“IMPLANTOLOGIA, MODERNIDAD DE TRATAMIENTO”

Il SIMPOSIO INTERNACIONAL TECNOLOGIA Y SALUD BUCAL

IMPLANTOLOGIA, MODERNIDAD DE TRATAMIENTO

*kkk

Taimy Aragon Marifio*, Zoraya Almagro Urrutia**, Ailyn lllas Morales™**, Patricia Soto Rodriguez

*Clinica del MINIT, Cuba, osmarams@infomed.sld.cu, calle 17# 501% D y E. Vedado. La Habana
**Facultad de Estomatologia, “Raul Gonzalez Sanchez”, Cuba, zoraya@infomed.sld.cu
***Facultad de Estomatologia, “Raul Gonzalez Sanchez”, Cuba,

****Facultad de Estomatologia, “Raul Gonzalez Sanchez”, Cuba, luis.soto@infomed.sld.cu

RESUMEN
La implantologia es una ciencia que ha alcanzado un desarrollo vertiginoso en los ultimos tiempos y que ofrece

la posibilidad de solucionar problemas a la poblacion, elevando la calidad de vida. Para su realizacion exige
técnicas complejas del tipo multidisciplinario; que en la practica clinica moderna esta siendo muy destacado, asi
como también, las nuevas tendencias que desarrollan las tecnologias computarizadas para brindar
conocimientos de diferentes tematicas, por lo que; se realizd un estudio histérico- I6gico y luego una multimedia
educativa utilizandose programas como Mediator 8.0, Adobe Photoshop y Reproductor de Windows media; con
el objetivo de realizar una busqueda de informacién actualizada sobre la implantologia oral y de herramientas
informaticas para la confeccion de la multimedia, asi como, desarrollar la aplicaciéon informatica (multimedia
educativa) que facilita mediante un medio interactivo la apropiacién de conocimientos basicos sobre la
implantologia oral, ademés de validar la multimedia realizando una evaluacion comparativa en residentes de
protesis estomatolégica y en estudiantes de Estomatologia. Se obtuvo resultados satisfactorios en dicha
validacién. Con la confeccién de la multimedia se logré mostrar una secuencia l6gica de los procederes en la
implantologia, a tener en cuenta por los profesionales de la salud que se relacionen con esta area de atencion.
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ABSTRACT

The implantology is a science which has been developed, since last years. This science provides the opportunity
to increase people’s quality of life. Many complex and multidisciplinary techniques are required to be realized,
which are as comun in modern clinical practice as computer tecnologies that offer information about different
topics. Since a historical-logic study was realice and after that an educational multimedia where many programs
were used, such as Mediator 8.0, Adobe Photoshop and Windows media player. A research of up to date
information tools was done to make up an informatical application (educational multimedia) to reach the goal of
this appropriation of basic Knowdlege by means of an interactive way and it's validated by making a
comparative evaluation in two group, one of resident of stomatological prosthesis and the other one stomatology
students, with great results. The multimedia showed a logical sequence of implantology’s procedures that
professional people who work in this area have to follow.
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mailto:osmarams@infomed.sld.cu

“IMPLANTOLOGIA, MODERNIDAD DE TRATAMIENTO”

INTRODUCCION

La Implantologia inici6 su desarrollo gracias a un descubrimiento surgido tras numerosos estudios
experimentales y clinicos en el campo de la Biologia, llevados a cabo por la Universidad de Géteborg, Suecia
en los afos 60 y en el Instituto para Biotecnologia aplicada en Géteborg en los afios 70. Dichas investigaciones
iban dirigidas a ampliar conocimientos sobre las posibilidades de reparacién y regeneracién de los tejidos 6seos
y medulares y también desarrollaron estudios sobre el disefio ideal de los componentes no bioldgicos que
reunieran los requisitos tisulares para producir la oseointegracion a nivel molecular."

El descubrimiento de la oseointegracion del titanio se produce al comprobar que las camaras microscopicas de
titanio que se implantaban en el hueso no podian ser retiradas una vez que habian cicatrizado porque la
estructura de titanio se habia incorporado completamente al hueso.?

Desde ese momento se definié la Oseointegracién como una conexion directa, estructural y funcional entre el
hueso vivo y la superficie de un implante sometido a carga funcional.’

La idea de aplicar este descubrimiento a la rehabilitacion del desdentamiento hace surgir en los afios 60, tras
numerosos estudios en animales, la técnica hoy conocida como Implantologia Dental.® En el afio 1965 se trato
al primer paciente desdentado segun esta técnica todavia experimental. Desde entonces los estudios e
investigaciones para perfeccionar los tamaros y formas de los implantes, asi como el tratamiento del titanio
para conseguir una oseointegracion idonea han sido constantes.*®

En los comienzos solamente se recurria a la Implantologia en casos extremos. El escaso nivel de
conocimientos y la todavia fragil confianza en esta técnica obligaban a los primeros profesionales a ser
cautelosos en la practica clinica.” °

Sin embargo los favorables resultados clinicos y el perfeccionamiento de la técnica, unidos naturalmente al
esfuerzo realizado por los laboratorios en el campo de la investigacion, han ampliado las indicaciones de la
Implantologia hasta niveles en un principio insospechados.“’7

Podemos decir que hoy en dia estamos en disposicion de ofrecer a nuestros pacientes una técnica segura y
altamente desarrollada que contribuye a mejorar la calidad de vida de forma muy notable.>®

Paralelamente a la mejora de la funcionalidad de los implantes los requerimientos estéticos han aumentado
considerablemente de forma que hoy podemos ofrecer una estética impecable en los dientes anteriores, por
ejemplo en el caso de traumatismos en personas muy jévenes. El aspecto de la pieza rehabilitada sera idéntico
al resto de las piezas sanas, no siendo ya recomendable tallar las piezas colaterales para realizar un puente.g'10
Se denominan entonces implantes dentarios a los elementos aloplasticos (sustancias inertes extrafias al
organismo humano) que se alojan en pleno tejido 6seo o por debajo del periostio, con la finalidad de conservar
dientes naturales o de reponer los ausentes. "’

Los implantes se confeccionan generalmente de vitallium quirdrgico, titanio, tantalio o de sustancias plasticas
cuya ausencia de toxicidad ha sido totalmente comprobada por numerosas investigaciones. Algunos autores
clasifican a los implantes odontolégicos en externos (intradseos o yuxtadseos), internos o intradentarios. Los
externos intradseos se colocan en el maxilar y la mandibula por debajo del epitelio, tejido conectivo y periostio
en el tejido 6seo esponjoso. Los implantes externos subperidsticos y yuxtadéseos se aplican por debajo del

periostio y se apoyan en tejido 6seo compacto (cortical) muy utilizados en cirugia plastica. Los implantes
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internos o endodonticos consisten en la colocacion de un perno a través del conducto radicular de un diente
hasta pleno tejido esponjoso, aumentando asi la raiz de forma artificial, y puedan soportar mejor el dinamismo
propio de su funcion.*"?

Como consecuencia de las investigaciones llevadas a cabo, los avances en el disefio, los materiales y las
técnicas de los implantes, ha sido posible obtener éxitos predecibles en su aplicacién, y en la actualidad
disponemos de diversos tipos de implantes para resolver distintos problemas clinicos.™

Es interesante sefialar que la adquisicion de conocimientos se realiza a través de los 6rganos de los sentidos
donde la informacidn visual es la principal.

En nuestros dias podemos hablar de la revolucion técnica con un desarrollo asombroso de la informatica y las
telecomunicaciones, que a su vez posee de manera fascinante una gran influencia sobre toda la actividad
cotidiana del ser humano.™

La informatica surgié mucho mas tarde que las telecomunicaciones en el afio 1943 y en 1946 quedo terminada
la primera computadora completamente electrénica.

En los inicios de la década del 90 estuvieron marcados tres importantes sucesos, la introduccién de la familia de
procesadores Pentium, la incorporaciéon de capacidades multimedia a las computadoras, y la consolidaciéon de
la red global, Internet. La conjuncién de los elementos multimedia con la conectividad global, permitieron la
integracion de la informatica y las comunicaciones en el sistema armonioso que hoy denominamos Tecnologias
de la Informacion y las Comunicaciones (TIC).15

Estas expanden las posibilidades de la comunicacién, generan nuevas culturas y posibilitan el desarrollo de
nuevas habilidades y formas de construccion del conocimiento. 16 El impetuoso avance de la ciencia y la
tecnologia ha llevado a la sociedad a entrar al nuevo milenio, en lo que se ha dado en llamar la “Era de la
Informacion”."®

Nuestro pais no esta ajeno a esta situacion internacional y se encuentra inmerso en lo que se ha llamado “la
Informatizacion de la Sociedad Cubana" '°, aplicando las Tecnologias de la Informatizacion y las
Comunicaciones a las diferentes esferas y sectores de la sociedad con la optimizacion de los recursos y el logro
de mayor productividad y competitividad."’

El impacto social de las tecnologias de la informacion toca muy de cerca a la educacion, propiciando
modificaciones en las formas tradicionalistas de ensefiar y aprender.18

En el acto de inauguracion del curso escolar 2002-2003, nuestro Comandante en Jefe Fidel Castro Ruz,
planted, “quizas lo mas trascendental fue la idea de utilizar los medios masivos y los equipos audiovisuales y de
computacién para impartir conocimientos a nifios y adolescentes”."®

Guiados por sus palabras en el método de ensefianza en las Ciencias Médicas se ha ido desarrollando un
imperante cambio que se expresa en la renovacion de programas, métodos Yy planes educacionales. En la
rama de la Estomatologia pudimos apreciar como problema que no contamos con medios de ensefianza que
muestren a los estudiantes de pregrado y residentes de protesis conocimientos basicos sobre Implantologia.
Para lo cual nos trazamos la meta de confeccionar un medio interactivo (multimedia educativa) que se utilice
como herramienta didactica en el proceso ensefianza- aprendizaje, realizar una busqueda de informacion
actualizada sobre la implantologia oral y de herramientas informaticas para la confeccidon de la multimedia,

desarrollar la aplicacion informatica (multimedia educativa) asi como validar la multimedia realizando una
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evaluacion comparativa en residentes de protesis estomatoldgica y en estudiantes de Estomatologia.

METODOLOGIA

La multimedia educativa Implantologia, modernidad de tratamiento, fue creada en la Universidad de Ciencias

Médicas La Habana, Facultad de Estomatologia “Raul Gonzalez Sanchez” en el periodo de septiembre del 2010

a marzo de 2011.

Se realizé un estudio histérico- l6gico obteniéndose la informaciéon sobre el tema a desarrollar, asi como la

eleccidon del contenido que seria incluido, ademas, de recolectar las imagenes y videos que podian ser

mostradas y a las que se les harian referencias. Luego se procederia a la confeccion de la Multimedia

Se dispuso de una PC (computadora personal) Celeron CPU 2.00GHz, 512 MB de RAM con Sistema Microsoft

Windows XP Profesional Version 2007.

Datos esenciales:

Se utilizé para ser ejecutado:

. Plataforma: Windows XP.

e  Windows Vista y Windows 7.

Programas utilizados:

Programacion:

e Para la programacion de la aplicacion se utilizé la herramienta Matchware Mediator 8.0 Expert edition,
lograndose el ejecutable para Windows “Implantologia, Modernidad de tratamiento.

Procesamiento de textos:

e Para procesar la informacion se empled la herramienta Microsoft Office Word 2007, con la cual se editaron
los textos a incorporar en los ficheros de datos. La informacion referida fue recopilada de mudltiples
bibliografias relacionadas con el tema.

Disefio y tratamiento de imagenes:

e Para efectuar el tratamiento de las imagenes se utilizaron los programas Picasa Photo 3 y Adobe
Photoshop CS2, con la citada herramienta se lograron los cambios de tamafio y resolucion de algunas
imagenes, asi como algunos ajustes visuales; logrando el efecto deseado en las imagenes a insertar en la
multimedia.

Editor de video:

e  Reproductor de Windows Media.

Procedimiento de la realizacion del producto final

Una vez instalados los programas a utilizar, se definieron los aspectos del disefio de la multimedia, se realiz6 el
procesamiento de imagenes y textos, los cuales se incorporaron al sistema una vez que se implementé el
mismo, obteniendo el producto deseado.

Al terminar la confeccion del producto educativo Implantologia, modernidad de tratamiento se procedié a
validar el mismo.

Para dicho proceder se tomé como universo 83 estudiantes de 5to afio y de 22 Residentes de la especialidad

de Protesis Estomatoldgica de la Facultad de Estomatologia “Raul Gonzalez Sanchez” se constituyeron cuatro
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grupos A, B, C, D integrados por una muestra de 20 estudiantes de 5to afio y 10 Residentes de la especialidad
de Protesis Estomatolégica de la nombrada facultad, la eleccién de la muestra se realiz6 al azar siendo
distribuidos de forma aleatoria en los diferentes grupos.

A: grupo estudio de estudiantes, se les facilité el medio interactivo

B: grupo control de estudiantes, no tuvieron acceso al medio interactivo

C: grupo estudio residentes, se les facilité el medio interactivo

D: grupo control residentes, no tuvieron acceso al medio interactivo
Alos grupos A 'y C después de facilitarle el medio interactivo se les aplico el cuestionario (Anexo 2) relacionado
con criterios sobre el producto terminado.
Ademas se les aplicé a los cuatro grupos un cuestionario sobre contenidos de temas de Implantologia (Anexo
3) realizado por los autores, que fueron analizado y revisados con la asesoria especializada, a los cuales se les

dio una evaluacion, que fue recogida y analizada en tablas y graficos.

Operacionalizacion de las Variables

Variable Clasificacion Método de Definicion

determinacion

Criterios de Cualitativa nominal -Si Segun resultados de cuestionario sobre
utilidad de la politémica -No aceptabilidad del producto, evaluando la
multimedia para -No sé utilidad del producto.

el estudio del

tema
Disefio agradable | Cualitativa nominal -Si El disefio que posee el producto es
dicotémica -No agradable al usuario.
Facil uso Cualitativa nominal -Si El funcionamiento del producto hace que
dicotémica -No su uso sea sencillo y facil.
Resultados de la Cualitativa ordinal -2 puntos: Mal Notas obtenidas en la evaluacion del
evaluacion -3puntos: Regular cuestinario.

-4 puntos: Bien

-5puntos: Excelente

Manipulacién del producto

La multimedia Implantologia, modernidad de tratamiento; consta de una presentacién principal que se obtiene
a partir del icono de aplicaciéon del producto; una vez concluida esta presentacion se puede acceder mediante
un clic a la pagina principal. Fig.1

La pagina principal contendra iconos para acceder a todos acapites con los que consta la multimedia. En el
lado izquierdo superior se nombra la pagina y contendra en una barra superior y central el nombre de la
multimedia. En el lado izquierdo inferior expondra lugar y fecha de confeccion. Fig.2
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») Créditos

Fig. 1 Presentacion de la multimedia Fig. 2 Pagina principal
Los hipervinculos que se nombran en el menu principal tendra acceso a paginas como:
e Contenido: que a su vez tendra en la barra superior un desglose de los temas. Que contaran con
hipervinculos de acceso directo tanto a pagina inicial, como imagenes, videos, paginas siguientes entre

otras. Fig.3

Fig. 3 Galeria de imagenes

Una pagina de gran importancia lo constituye la autoevaluacion que estara disponible su acceso mediante un
hipervinculo desde la pagina principal, en ella después de dar respuesta a las interrogantes el ejecutor podra

revisar sus respuestas correctas. Fig. 4

La pagina final muestra los datos personales de los autores del trabajo conteniendo ademas, todos los
hipervinculos en barra izquierda a los cuales conecta esta pagina; manteniendo el mismo formato de nombre
de pagina en el lado superior izquierdo, el nombre de la multimedia en barra superior y lugar y fecha de
confeccion en parte inferior. Fig.5
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RESULTADOS

Tabla I: Distribucién de los estudiantes segun los resultados alcanzados en la evaluacion del cuestionario.

Facultad de estomatologia, La habana 2010-2011.

Resultados de la evaluacion
Total de estudiantes
Grupos Excelente Bien Regular Mal
No. % No. % No. % No. % No. %
Estudio 7 70,0 2 20,0 1 10,0 0 0 10 100
Control 1 10,0 2 20,0 6 60,0 1 10,0 10 100

Fuente: Cuestionario sobre temas de Implantologia.

Tabla II: Distribucién de los residentes segun los resultados alcanzados en la evaluacién del cuestionario.
Facultad de estomatologia, La habana 2010-2011

Resultados de la evaluacion
Total de residentes
Grupos Excelente Bien Regular Mal
No. % No. % No. % No. % No. %
Estudio 5 100 0 0 0 0 0 5 100
Control 0 0 2 40,0 3 60,0 0 5 100

Fuente: Cuestionario sobre temas de Implantologia.

Tabla llI: Distribucién de los estudiantes segun criterios de utilidad de la multimedia para el estudio del tema.
Facultad de Estomatologia, La Habana 2010-2011.

Criterios de utilidad de la creacién de la multimedia. Implantologia, Resultados
Modernidad de tratamiento No %
Si 16 80,0
No 0 0
No sé 4 20,0
Total 20 100
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Fuente: Cuestionario sobre temas de Implantologia.

Tabla IV: Distribucion de los residentes segun criterios de utilidad de la multimedia para el estudio del tema.
Facultad de Estomatologia, La Habana 2010-2011.

Criterios de utilidad de la creaciéon de la multimedia. Implantologia, Resultados
Modernidad de tratamiento No %
Si 10 100
No 0 0
No sé 0 0
Total 10 100

Fuente: Cuestionario sobre temas de Implantologia.

Tabla V: Valoracion de la multimedia dada por los estudiantes, segun los resultados de la encuesta realizada.
Facultad de Estomatologia, La Habana 2010-2011.

Respuestas de los
. Total
Preguntas del cuestionario estudiantes
Si % No % No %
Disefio agradable 8 180,0 2 120,0 10 100
Facil manipulacién 9 [90,0 1 110,0 10 100

Fuente: Cuestionario sobre temas de Implantologia

Tabla VI: Valoracion de la multimedia dada por los residentes, segun los resultados del cuestionario realizado.
Facultad de Estomatologia, La Habana 2010-2011.

Preguntas del cuestionario Respuestas de los residentes Total
Si % No % No %
Disefio agradable 5 (100 0 0 5 100
Facil manipulacion 5 (100 0 0 5 100

Fuente: Cuestionario sobre temas de Implantologia.

DISCUSION

No se conoce de la existencia de medios interactivos que cumplan con los objetivos planteados en este trabajo,
por lo cual no existe ninguno con el cual se pueda establecer comparaciones, pero se conoce la utilidad de
productos o medios de ensefianza similares en el proceso docente educativo.

La tabla 1 muestra la distribucién de los estudiantes segun los resultados alcanzados en el cuestionario donde
se destacaron los calificados de excelente en el grupo estudio (70 %) no siendo asi en el grupo control que solo
uno fue calificado con dicho resultado (10%) siendo en este grupo la evaluacion de regular la que mas
estudiantes alcanzaron (60%). Es de sefalar que ningun estudiante del grupo estudio obtuvo calificaciones de
mal.

En la Tabla 2 se encuentran distribuidos los residentes de ambos grupos (control y estudio) segun las

evaluaciones alcanzadas en la encuesta donde se aprecia que el 100 % de los residentes del grupo estudio
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obtuvieron calificaciones de excelente, no siendo asi en el grupo control, donde la mayoria se encontraban en la
evaluacion de regular.

La tabla 3 Evidencia segun los criterios de los estudiantes sobre la utilidad de la confeccién del medio de
ensefianza para el estudio del tema que el 80 % de los que tuvieron acceso al producto lo considera util,
quedando solo un 20 % sin criterios para su consideracion.

En la tabla 4 se aprecia que el total de los residentes que obtuvieron la multimedia la consideran util, lo que nos
respalda en la posibilidad de utilizacién de este medio interactivo en el proceso de ensefanza- aprendizaje
tanto el los estudiantes de pregrado en estomatologia asi como en postgrado.

En el andlisis de la tabla 5 se observé que la mayoria de los estudiantes que obtuvieron la multimedia
consideraron que el producto presentaba un disefio agradable (80%), asi como su manipulacion es facil (90%).
La tabla 6 por su parte muestra que el total de los residentes que tuvieron acceso al producto consideraron que

presentaban un disefio agradable y una facil manipulacion.

CONCLUSIONES

Con la confeccion de dicha multimedia lograremos luego de una rigurosa busqueda y clasificacion de
informacion mostrar una secuencia légica de los procederes de la Implantologia, a tener en cuenta por los
estudiantes y profesionales de la salud que se relacionen con esta area de atencién, obteniendo en la
comprobacion de la validacion realizada resultados satisfactorios que ratifican el medio de ensefianza como

muy positivo.

RECOMENDACIONES

Continuar promoviendo el uso de los medios audiovisuales y las nuevas tecnologias de la informatica para
facilitar a estudiantes, profesores, técnicos y otros profesionales de la salud a apropiarse de conocimientos

béasicos de diferentes tematicas de interés en la Estomatologia.
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ANEXOS

Anexo 1

Modelo de Consentimiento Informado

Consentimiento informado y aceptacion de participacion en la investigacién Implantologia, modernidad de
tratamiento. La Habana 2010-2011.

Nombres y apellidos:

Con el derecho de conocer todos los aspectos que trata o incluyen la investigacion, asi como retirarme de la
misma con previo aviso si asi lo deseo; por este medio doy mi consentimiento para que mis datos se tomen
como objeto de estudio y se incluyan en la investigacion Implantologia, Modernidad de tratamiento, La Habana
2010-2011. De esta manera contribuyo en la formacién de profesionales capacitados para la atencion protésica
y con ello aumentar la calidad de vida de la poblacion

Firma del voluntario:

Firma del profesional encuestador:

10
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Anexo 2
Encuesta sobre nivel de aceptacidn en personas que interactuaron con la multimedia educativa,
Implantologia, modernidad de tratamiento.
Considera que el disefio seleccionado es agradable.
Si

__No
El funcionamiento del sitio hace que sea facil su uso.
Si

_ No
Considera que el producto terminado es util en el proceso de ensefianza aprendizaje de estudiantes y
profesionales de la salud de la rama de la estomatologia.

Si

No

No sé

Anexo 3

Cuestionario dirigido a estudiantes de estomatologia de 5to afio y residentes de la especialidad de

protesis Estomatolégica sobre temas de Implantologia Oral.

Investigacion: Implantologia, Modernidad de Tratamiento, La habana Septiembre 2010- Marzo 2011.

Estudiante _ Residente _

1. Marque con una cruz las respuestas correctas a las siguientes interrogantes.

» El implante dental es definido por la literatura como:

__ Conexion directa, funcional y estructural del tejido 6seo y el material del implante sin capas de tejido
blando interpuestas.

__ Elemento aloplastico (sustancias inertes extrafias al organismo humano) que se alojan en pleno tejido
6seo por debajo del periostio con la finalidad de conservar un diente natural o de reponer un ausente.

» Los implantes dentales pueden clasificarse de acuerdo a:

__ Forma del tercio apical

__ Material del implante

____Posicién del implante en relacion con la cresta 6sea

____Tipo de carga a recibir

____Sector que sera rehabilitado

____Nudmero de implantes a utilizar acorde al largo de la brecha.

» Los implantes dentales estan indicados en:

____Pacientes desdentados totales fundamentalmente de la mandibula

____ Diastemas por oligodoncias

____Pacientes de cualquier grupo dentario

Pacientes fumadores
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____Pacientes que refieren inadaptabilidad por causas bien justificadas.
2. Completa

El correcto diagndstico en Implantologia oral consta de:

Etapa |

Etapa Il
Etapa IlI
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