresion 3D

Parte del Desing Thinking es prototipar los conceptos como lo establece (Shapira et al., 2017),
(Oxman, 2017), para el prototipado de 1 modelo de succionador de la Figura 33 se ha pronosticado
con el Software CURA un tiempo de impresion total de las 3 partes igual a 45 horas, este tiempo
es producto de la configuracion geométrica de espesor de capa igual a 0.05mm permitiendo obtener

piezas mas precisas y con menor permeabilidad tal como lo recomiendan (Bordignon et al., 2018),
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(Naranjo Robledo, 2015), los resultado se reflejan en piezas que ensamblan entre si, sin
inconvenientes, en la Figura 57 se muestra el ensamble de sus canales de cierre. Mientras que en

la Tabla 15 se muestra el preprocesamiento de la primera impresion.

Figura 57: Ensamble de partes manufacturadas por deposicién fundida, con un espesor de capa
igual a 0.05 y un material ABS, se evidencia el ensamble de sus partes.

Para el caso de la geometria final se presenta la laminacion de la pieza en el software Cura, que
permite realizar la configuracién a un espesor de capa igual a 0.1mm, dicho espesor ayuda a tener
resultados superficiales de alta calidad y también un menor tiempo de uso de la maquina impresora.

Por ende, se reduce el costo de prototipo.

Resultado de validacion de la propuesta de disefio

En la Figura 58 se muestra el proceso de validacién del prototipo y su geometria con 2 usuarios,
con la participacion de 2 voluntarios se realiza la medicion de sus medidas “a” y “b” establecidas
en el protocolo de la Figura 29, los datos de los participante se encuentran en la Figura 58, se
evidencia visualmente que la geometria se ajusta a las medidas evaluadas en la Tabla 9 y Tabla

10.
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Figura 58: Validacion de la geometria con el usuario.

Las frecuencias simples obtenidas de los datos medidos que se encuentra en la Tabla 9 y Tabla 10,
permiten relacionar que las medidas de apertura bucal son variables a tal punto que no hay una
uniformidad en la relacion de la medida a respecto a la b cuando una persona abre su cavidad
bucal. De esta forma se corrobora lo mencionado por (Ramos, 2010) sobre las morfologia variable

de la poblacion latinoamericana mencionado en los antecedentes.

En la Figura 59 se establecen las dimensiones generales del producto final, junto con el
acople que estd normado por la patente de (Warner & Number, 1991) que define a los diametros

para conexion entre equipos odontoldgicos igual a 11mm.
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37.4

=
87.5

141.3
=
N

19.0

67.9

i_ 33.50 . 17.05
Figura 59: Dimensiones generales de geometria final, junto con elemento de ensamble universal
mencionado en los antecedentes.

Tabla 16

Dimensiones de participantes para validacion de prototipo.

Edad Estatura Medida a Medida b
Maribel Mayorga 26 141 cm 50 50
William Brborich 25 178 cm 65 80

En la Tabla 13 se tiene las medidas de percentil 95 obtenidas a partir de los datos obtenidas por
la indagacion a usuarios del producto, dichos percentiles se obtienen del calculo mostrado en la

Tabla 11.
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Conclusiones

e Se hadisefiado un producto enfocado en las necesidades de usuario que permite reducir la
cantidad de dispersion de particulas a la atmosfera en practicas dentales evitando de esa
forma crear ambientes nosocomiales y permitiendo a la vez tener mayor seguridad en sus
practicas profesionales, brindando mayor seguridad a los pacientes y al odont6logo.

e Con los datos obtenidos de la indagacion previa realizada con la metodologia Desing
Thinking se obtuvo informacidn diversa que se permitié tomar consideraciones de posibles
usuarios con un amplio contexto de criterios que permitieron satisfacer las necesidades de
usabilidad del producto ante la problematica identificada en los cubiculos odontoldgicos.

e Se ha desarrollado el disefio geométrico de 5 propuestas de fluido en software CAD, una
consecuente de otra hasta llegar a la geometria final que mediante la simulacién CFD en el
software HypereMesh se valida la funcionalidad de la geometria satisfaciendo las
necesidades de succion uniforme en todos los puntos de succion.

e Seaplica la versatilidad de la metodologia Desing Thinking de regresar o continuar a fases
siguientes con la finalidad de satisfacer necesidades de usuario, sin requerir que se
desarrolle un proceso lineal, y se complemente con metodologia de evaluacion CFD para
el desarrollo de la geometria.

e Se aplico el proceso de manufactura por deposicion fundida de polimeros ayudando al
desarrollo de la metodologia Desing Thinking y CFD con la finalidad de tener una
perspectiva fisica de los disefios planteados en software CAD. El material de aporte
utilizado para la impresion requiere un acoplamiento elastico y que funcione como

empaque en su acoplamiento, tal es que para la El succionador la aplicacién de PLA como
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material representd un acoplamiento adecuado con el elemento de unién que fue fabricado
en material TPU.

Las velocidades de succion obtenidas producto de las simulaciones estan en el orden de
4.88 m/s hasta 30m/s y son dependientes del caso de andlisis, dichas velocidades
dependerén directamente de la potencia del equipo compresor y generador de vacio que
cada usuario aplique, tal que el producto disefiado garantiza que su capacidad de succion
sera igual en sus 5 puntos de succion, tal es que la funcionalidad del producto se vera
reflejada en mayor eficiencia en funcién de la presion de vacio suministrada.

Las configuraciones geométricas para un fluido que presenten aristas vivas generan puntos
de perdida de presiones y por ende se produce una alteracion en los vectores de velocidad
de un fluido, dichas aristas estan en capacidad de generar turbulencia e interferir en la

conduccién ordenada de un fluido.

Recomendaciones

Para el disefio de geometrias que van a ser utilizadas para la conduccion de fluidos evitar
aristas vivas, cambios de direccion en &ngulos agudos, conductos con areas variables en
su trayectoria.

Al aplicar prototipado rapido con impresoras 3D por deposicion fundida identificar la
malla de soporte mas adecuada a fin de que la misma no se genere como un cuerpo unido
a la pieza y permita tener una separacion del orden de 0.2mm entre la malla y la pieza
final.

Las condiciones de borde para la simulacion CFD deben ser definidas en funcion del
fluido a transportar, tal es el caso de multi fase que permite tener una aproximacion mas

real al comportamiento del fluido.
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e Al aplicar el Desing Thinking se requiere ser cauteloso con la informacion otorgada por

los encuestado a fin de que no se vulnere datos y criterios personales.
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