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Introduccion: Los alineadores ortoddncicos transparentes, utilizados como alternativa a la apara-
tologia fija convencional, permiten la aplicaciéon de fuerzas ortoddncicas controladas y se fabri-
can principalmente a partir de polimeros termoplasticos. Sin embargo, también se ha visto que

la exposicion prolongada al ambiente oral puede inducir procesos de degradacion del material
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Email: gsbustamante@uc.cl Sintetizar la evidencia cientifica disponible sobre la degradacién de los materiales de alineadores
ortoddncicos, la posible liberacion de compuestos quimicos y microplasticos, y sus potenciales
implicancias biolégicas. Materiales y métodos: Se realiz6 una revision narrativa de la literatura
siguiendo principios metodoldgicos para revisiones narrativas de alta calidad y recomendaciones
de la escala SANRA. La busqueda se efectué en PubMed/MEDLINE, Web of Science y Cochrane
Library utilizando términos relacionados con alineadores ortodéncicos, degradacién de materiales,
liberacién quimica y microplasticos. Resultados: La evidencia indica que los materiales utilizados
en alineadores pueden experimentar cambios superficiales y mecanicos durante el uso intraoral,
incluyendo aumento de rugosidad y microfisuras. Algunos estudios experimentales han demos-

trado la posible liberacién de compuestos quimicos y particulas microplasticas bajo condiciones

de desgaste mecanico, aunque la mayoria de los datos proviene de modelos in vitro.Conclusion:

Los alineadores ortodoéncicos presentan un perfil de seguridad clinicamente favorable, aunque no
completamente inerte desde el punto de vista fisicoquimico. Se requieren estudios clinicos longi-
tudinales y métodos analiticos estandarizados para evaluar con mayor precision la exposicion real

y sus posibles implicancias bioldgicas.

PALABRAS CLAVE

Alineadores transparentes, materiales ortodéncicos, degradacion de polimeros, biocompatibilidad

©2021 Applied Sciences in Dentistry -Universidad de Valparaiso, [Facultad de Odontologia]. Este es un articulo Open Access bajo la licencia Atribucién 4.0
Internacional (CC BY 4.0)Creative Commons. (https:/creativecommons.org/licenses/by/4.0/dee.

Appli Sci Dent. 2026; 7: https://revistas.uv.cl/index.php/asid 1


https://orcid.org/0009-0008-5762-1381
https://orcid.org/0009-0005-8760-7298
https://orcid.org/0009-0001-8683-9071

2 | Cabezas et al

1 | INTRODUCCION

Durante las Gltimas décadas, la ortodoncia ha experimentado una transformacién significativa impulsada por el desarrollo de bioma-
teriales poliméricos avanzados y la incorporacion de tecnologias digitales en el diagndstico y planificacion terapéutica. En este contexto,
los alineadores ortoddncicos transparentes se han consolidado como una alternativa terapéutica ampliamente utilizada frente a la apara-
tologia fija convencional, principalmente debido a sus ventajas estéticas, mayor comodidad para el paciente y la posibilidad de remocién
durante la alimentacion y la higiene oral [1}[2]. El crecimiento sostenido de su utilizacion ha llevado a que millones de pacientes en todo
el mundo estén expuestos de manera prolongada a dispositivos termoplasticos intraorales, lo que ha despertado un creciente interés en
la evaluacion de su biocompatibilidad y seguridad a largo plazo [3].

Los alineadores transparentes se fabrican principalmente a partir de polimeros termoplasticos como poliuretanos, polietilentereftala-
to glicol-modificado (PET-G), policarbonatos y otros copolimeros disefiados para proporcionar resistencia mecanica, elasticidad controlada
y estabilidad dimensional durante la aplicacién de fuerzas ortoddncicas [4}[5]. Su uso recomendado es de 20 a 22 horas al dia y deben
retirarse durante la alimentacién y los procedimientos de higiene oral [6]. Debido a su permanencia prolongada en el medio bucal, estos
dispositivos se encuentran expuestos de forma continua a saliva, variaciones de temperatura, cambios de pH y fuerzas mecanicas asocia-
das a las funciones orales habituales, factores que pueden influir en las propiedades fisicoquimicas del material a lo largo del tratamiento.
Factores como las variaciones de temperatura, los cambios de pH, la actividad enzimatica salival, los contactos oclusales funcionales, la
friccion mecanica asociada a la insercién y remocion repetida del alineador y los procedimientos de higiene pueden inducir modificacio-
nes estructurales y superficiales del material, alterando sus propiedades mecanicas y favoreciendo la liberacién de compuestos quimicos
residuales o productos derivados del desgaste del polimero [7H9].

En paralelo, el estudio de los microplasticos ha emergido como una de las areas de mayor interés en investigacion ambiental y biomé-
dica durante los Ultimos afos. Los microplasticos, generalmente definidos como particulas plasticas menores a 5 mm, han sido detectados
en diversos ecosistemas, alimentos, agua potable e incluso en muestras bioldgicas humanas, lo que ha generado preocupacién respecto
a su potencial impacto en la salud humana [10H12]. Diversos estudios han sugerido que estas particulas pueden inducir respuestas in-
flamatorias, generar estrés oxidativo o actuar como vectores de transporte de contaminantes quimicos y aditivos plasticos con actividad
biolégica potencial [13]. Aungue gran parte de la evidencia disponible se ha centrado en fuentes ambientales de exposicion, el posible
aporte de dispositivos médicos y odontolégicos como fuentes directas de microplasticos ha comenzado recientemente a recibir mayor
atencion cientifica.

Dentro de la odontologia, multiples biomateriales han sido evaluados en relacién con la liberaciéon de mondémeros residuales y com-
puestos organicos potencialmente bioactivos. En particular, resinas compuestas, sellantes y materiales adhesivos han demostrado libe-
rar compuestos derivados de bisfenoles y oligdmeros poliméricos bajo determinadas condiciones experimentales [14]. Sin embargo, la
evidencia especifica sobre alineadores ortodéncicos transparentes continta siendo limitada y fragmentada. La mayoria de los estudios
disponibles corresponden a investigaciones in vitro, orientadas principalmente a evaluar cambios en la rugosidad superficial, desgaste
inducido por cepillado o abrasidn, estabilidad mecanica del material y liberacion de compuestos quimicos bajo condiciones simuladas del
ambiente oral [8][15]. En este contexto, la posibilidad de que estos dispositivos generen particulas microplasticas durante su uso clinico
cotidiano, asi como la magnitud real de dicha liberaciéon y su relevancia clinica, permanece auln insuficientemente esclarecida.

La creciente popularidad de los tratamientos con alineadores implica que un nimero considerable de pacientes utiliza secuencias
completas de multiples dispositivos durante periodos prolongados, lo que podria traducirse en una exposicién acumulativa a productos
derivados de la degradacion del material [2]. Este escenario plantea interrogantes relevantes desde el punto de vista toxicolégico, biolégico
y clinico, particularmente en relacién con la posible ingestion inadvertida de particulas microscépicas desprendidas producto del retiro
e insercion repetido del alineador, los procedimientos de higiene del mismo o el desgaste intrinseco del material [11} [13]. Asimismo,
la variabilidad existente en los materiales utilizados por distintos fabricantes, los procesos de termoformado y las condiciones de uso
recomendadas para los pacientes podrian influir significativamente en la estabilidad quimica y mecanica de los alineadores, dificultando

la comparacion directa entre estudios y la extrapolacion de sus resultados [5} [9].
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Por ende, a pesar del creciente interés en este tema, persisten importantes vacios de conocimiento en relacién con la cuantifica-
cién real de particulas microplasticas liberadas por alineadores ortodéncicos, los mecanismos especificos de degradacién del material
en condiciones clinicas reales y las posibles implicancias bioldgicas derivadas de una exposiciéon prolongada. La mayoria de los estudios
disponibles se basan en modelos experimentales in vitro, con metodologias heterogéneas y escasa estandarizacion en los protocolos de
analisis, lo que limita la interpretacién global de los resultados y la estimacion del riesgo clinico asociado [8][16].

En este contexto, resulta pertinente realizar una revisiéon narrativa de la literatura cientifica que permita integrar criticamente la
evidencia disponible sobre la degradacién de los alineadores ortodéncicos transparentes, la liberacion potencial de microplasticos y com-
puestos quimicos asociados, asi como sus posibles implicancias biolédgicas y clinicas. La sintesis de estos antecedentes contribuira a
mejorar la comprension de la seguridad de los biomateriales utilizados en ortodoncia contemporanea y a identificar areas prioritarias para

futuras investigaciones en este campo emergente.

2 | MATERIALES Y METODOS

Se realizd una revision narrativa de la literatura cientifica siguiendo recomendaciones metodoldgicas para revisiones narrativas de alta
calidad, incluyendo principios de transparencia y relevancia tematica descritos en la escala SANRA (Scale for the Assessment of Narrative
Review Articles).

2.1 | Estrategia de busqueda

La busqueda bibliografica se efectud en las bases de datos PubMed/MEDLINE, Web of Science Core Collection y Cochrane Library,
seleccionadas por su relevancia para investigacion biomédica y odontolégica. Se incluyeron estudios publicados entre el 1 de enero de
2020 y el 1 de marzo de 2026, con el objetivo de sintetizar la evidencia mas reciente y pertinente en relacion con la degradacién de
materiales de alineadores, la liberacién de compuestos quimicos y la generacion de microplasticos. La estrategia de busqueda combiné
términos relacionados con alineadores ortodéncicos, microplasticos y liberacion quimica mediante operadores booleanos.

Ejemplo de estrategia de busqueda: (clear aligner* OR orthodontic aligner* OR Invisalign) AND (microplastic* OR nanoplastic* OR
particle release OR degradation OR leaching OR bisphenol A OR BPA OR biocompatibility).

2.2 | Criterios de elegibilidad

Se incluyeron estudios publicados en inglés o espafiol, disponibles en texto completo (full text), lo que permitié un analisis detallado
de su disefio, metodologia y resultados. A partir de la estrategia de bisqueda se identificaron 37 estudios potencialmente relevantes, de
los cuales se seleccionaron 16 para la sintesis de la evidencia. Se incluyeron estudios experimentales, clinicos y revisiones sistematicas

gue evaluaran:

= Degradacion de materiales de alineadores
= Liberacién quimica (BPA u otros compuestos)
= Liberacién de microplasticos

= Biocompatibilidad de biomateriales ortodéncicos

Se excluyeron estudios duplicados, aguellos que no evaluaran directamente biomateriales relacionados con alineadores ortodéncicos
y publicaciones que presentaran informacion metodolégica insuficiente que impidiera un anlisis critico adecuado de sus resultados.

Asimismo, se excluyeron estudios cuyo contenido no aportaba de manera sustantiva al objetivo de la revision.
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2.3 | Seleccion y organizacion tematica de la evidencia

Los articulos seleccionados fueron organizados en cinco ejes tematicos: Materiales utilizados en alineadores, Degradacion intraoral,

Liberacion de compuestos quimicos, Liberacidon de microplasticos, Implicancias biolégicas

3 | RESULTADOS

3.1 | Materiales utilizados en alineadores

Los alineadores ortoddncicos transparentes se fabrican principalmente a partir de polimeros termoplasticos disefiados para combinar
propiedades opticas, mecanicas y bioldgicas favorables. Entre los materiales mas utilizados se encuentran el polietilentereftalato glicol-
modificado (PET-G), poliuretanos termoplasticos (TPU) y polimeros multicapa desarrollados especificamente para terapias con alineadores
[4} 5] [17]. En los ultimos afios, ademas, se han introducido resinas fotopolimerizables utilizadas en sistemas de alineadores impresos
directamente mediante tecnologias de impresion 3D, lo que ha ampliado el espectro de biomateriales disponibles para este tipo de
tratamiento [4}[17)[18].

Estos materiales se seleccionan por su transparencia, resiliencia y capacidad de aplicar fuerzas ortoddncicas relativamente constantes
durante el periodo de uso clinico del alineador. Sin embargo, estudios experimentales y andlisis de alineadores recuperados clinicamente
han demostrado que sus propiedades mecanicas pueden modificarse con el tiempo debido a fenédmenos de envejecimiento intraoral,
absorcién de humedad y relajacidn viscoelastica del polimero [8](9][19]. Revisiones sisteméticas recientes también han reportado que el
uso clinico puede alterar pardmetros como dureza, médulo elastico y resistencia a la deformacion, lo que sugiere que el comportamiento
biomecanico del alineador depende no solo del disefio digital sino también de la estabilidad del material durante el tratamiento [1][19].

3.2 | Degradacion intraoral

El entorno oral constituye un medio complejo capaz de inducir procesos de degradacién fisicoquimica en biomateriales poliméricos.
Factores como las variaciones de temperatura, la exposicion continua a saliva, los cambios de pH, la actividad enzimatica salival y las
cargas mecanicas repetidas derivadas del uso cotidiano del alineador, incluyendo su insercion y remocién, pueden modificar la estructura
superficial de estos dispositivos [7} 20} [21]. Diversos estudios experimentales e investigaciones basadas en alineadores recuperados
tras uso clinico han documentado incrementos en la rugosidad superficial, aparicidon de microfisuras y cambios en la microestructura del
polimero después del envejecimiento intraoral o de simulaciones experimentales del ambiente oral [Z}[9][15].

Estas alteraciones estructurales pueden afectar no solo la estética y la resistencia mecanica del dispositivo, sino también favorecer
la liberacion de particulas microscépicas derivadas del desgaste del material. En este contexto, investigaciones recientes han sugerido
que la degradacién superficial inducida por friccién, cepillado o cargas mecanicas repetitivas asociadas al uso clinico podria contribuir a

la generacion de microfragmentos poliméricos durante el periodo de utilizacién del alineador [15} 20} 121].

3.3 | Liberacion de compuestos quimicos

La posible liberacion de compuestos quimicos desde materiales ortodéncicos ha sido ampliamente investigada en las Gltimas décadas,
particularmente en relaciéon con el bisfenol A (BPA), un compuesto utilizado en la sintesis de algunos polimeros plasticos [14}/22]. Estudios
experimentales han demostrado que ciertos materiales termoplasticos pueden liberar pequenas cantidades de BPA cuando se exponen
a saliva artificial o a medios de extraccion organicos, especialmente durante las primeras horas de contacto con el medio [23}24].

Sin embargo, la interpretacion clinica de estos hallazgos sigue siendo objeto de debate. Revisiones sistematicas recientes indican que,

aunqgue la liberacion de BPA puede detectarse en algunos modelos experimentales, las concentraciones observadas suelen encontrarse
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muy por debajo de los niveles considerados potencialmente toxicos para el organismo humano [22] [25]. Ademas, estudios clinicos pre-
liminares han sugerido que, cuando se detecta BPA en saliva tras la colocacién de alineadores, su presencia tiende a ser transitoria y a
disminuir rapidamente con el tiempo, lo que sugiere que la exposicion acumulativa podria ser limitada [26].

3.4 | Liberacion de microplasticos

La liberacion de microplasticos desde dispositivos médicos poliméricos ha emergido recientemente como un tema de interés en in-
vestigacion biomédica. En el contexto de la ortodoncia, varios estudios experimentales han comenzado a evaluar la posibilidad de que
los alineadores transparentes generen particulas microplasticas durante su uso clinico. Investigaciones recientes han demostrado que
la friccidon mecanica, el desgaste superficial y las cargas ciclicas pueden inducir dafio estructural en los alineadores y favorecer el des-
prendimiento de particulas microscopicas del polimero [27H29]. En modelos experimentales que simulan condiciones intraorales, se han
identificado particulas microplasticas con tamafos aproximados entre 5y 20 um liberadas desde alineadores sometidos a desgaste meca-
nico o exposicién prolongada a saliva artificial [28430]. Asimismo, estudios comparativos entre alineadores termoformados y alineadores
impresos en 3D sugieren que ambos tipos de dispositivos pueden liberar particulas bajo determinadas condiciones mecanicas, aunque la
magnitud y caracteristicas de dicha liberacion pueden variar seglin la composicion del material y el proceso de fabricacién [18} 30} 31].

A pesar de estos hallazgos, la evidencia disponible sigue siendo limitada y se basa principalmente en estudios in vitro, por lo que la

cantidad real de microplasticos liberados en condiciones clinicas y su relevancia biolégica permanecen adn inciertas.

3.5 | Implicancias biolégicas

La presencia potencial de microplasticos y compuestos quimicos liberados desde biomateriales dentales ha generado preocupacién
cientifica debido a sus posibles efectos bioldgicos. En estudios experimentales, los microplasticos han sido asociados con fendmenos de
inflamacidn, estrés oxidativo y alteraciones en la funcién de barreras biolégicas, aunque la mayoria de estas observaciones proviene de
modelos celulares o animales con niveles de exposicidn significativamente superiores a los esperados en la practica clinica [11}[13].

En el caso especifico de los alineadores ortoddncicos, las revisiones sistematicas disponibles coinciden en que no existe evidencia
clinica sélida que demuestre efectos adversos significativos asociados a su uso. En general, estos dispositivos se consideran seguros desde
el punto de vista clinico, aunque los autores coinciden en la necesidad de estudios clinicos longitudinales que evalien de manera mas

precisa la exposicion real a particulas microplasticas y compuestos quimicos durante tratamientos ortodéncicos prolongados [25}[32].

4 | DISCUSION

La evidencia disponible sugiere que los alineadores ortoddncicos transparentes deben considerarse biomateriales dindmicos sus-
ceptibles a modificaciones fisicoquimicas durante su permanencia en el ambiente oral, mas que estructuras completamente inertes. En
conjunto, los estudios incluidos muestran que la exposicion prolongada a saliva, variaciones térmicas, cambios de pH y friccién mecanica
asociada al uso cotidiano del dispositivo puede inducir alteraciones en la superficie y en la estructura del polimero, afectando propie-
dades como la rugosidad, la estabilidad dimensional y el comportamiento mecanico del material [7H9} [15}[19H21]. Estas modificaciones
pueden tener implicancias tanto biomecanicas como bioldgicas, ya que el desempefio clinico de los alineadores no depende Unicamente
de la planificacion digital del tratamiento, sino también de la capacidad del material para mantener sus propiedades mecanicas durante
el periodo de uso intraoral.

Un aspecto central identificado en la literatura es la heterogeneidad de los materiales utilizados en la fabricacion de alineadores.
Aunque frecuentemente se agrupan bajo una misma categoria terapéutica, los alineadores transparentes incluyen diversos polimeros

termoplasticos, como PET-G, poliuretanos termoplasticos y materiales multicapa, a los que mas recientemente se han sumado resinas
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fotopolimerizables utilizadas en tecnologias de impresion tridimensional [4}[5][17/[18]. Esta diversidad material tiene implicancias directas
en la interpretacién de los hallazgos, dado que cada formulacién polimérica puede presentar respuestas distintas frente a procesos de
envejecimiento, absorcion de agua, fatiga mecanica y degradaciéon quimica. En consecuencia, parte de la variabilidad observada entre
estudios puede explicarse por diferencias en la composicion del material, los procesos de fabricacion o las condiciones experimentales
empleadas.

En relacidn con la degradacion intraoral, multiples investigaciones experimentales y andlisis de alineadores recuperados clinicamente
han documentado modificaciones detectables en la superficie del material, incluyendo incremento de rugosidad, aparicién de microfisuras
y cambios en la microestructura polimérica tras periodos de uso o simulacién de envejecimiento [7[9][151[19H21]. Desde una perspectiva
clinica, estos cambios podrian influir tanto en la transmisién de fuerzas ortodéncicas como en la interaccién del material con el entorno
oral. Superficies mas rugosas podrian favorecer fenémenos de desgaste progresivo o facilitar la interacciéon con biofilm y saliva, aunque
la relevancia clinica exacta de estas modificaciones aiin no ha sido establecida de manera concluyente.

Por otro lado, la liberacidon de compuestos quimicos constituye otro de los aspectos ampliamente investigados en biomateriales den-
tales. En particular, la posible lixiviacién de bisfenol A y otros subproductos derivados de polimeros ha sido objeto de numerosos estudios
experimentales [14][22H24]. Los resultados indican que algunos materiales termoplasticos pueden liberar cantidades detectables de com-
puestos quimicos en medios simulados, especialmente durante las primeras horas de exposicion. No obstante, revisiones sistematicas
recientes sugieren que las concentraciones descritas suelen encontrarse por debajo de los niveles considerados potencialmente toxicos,
y que los alineadores transparentes mantienen, en términos generales, un perfil de biocompatibilidad clinicamente aceptable [22}[25][32].
Asimismo, estudios clinicos preliminares han observado que la presencia de estos compuestos en saliva tiende a ser transitoria, lo que
sugiere que la exposicion acumulativa podria ser limitada [24].

Asi, en los ultimos afios, la posible liberacién de microplasticos desde alineadores ha emergido como una linea de investigaciéon
particularmente relevante. Estudios experimentales recientes han demostrado que las cargas ciclicas, el desgaste superficial y la fatiga
del material pueden favorecer el desprendimiento de particulas microscopicas del polimero [27H29]. En condiciones experimentales
simuladas se han identificado particulas en el rango aproximado de 5 a 20 um liberadas desde alineadores sometidos a desgaste mecanico
0 exposicion prolongada a saliva artificial [28H30]. Ademas, investigaciones comparativas entre alineadores termoformados y dispositivos
impresos en 3D sugieren que ambos sistemas pueden generar particulas bajo determinadas condiciones mecanicas, aunque la magnitud
y caracteristicas de dicha liberacion pueden variar segtin la composicion del material y el proceso de fabricacion [18] 30} [31].

A pesar de estos hallazgos, la interpretacién clinica de la liberaciéon de microplasticos requiere cautela. La mayor parte de la evi-
dencia disponible proviene de modelos experimentales in vitro con metodologias heterogéneas y sin protocolos estandarizados para la
cuantificacion de particulas. En consecuencia, todavia no es posible estimar con precision la exposicion real del paciente ni establecer
una relacién causal entre la presencia de microplasticos y efectos adversos clinicos especificos. La literatura actual permite afirmar que
existe plausibilidad material para la liberacion de particulas, pero no evidencia clinica suficiente para determinar su impacto biolégico en
pacientes sometidos a tratamiento ortoddncico con alineadores. Desde el punto de vista biolédgico, los estudios sobre microplasticos en
otros contextos han descrito posibles mecanismos de interaccién con sistemas biolégicos, incluyendo fenémenos de inflamacion, estrés
oxidativo y alteraciones en barreras epiteliales [11}[13]. Sin embargo, extrapolar directamente estos hallazgos al contexto de los alineado-
res ortoddncicos resulta metodolégicamente complejo, ya que los niveles de exposicidn y las caracteristicas de las particulas estudiadas
en toxicologia ambiental no necesariamente reflejan las condiciones clinicas del tratamiento ortoddncico. Por lo tanto, el estado actual
de la evidencia sugiere la necesidad de mantener una postura cientifica equilibrada, reconociendo la plausibilidad biolégica del fenémeno
sin sobredimensionar su relevancia clinica en ausencia de datos longitudinales robustos.

Finalmente, el desarrollo reciente de alineadores impresos en 3D introduce nuevas variables en el andlisis de la biocompatibilidad
de estos dispositivos. Las resinas fotopolimerizables utilizadas en estos sistemas pueden presentar diferencias en el grado de conversion
polimérica, en la presencia de mondmeros residuales y en la estabilidad superficial del material [18}[31]. Esto sugiere que futuras investi-
gaciones deberan evaluar comparativamente distintos sistemas de fabricacion, considerando no solo la eficiencia clinica del tratamiento,

sino también las propiedades fisicoquimicas y bioldgicas de los materiales utilizados.
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En conjunto, la evidencia disponible indica que los alineadores ortoddéncicos transparentes presentan un perfil de seguridad general-
mente favorable, aunque no completamente exento de procesos de degradacion, liberacién quimica y desprendimiento particulado. La
principal contribucién de esta revision consiste en integrar la evidencia actual y situar el fenédmeno dentro de un marco cientifico realista:
existe plausibilidad experimental para la liberacién de microplasticos y compuestos quimicos, pero alin no se dispone de evidencia clinica
suficiente para establecer con precision su impacto en la salud del paciente.

5 | CONCLUSION

La literatura cientifica actual indica que los alineadores ortoddncicos transparentes pueden experimentar procesos de degradacién
superficial y estructural durante su uso clinico, lo que potencialmente podria favorecer la liberacién de compuestos quimicos y particu-
las microplasticas en determinadas condiciones. Sin embargo, la evidencia disponible sigue siendo predominantemente experimental y
metodoldgicamente heterogénea, lo que limita la posibilidad de estimar con precisién la magnitud de esta liberacién en pacientes y su
relevancia clinica real.

En el estado actual del conocimiento, los alineadores transparentes deben considerarse biomateriales generalmente seguros en la
practica ortodéncica contemporanea, aunque no completamente inertes desde el punto de vista fisicoquimico. La liberaciéon de micro-
plasticos y compuestos quimicos constituye una hipotesis biolégicamente plausible respaldada por evidencia experimental inicial, pero
todavia insuficiente para establecer conclusiones definitivas respecto a riesgos clinicos significativos.

Futuras investigaciones deberian orientarse hacia el desarrollo de metodologias analiticas estandarizadas para la deteccion y carac-
terizacion de particulas liberadas, la comparacion entre distintos sistemas materiales (incluyendo alineadores termoformados e impresos
en tres dimensiones) y la realizacion de estudios clinicos longitudinales que permitan evaluar la exposicién real de los pacientes durante
tratamientos ortoddncicos prolongados. Desde una perspectiva traslacional, estos avances podrian contribuir al disefio de biomateriales

ortododncicos mas estables, con menor potencial de lixiviacion quimica y un perfil de biocompatibilidad aiin mejor definido.
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