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RESUMEN

Los tratamientos con implante dental se encuentran directamente relacionado
con el proceso de osteointegracion, este proceso proporciona excelentes
resultados y un pronéstico a largo plazo predecible si se cumplen con los
requisitos. Una correcta colocacion del implante es primordial si se desea
conseguir funcionalidad y estética de la pieza, ademas se debe respetar la
anatomia y sus elementos. Objetivo; Analizar imagenes tridimensionales de
la posicion de implantes oseointegrados unitarios mediante el uso de
tomografias en centros radiolégicos en Guayaquil 2023. Materiales y
métodos; Se solicitaron tomografias de los Ultimos 3 meses del afio 2022
hasta el presente afio lo cual nos da un universo de 948 tomografias de
pacientes Los criterios de inclusion y exclusién nos dieron un total de 55
tomografias las cuales nos dan una cantidad de 64 implantes dentales
unitarios osteointegrados. Se midieron los implantes para asi poder analizar
su angulacién, todas las medidas se registraron en un Excel y se cred una
tabla para poder analizar de mejor manera si los implantes que fueron
analizados cumplen con los parametros requeridos. Resultados; En total, se
evaluaron 64 implantes de 55 pacientes donde fueron 26 hombres y 29
mujeres, fueron encontrados 42 en maxilar y 22 en mandibula. Al momento
de evaluar se encontrd que el 77% de los implantes estaban en malposicion y
el 23% sin malposicion. Conclusién; En conclusion, en este estudio se pudo
encontrar una alta prevalencia de errores de posicionamiento tridimensional.

Palabras Claves: Implante Dental, Mal Posicién, Detalles Anatomicos,

Tomografia, Hueso Cortical, Relacion Diente-Implante
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ABSTRACT

Dental implant treatments are directly related to the osseointegration process,
this process provides excellent results and a predictable long-term prognosis
if the requirements are met. A correct placement of the implant is essential if
you want to achieve functionality and aesthetics of the piece, also the anatomy
and its elements must be respected. Objectives; Analyze three-dimensional
images of the position of unitary osseointegrated implants through the use of
tomography’s in radiological centers in Guayaquil 2023. Materials and
methods; Tomography’s from the last 3 months of 2022 up to the present year
were requested, which gives us a universe of 948 patient tomography’s. The
inclusion and exclusion criteria gave us a total of 55 tomography’s which give
us a quantity of 64 unitary dental implants. osseointegrated. The implants were
measured in order to analyze their angulation, all the measurements were
recorded in Excel and a table was created to better analyze whether the
implants that were analyzed met the required parameters. Results; In total, 64
implants from 55 patients were evaluated, where 26 were men and 29 women,
42 were found in the maxilla and 22 in the mandible. At the time of evaluation,
it was found that 77% of the implants were in malposition and 23% without
malposition. Conclusion; In conclusion, in this study it was possible to find a
high prevalence of three-dimensional positioning errors.

Keywords: Dental Implant, Malposition, Anatomical Details,

Tomography, Cortical Bone, Tooth-Implant Relationship
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INTRODUCCION

Los implantes dentales
osteointegrados hoy en dia son
considerados la mejor opcién para
rehabilitar espacios edéntulos. La
terapia con implantes se encuentra
guiada por una necesidad de los
pacientes, dependiendo el caso.

(1,3)

El implante dental se encuentra
directamente relacionado con el
proceso de osteointegracion, pero
si la operacion falla, se producen
cambios en las etapas iniciales y se
forma tejido cicatricial fibroso entre
las superficies del implante, los
objetos del implante y él hueso

circundante. (1)

Los descubrimientos de Branemark
en el campo de la osteointegracion
revolucionaron la odontologia al
ofrecer alternativas de tratamiento
menos invasivos Yy proporcionar
tratamientos que mejoran la calidad
de vida de los pacientes con
edentulismo parcial o total (1).

El proceso de osteointegracion,
esta definido como una conexion
directa, funcional y estructural entre
el hueso vivo y la superficie de

apoyo del implante, proporciona

excelentes resultados y un
prondstico a largo plazo predecible
y una terapia de mantenimiento si
se cumplen todos los requisitos de
planificacion, ejecucion y

mantenimiento. (1)

Debido a una alta demanda de
implantes  dentales estos se
encuentran acompafados también
de un aumento  en las
complicaciones. Por esto una
correcta colocacién del implante es
primordial si se desea conseguir
funcionalidad y estética de la pieza,
ademas se debe respetar la
anatomia y sus elementos que
puedan encontrarse proximo al
sitio. (3)

Se ha sugerido que las distancias
estandares entre dientes implante
es de 2mm, el implante y estructura
anatomica sea de 2mm vy el
implante y la corteza bucal, lingual
/palatino de 1,8-2mm. (3)

Existen varios estudios para el
diagnostico 3D disponible, Los
datos que se  encuentran
relacionado con la masa 0sea, la
calidad de hueso o elementos
anatomicos, pueden procesar y
evaluarse en un software de

simulacién de implante dental. (4)



Hoy en dia la creacion de softwares
y programas informaticos con
mecanismos de seguridad vy
precision le permiten al clinico
recopilar toda la informacion
anatomica del paciente generando
guias que ayudan en el diagndstico
complementario y procedimientos
quirargicos. En el pasado estos
solo tenian el rol de apoyo en la
visualizacion de imagen. La
planificacion del implante queda
reflejada en la guia quirdrgica
consiguiendo una técnica viable y
precisa siendo este un factor
fundamental para evaluar el éxito

de la rehabilitacion. (4)

Las causas y los mecanismos del
fracaso del implante dependen de
la ubicacion, el diametro y la
longitud del implante, la calidad y
cantidad de hueso, la atencion a la
anatomia de cada sitio y la técnica
y habilidad del operador, por eso es

importante analizar ¢Cual es la

posicion tridimensional de
implantes osteointegrados
unitarios?

MATERIALES Y
METODOS

Este es un estudio cuantitativo de
tipo transversal observacional. Las
variables fueron;
Dependiente

e Implantes unitarios mal

posicionados

Independientes
e Angulacion del implante
e Espacio diente implante
e Detalles anatomicos

e Maxilares.

La recoleccion de datos inicia con
la solicitud de acceso a la
documentacion del centro de
imagenes mediante una carta de
solicitud. Se solicitaron tomografias
de los ultimos 3 meses del afio
2022 hasta los 7 meses del afio
2023 lo cual nos da un universo de
948 tomografias de pacientes, las
cuales 116 tomografias
presentaban implantes. Los
criterios de inclusion y exclusion
nos dieron un total de 55
tomografias las cuales nos dan una
cantidad de 64 implantes dentales
unitarios osteointegrados.

Se midieron los implantes para asi
poder analizar su angulacion, todas

las medidas se registraron en un



Excel y se cre6 una tabla para
poder analizar de mejor manera si
los implantes que hemos vistos en
las tomografias cumplen con los
parametros requeridos. Todo esto
fue realizado en NTViewer el cual
es nuestro viewer predeterminado
en el cual se puede realizar las
medidas con ayuda de una regla

milimetrada.

RESULTADOS

En el presente estudio en total, se
evaluaron 64 implantes de 55
pacientes donde fueron 26 de ellos
fueron hombres (47%) y 29 de ellos
fueron mujeres (53%).

Los implantes analizados se
ubicaban 42 en maxilar superior de
los cuales el 20% se encontraban
en el sector anterior, 45% se
encontraron en sector posterior y
22 ubicaban en mandibula de los
cuales el 2% estaban localizados
en sector anterior, 33% en sector
posterior.

Al momento de evaluar se encontro
que el 77% de los implantes
estaban en malposicion y el 23%

sin malposicion. (gréafico 1.)

Implantes unitarios mal
posicionados

100%

80% 7%
(]
60%
0,

40% T3%
20%
0%
SIN MALPOSICION ~ MALPOSICION

Grafico 1. Prevalencia de la mal

posiciéon de implantes.

El grafico 2 nos muestra los
porcentajes de la relacion diente
implante si fue o no respetado el
parametro de medida tanto por
mesial y distal.

Las medidas iguales o mayores a
los 2mm que nos habla la literatura;
por mesial equivalen al 45% y por
distal el 43%, en cambio las
medidas menores a los 2mm, por
mesial equivalen al 5% y por distal
7%

Relacion Diente - Implante

50% 45% 139
40%
30%
20%
10% 5% %

0%
<2mm >2mm

MESIAL DISTAL

Gréfico 2. Prevalencia de la medida

diente implante.




Con respecto a la posicion bucal y
lingual/ palatino la medida o
margen que debe respetarse es de
1,8mm. (gréfico 3.)

Relacion bucal -lingual/palatino

0,
35% 30%

30% 28%
25% 22%

> 20% °
20%
15%
10%

5%

0%

<1,8mm >1,8mm
VESTIBULAR LINGUAL/ PALATINO

Grafico 3. Prevalencia de la medida

implante- hueso cortical.

Las medidas igual y mayor a los
1,8mm fueron por vestibular el 22%
y por lingual / palatino el 30%, en
cambio las medidas menores a
1,8mm por vestibular equivalen al
28% y por lingual / palatino equivale
al 20%.

El grafico 4 nos presenta la
posicon de los implante que no
respetaron los margenes de
seguridad en relacion a detalles
anatomicos, existieron dos
medidas a tomar en consideracion
los implantes que se encontraban

incluidos y los que se encontraban

menor a los 2mm.

Detalles anatomico - Implante

FORAMEN
MENTONIANO

DIENTE ADYACENTE 20%
N. DENTARIO INF. 2%
PISO CAVIDAD NASAL 6%

8%
SENO MAXILAR 505 ©7°

0% 5% 10% 15% 20% 25%
INCLUIDO <2mm

Gréafico 4. Prevalencia de la relaciéon

implantes-detalles anatomicos.

El 8% de los implantes que no
respetaron los margenes de
seguridad se encontraron incluidos
en el seno maxilar.

Los implantes que se encontraban
menor a los 2mm de margenes de
seguridad tenemos varios
problemas de la mal posicion; el
20% de los implantes con mal
posicion que se estudiaron tuvo
interaccion con dientes
adyacentes, el 2% con el nervio
dentario inferior, el 6% con el piso
de la cavidad nasal y el 5% en seno
maxilar.

En total hubo una cantidad de 26
implantes que no respetaron los
margenes de seguridad en relacion

con detalles anatémicos.



DISCUSION

Alejandro Pérez Padron Et al. Nos
indica que la implantologia
bucofacial ha constituido un
importante avance de la
odontologia en los dltimos afios. La
alta predictibilidad de las técnicas
quirargicas empleadas y su baja
incidencia de fracasos han hecho
que se deba considerar la
colocacién de implantes dentales
como primera eleccibn en la
rehabilitacion bucodental. (1)

El objetivo de este estudio fue
analizar imagenes tridimensionales
de la posicion de implantes
dentales osteointegrados unitarios.
De acuerdo a los resultados
obtenidos en este estudio se pudo
apreciar que el género de los
pacientes que mas predominaba
era el femenino, sin embargo, no se
detecté una relacion significante
entre la mal posicion y el género del
paciente, puesto que el fracaso y la
mal posicion de los implantes
puede ocurrir en cualquier edad y
sexo, siempre que las condiciones
adecuadas no existan para que no
suceda una  osteointegracion
correcta, este resultado no guarda
relacion con los estudios de Pérez

Padrén et al. y Yaser safi et al. los

cuales muestran un predominio del
género masculino. (2,3)

En el presente estudio, se detecto
que la prevalencia de la colocacion
de implantes dentales fue mas
predominante en maxilar superior,
lo que concuerda con el estudio de
Yaser Safi et al., ademas se
identificaron mas implantes en el
sector posterior del maxilar, a
dfierencia de lo que nos informa
Yaser Safi et al. (3)

El presente estudio mostré una alta
prevalencia de errores de
posicionamiento de implantes
dentales (77%), una distancia
inadecuada entre el diente-
implante, implante-corteza bucal,
lingual/ palatino y el implante con
los detalles anatomicos. Beatriz
Ribeiro Ribas et al. nos presentan
gue su estudio mostr6 una alta
prevalencia de errores de
posicionamiento de implantes
dentales, situaciébn que puede ser
comparable con nuestro estudio.
(5)

En el presente estudio, un total del
28% de los implantes perforaron la
corteza bucal la cual fue la que se
presento con mayor frecuencia. Al
igual que el estudio de Yaser Safi
Et al. que presentd una alta

prevalencia de perforacion bucal en



el maxilar. Este es un defecto que
es causado generalmente por una
mala colocacion de los implantes
en la direccién bucolingual de la
cresta alveolar (3,5)

En el presente estudio, Ila
prevalencia de los implantes
dentales que no respetaron la
distancia estandar sugerida entre
diente-implante fue del 12% de los
implantes, en cambio el 88% de los
implantes respetaron la distancia
sugerida. El estudio de Beatriz
Ribeiro Ribas Et al. guarda cierta
relacion con lo dicho anteriormente
puesto que nos informan que la
distancia promedio del implante al
diente iba en aumento en regiones
posteriores, si esto es llevado a
nuestro estudio podemos tener en
cuenta que los implantes dentales
gue mas prevalencia tienen son los
posteriores. (3,5)

En el presente estudio, la
prevalencia de interacciones del
implante con detalles anatomicos
fue del 41%, donde el 20% de los
implantes se encontraron cercanos
a las raices de dientes adyacentes,
el 2% cercanos al nervio dentario
inferior, el 6% cercanos al piso de
cavidad nasal, el 5% cercano al
seno maxilar. El desplazamiento

del implante hacia el seno maxilar a

menudo resulta de la presencia de
un maxilar posterior atroéfico,
neumatizacion del seno maxilar
hacia la cresta alveolar y una mala
calidad Osea, se encontro de la
prevalencia de interaccidénes de los
implantes con el seno maxilar es
del 13% en donde el 8% de los
implantes se encontraron incluidos
en el seno maxilar. Situacion que
nos puede llamar la atencién
puesto que presenta una relacion
de nuestro estudio con en el de
Beatriz Ribeiro Ribas et al. que nos
informan que hubo wuna alta
prevalencia de penetracion en el
seno maxilar, si bien en nuestro
estudio no fueron muchos los
casos, si fueron los unicos casos de
implantes incluidos a un detalle

anatémico.(3,5)



CONCLUSIONES

En conclusion, en este
estudio se pudo encontrar
una alta prevalencia de
errores de posicionamiento.
Los errores de
posicionamiento no pueden
considerarse un fracaso del
implante. El fracaso sucede
cuando hay una pérdida del
implante o cuando se
necesita un cambio del
implante.

En este estudio se puede
interpretar que la gran
mayoria de los implantes
analizados tienen un mal
pronéstico y con el tiempo se
podra considerar un fracaso
en el tratamiento.

Se observa que al momento
de la colocacion del implante
si se respeta la distancia
estandar entre diente -
implante. En la angulacién
del implante no se ha
respetado la corteza bucal —
lingual / palatino y es vista
como una perforacién de la
misma.

En cuanto a su relacion con
detalles anatémicos el 41%

de los implantes estudiados

son los que se ven en una
interaccion que a futuro
podria generar un problema
al paciente y esto tiene
relacion con la mal posicion

del implante.
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RESUMEN:

Los tratamientos con implante dental se encuentran directamente relacionado con el proceso de
osteointegracién, este proceso proporciona excelentes resultados y un prondstico a largo plazo
predecible si se cumplen con los requisitos. Una correcta colocacion del implante es primordial si
se desea conseguir funcionalidad y estética de la pieza, ademas se debe respetar la anatomia y
sus elementos. Objetivo; Analizar imagenes tridimensionales de la posicion de implantes
oseointegrados unitarios mediante el uso de tomografias en centros radiolégicos en Guayaquil
2023. Materiales y métodos; Se solicitaron tomografias de los ultimos 3 meses del afio 2022
hasta el presente afio lo cual nos da un universo de 948 tomografias de pacientes Los criterios de
inclusion y exclusion nos dieron un total de 55 tomografias las cuales nos dan una cantidad de 64
implantes dentales unitarios osteointegrados. Se midieron los implantes para asi poder analizar su
angulacién, todas las medidas se registraron en un Excel y se cre6 una tabla para poder analizar
de mejor manera si los implantes que fueron analizados cumplen con los parametros requeridos.
Resultados; En total, se evaluaron 64 implantes de 55 pacientes donde fueron 26 hombres y 29
mujeres, fueron encontrados 42 en maxilar y 22 en mandibula. Al momento de evaluar se encontré
que el 77% de los implantes estaban en malposicién y el 23% sin malposicién. Conclusion; En
conclusién, en este estudio se pudo encontrar una alta prevalencia de errores de posicionamiento
tridimensional.
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