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Objetivo:

El objetivo de este estudio descriptivo retrospectivo fue
analizar las caracteristicas de los informes de incidentes
proporcionados por los dentistas durante el uso de una
marca especifica de implantes dentales.

Material y método:

Se realizd un estudio descriptivo retrospectivo para
analizar las variables vinculadas a la aparicion de
complicaciones y / o falla del implante dental. Oxtein
Iberia SL® colabord con el estudio, proporcionando acceso
a la base de datos de incidentes de su compafia, asi

como al numero total de implantes enviados desde sus
almacenes, para evaluar las caracteristicas de los informes
de incidentes presentados entre enero de 2014 y diciembre
de 2017 (cuatro afos)

La hoja de datos incluia diferentes variables a lo largo

de las diversas etapas del proceso de tratamiento del
implante, desde la colocacion inicial del implante hasta la
posterior rehabilitacion protésica durante el afo siguiente.

Este estudio analizé variables sociodemogréficas
relacionadas con el paciente, incluyendo edad y sexo,
historial médico (afecciones psicoldgicas, bruxismo, uso
de drogas (adiccién reconocida y consumo excesivo de
drogas, incluido el alcohol), habitos de fumar (paciente
con un consumo de mas de cinco cigarrillos). un dia se
consideraba fumador), enfermedades infecciosas (VIH

y otras afecciones infecciosas que pueden afectar la
respuesta inmune del paciente), higiene (se considerd una
higiene deficiente cuando el paciente no cumple al menos
dos cepillos diarios asociados con un mal control de la
placa), diabetes (controlado, en tratamiento), patologias
cardiovasculares (incluida la hipertension si se trata

con medicamentos), discrasias sanguineas, trastornos

de coagulacion de la sangre), antecedentes dentales
(presencia de patologias periodontales, tratamiento
antibidtico previo), variables relacionadas con los implantes
dentales (posicion del implante , tipo de implante, tipo de
conexion, grado de titanio, didmetro del implante, longitud
del implante, tipo de carga) y otros d aspectos auditivos
(calidad dsea (tipo I a 1V, clasificacion cldsica de Lekholm y
Zarb), no paralelismo del implante, infecciones
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postoperatorias, colocacion del implante posterior
a la extraccion, colocacion del implante junto con el
levantamiento de los senos e incluyendo biomateriales)

La posicion del implante se clasificd en cuatro categorias:
maxilar anterior, que incluye el incisivo central superior,

el incisivo lateral superior y el canino superior (UCI, ULl y
UC); maxilar posterior, que incluye los molares superiores y
premolares (UP y UPM); mandibula anterior, que incluye el
incisivo central inferior, el incisivo lateral inferior y el canino
inferior (LCI, LLI y LC); y mandibula posterior, que incluye
los molares inferiores y premolares (LM y LPM).

Resultados:

La muestra total del estudio consistio en 44,415 implantes
enviados desde los almacenes Oxtein® en las fechas
indicadas, de los cuales 917 implantes (2.1%) se marcaron
debido a informes de falta de estabilidad primaria,
osteointegracion fallida o falla del implante dentro de un
afo de colocacién. Al analizar los informes de incidentes,
se observd que el 61.6% de los incidentes ocurrieron en
pacientes masculinos, en comparacion con el 38.4% en
pacientes femeninos. La edad promedio de los pacientes
en los casos reportados fue de 56.12 + 12.15 afos. Se
descubrid una correlaciéon estadisticamente significativa
entre incidentes de falla del implante y consumo de
tabaco, diabetes, enfermedades cardiacas, mala higiene
oral, infecciéon previa, mala calidad dsea y bruxismo (p
<0.05). También se observo una tasa mas alta
(estadisticamente significativa) de incidentes en implantes
conicos, conexion interna, titanio de grado IV, implantes
estrechos y cortos.

Conclusiones:

El andlisis de estos implantes revela una mayor tasa de
complicaciones en implantes cortos, conicos, de conexion
interna y de didmetro estrecho. Estos datos pueden ayudar
y alentar a los médicos a utilizar las maximas precauciones
quirdrgicas al colocar estos implantes.
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1

Imagenes de los implantes utilizados en el presente estudio.

a) M12: conexidn cdnica Morse, perfil conico agresivo, titanio de grado 1V;
b) M8: conexién octogonal interna, perfil cilindrico menos agresivo, titanio
de grado 1V;

c) L35: conexion hexagonal interna, perfil cilindrico, titanio de grado V;

d) L6: conexidn hexagonal externa, perfil cilindrico, titanio de grado V;

e) N35: conexidn hexagonal interna, perfil cénico, titanio grado V;

f) N6: conexidn hexagonal externa, perfil conico, titanio grado V.
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Sexo de la muestra.
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Edad de la muestra.
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Resultados del estudio.



