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                                                               RESUMEN

Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento sobre el manejo de complicaciones

post-operatorias  de  implantes  dentales  en  internos  de  Estomatología  de  la

Universidad Privada Antenor Orrego – Abril 2022.

Materiales y Métodos: Este estudio fue observacional, de corte transversal. Se

evaluaron a 53 estudiantes de estomatología del 9no y 10mo ciclo, para lo cual se

empleó un cuestionario virtual previamente validado con una validez de  0.975  y

una confiabilidad buena (0.739)  ,  se utilizó estadística descriptiva e inferencial

para analizar los resultados.

Resultados: El nivel de conocimiento fue deficiente en un 71,7% de los internos.

El  sexo  femenino  presentó  mayor  conocimiento  sobre  el  manejo  de

complicaciones post-operatorias de implantes dentales con un nivel regular-bueno

acumulado de 30.6% y los de sexo masculino 23.50%. Según el ciclo de estudios

el  71,7% de la  muestra  está  representado por  alumnos del  décimo ciclo  y  el

28,3% son del noveno ciclo.

Conclusión: El  nivel  de  conocimiento  respecto  a  las  complicaciones  post-

operatorias en implantes dentales en alumnos internos de la Universidad Antenor

Orrego fue deficiente.

Palabras Clave:  conocimiento, complicaciones post-operatorias, implantes

dentales
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ABSTRACT

Objective:  To determine the level of knowledge about the management of post-

operative complications of dental implants in Stomatology interns of the Antenor

Orrego Private University 2022.

Materials  and  Methods:  This  study  was  observational,  cross-sectional.  53

stomatology  students  of  the  9th  and  10th  cycle  were  evaluated,  for  which  a

previously validated virtual questionnaire was used with a validity of 0.975 and

good reliability (0.739), descriptive and inferential statistics were used to analyze

the results.

Results:  The level  of  knowledge  was  deficient  in  71.7% of  the  inmates.  The

female sex presented greater knowledge about the management of post-operative

complications of dental implants with a regular-good accumulated level of 30.6%

and the male sex 23.50%. According to the cycle of studies, 71.7% of the sample

is  represented by students from the tenth cycle  and 28.3% are from the ninth

cycle.

Conclusion:  The  level  of  knowledge  regarding  postoperative  complications  in

dental implants in internal students of the Antenor Orrego University was deficient.

Keywords: knowledge, post-operative complications, dental implants
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I. INTRODUCCIÓN

I.1. Realidad Problemática

El presente estudio se realizará en alumnos internos de la carrera de

Estomatología de la Universidad Privada Antenor Orrego, de la ciudad

de Trujillo, departamento de la Libertad.

La pérdida de las piezas dentales y las consecuencias de estas han

sido una epidemia para la humanidad por muchos siglos, se planteó

incluso  en  la  literatura  que  es  la  mutilación  más  frecuente  en  la

población, y así se entiende dado que  desde las civilizaciones más

antiguas  se  han  intentado  sustituir  la  perdida  dental  con  diversos

aditamentos y materiales como metales y piedras preciosas.(1)

Hoy  por  hoy  hay  mayor  exigencia  de  implantes  dentales  por  la

población  mundial.  Esta  mayor  necesidad  se  da  a  partir  del

requerimiento  de  los  pacientes  por  una  rehabilitación  de  su

desdentamiento  que  no  suponga  un  menoscabo  en  su  función

masticatoria  ni  que  dificulte  su  adaptación  psicológica  en  su  nueva

realidad. (1)

Actualmente en su mayoría los implantes dentales intraóseos tienen

forma  de  raíz  y  los  materiales  empleados  para  su  fabricación  son

altamente biocompatibles como por ejemplo el titanio, el cual permite

una  unión  ósea  solida  biológicamente  el  cual  se  denomina

osteointegración.  Para  que  un  implante  dental  osteointegrado  se

considere  exitoso  deberá  cumplir  ciertos  criterios  en  términos  de  la

fisiología  tisular  (mantenimiento  y  presencia  de  la  osteointegración,

función  (capacidad  de  masticación)  y  satisfacción  del  paciente

(comodidad y estética). (2)
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Ningún  profesional  espera  tener  complicaciones  implantológicos

durante el tratamiento, por lo que en el campo de la implantología oral

la  rápida   identificación  y  tratamiento  de  estos  problemas  es

fundamental. El profesional debe conocer los sin números de riesgos

que conlleva cada intervención, así como la forma de reaccionar frente

a estos problemas. (3)

Existen otros factores además que pueden causar complicaciones en

los  implantes  dentales  estos  como  son,  problemas  psicosociales  y

sistémicos  de  los  pacientes,  factores  quirúrgicos,  errores

perioperatorios, errores prostodónticos y hábitos de los pacientes. Las

complicaciones post-operatorias se dividen en 3 grupos de factores: las

asociadas a infecciones bacterianas, mecánicos (oclusales) así como

psicológicos y sistémicos. (4)

Por otro lado, y muy a pesar de que la intervención haya sido la más

acertada y el implante se haya integrado correctamente, con el paso

del tiempo se presentara la falla en el patrón oclusal es decir en como

mastica  y  cierra  la  boca  el  paciente,  y  es  ahí  cuando  se  afectara

negativamente  la  supervivencia  del  implante.  Esto  también  puede

darse en aquellos pacientes que padecen de bruxismo.(5)

Así mismo otro de los motivos que puede generar complicaciones y la

posible falla de los implantes es la higiene bucal de los pacientes, ya

que este conlleva a la enfermedad periodontal, la cual es una patología

de  las  encías  que se  traslada al  aérea  de tejido  que se  encuentra

alrededor de los implantes, y que generan periimplantitis.(5)

Los implantes dentales  al  no ser  una pieza dental  natural  son más

susceptibles a generar enfermedad y complicaciones (5), por lo tanto en

los implantes dentales, la preocupación de los profesionales no solo se

debe centrar en la planificación y tratamiento solamente, sino que debe

extenderse a detectar complicaciones precoces, tener el conocimiento
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necesario  para  realizar  intervenciones  en  el  momento  necesario  y

poder así obtener más longevidad en la rehabilitación implantológica. (4)

I.2. Marco Teórico

Uno de los principales preceptos en Odontología es la de mantener la

salud  bucodental  de  los  pacientes  mediante  la  preservación  de  su

dentadura.  Cuando por  ciertos  motivos existe  perdida de las  piezas

dentales, la solución está dirigida a buscar materiales suplentes que le

devuelvan al paciente su estado de salud bucal y que a su vez estos

garanticen su rehabilitación funcional y estética.(6)

La primera evidencia que se tiene sobre el uso de implantes data de los

años  600  A.C  en  la  cultura  Maya.  Donde  se  encontró  un  trozo  de

mandíbula con fragmentos de concha aparentando los tres incisivos

inferiores. Después en 1809 Maggolio explica el desarrollo de creación

e  inserción  de  raíces  de  oro  los  cuales  sostenían  los  dientes.  El

implante estaba conformado por 3 piezas de oro soldadas. (6)

En 1993 Stock describió un procedimiento en el cual se insertaba un

tornillo de vitalio al hueso el cual proporcionaría anclaje y que permitía

recuperar  el  diente  perdido. (6)Es  así  que  aunque  en  la  antigüedad

según la literatura las personas han intentado recuperar la ausencia de

los dientes con materiales extraños, es recientemente que la ciencia ha

podido  conseguir  un  material  biológicamente  compatible  para  la

reposición plena de las piezas perdidas.(7)

Por lo que la implantología oral la cual constituye la recuperación de las

estructuras de soporte y los dientes ausentes ha permitido mejorar la

calidad de vida de millones de personas. (7) Este surgimiento viene con

los aportes ofrecidos por PJ. Branemark y el empleo del titanio como

material de elección para la confección de implantes dentales.(8)
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Pacientes que anteriormente tenían que vivir sin esperanzas a causa

del edentulismo, hoy en día tienen la ventaja de lograr una reposición

total  de  sus  piezas  perdidas  y  poder  así  masticar  perfectamente,

pacientes los cuales han tenido una radical pérdida ósea facial la cual

están íntimamente relacionado con la estética hoy en día puede verse

con un aspecto más juvenil , personas jóvenes las cuales padecían de

ausencia  congénita  de  piezas  dentales  ahora  pueden  tener  una

apariencia normal y estética.(9)

En muchos estudios clínicos el tratamiento con implantes ha obtenido

un porcentaje alto en la taza de éxito, sin embargo y muy a pesar de

los avances en la tecnología sobre implantologia oral estos no están

libres de complicaciones, las cuales pueden ser de carácter protésico o

quirúrgicos y con resultados de variable gravedad. (10)

Las complicaciones protésicas imposibilitan a los pacientes disfrutar de

las  restauraciones  que  desean,  esto  generado  ya  sea  por  un  mal

diagnóstico,  una  mala  colocación  de  los  implantes  o  un

desconocimiento  de  las  fuerzas  que  ejercen  sobre  los  elementos

protéticos.  Así  mismo las  complicaciones del  tipo  quirúrgico  pueden

ocasionar problemas neuronales, cuadros de hemorragia importantes y

finalmente la perdida de los implantes, estas complicaciones además

pueden ser del tipo inmediatas, mediatas y tardías. (11)

Dentro de las inmediatas encontraremos dolor, dehiscencia de la sutura

y  hematoma,  mientras  que  en  las  mediatas  hallamos  la  ulcera  de

decúbito,  también  encontramos  los  granulomas  residuales,  áreas

anestésicas y neuralgias, finalmente las complicaciones tardías en las

que  se  incluyen  la  ausencia  de  osteointegración  producto  de  la

formación de  fibrillas en la interface de unión del hueso y el titanio, así

como la presencia de  gingivitis hiperplasia y exposición de la fijación

implantaría. (12)
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Resulta  imprescindible  prever  las  complicaciones  y  fracasos  de  los

implantes dentales mediante la planificación idónea, para preservar la

osteointegración.  En  las  complicaciones  de  índole  mecánico  surgen

diversos  factores  como  causas  posibles  sobre  todo  en  implantes

dentales  de  carga  tardía  como,  por  ejemplo:  bruxismo,  desajuste

oclusal,  inadecuada  colocación  de  las  estructuras  protésicas,

localización y diámetro de los implantes y diseño de las prótesis.(13)

Los implantes en ocasiones presentan complicaciones pequeñas, en

otras la pérdida total de estos a causa de fracturas o aflojamientos del

tornillo y ruptura de los aditamentos de revestimiento como las resinas

y cerámicas. Sin embargo, algunos autores estiman que los casos en

los  que  hay  ruptura  del  tornillo  de  conexión  de  prótesis  debe  ser

considerada como una complicación y no como un fallo, debido a que

estos fenómenos pueden ser reversibles y corregidos en la mayoría de

los casos. (5)

A medida que la disciplina implantología siga creciendo, la odontología

enfrentara  estas  complicaciones  y  será  indispensable  tener  el

conocimiento suficiente para poder tratarlas de la mejor forma y así

conseguir el éxito de la terapia a largo plazo.(14)

Derks  y  Cols.  2016  afirmaron  que  a  la  vez  que  ha  aumentado  la

demanda  por  la  colocación  de  implantes  dentales,  también  se  ha

evidenciado  toda  una  secuencia  de  complicaciones  de  tanto  de

carácter  biológico  como  biomecánico,  los  cuales  han  puesto  a  los

odontólogos  frente  a  diversos  desafíos.  Estos  deben  solucionar

complicaciones  eventuales,  prevenirlas  y  asegurar  resultados

previsibles y duraderos en el tiempo a todos los pacientes. (15)

Giannolibe y Lang.2016 definen como comunes las complicaciones de

ahora y a su vez confirman que estas repercuten tanto en el  tejido

blando como el tejido duro, generando así el compromiso de la solidez
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de  los  implantes,  obligando  a  tener  que  retirarlos  y  posteriormente

tener que restituirlos por otros. (16)

Existen diversos protocolos propuestos en la literatura con la finalidad

de tratar las complicaciones de carácter biológico como por ejemplo la

perimplantitis  con  el  fin  de    conservar  así  los  implantes

comprometidos. (17)

Distintos  tratamientos  quirúrgicos  para  tejidos  duros  Rocsuzzo  y

Cols.2011, Schwarz y Cols.2012 y tratamientos quirúrgicos para tejidos

blandos Zucchelli y cols. 2013; Burkhard y cols. 2008; Roccuzzo y cols.

2014 han sido específicamente descritas sin  llegar  a una propuesta

terapéutica común, hay aún menos evidencia con respecto al proceder

en caso de implantes con mal pronóstico sobre todo en aquellos que

tienen que ser retirados y sustituidos. (18)

I.3. Antecedentes del Estudio

Saad  I.  et  al.  19(Arabia  Saudita-2021)  estudiaron  el  nivel  de

conocimiento,  conciencia  y   percepción  de  los  estudiantes  de

odontología,  pasantes  y  recién  graduados  sobre  complicaciones  del

implante  dental  en  288  participantes.  Encontrándose  que  el  37,5%

mostraron  un  buen  nivel  de  conocimientos  acerca  de  los

procedimientos en implantes dentales y el 38,9% mostro el mismo nivel

de conocimiento respecto a las complicaciones de los implantes. 

Feher B. et al.20(Austria-2020) realizaron un estudio retrospectivo desde

enero  del  2016  hasta  noviembre  del  2018  en  el  cual  registraron

complicaciones  postoperatorias  en  implantes  dentales,  como

hematoma,  sangrado,  daño  e  infección  nervioso,  así  como  falla

temprana del implante. Además evaluaron los factores de riesgo que

estuvieran  relacionados  con  el  paciente  y  el  implante,  los  cuales

incluían diabetes y tabaquismo, así mismo también se evaluaron  los

parámetros  de  tratamiento  los  cuales  incluían  los  procedimientos
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quirúrgicos y los tipos de brechas. En un total de 1132 pacientes con

edad media entre 50.6  y  16.5 años,  de  los cuales  el  55.4% fueron

mujeres y 2413 implante se produjeron complicaciones postoperatorias

en 71 pacientes.

Assery N et al.21 (Arabia Saudita-2018) estudiaron el conocimiento y la

conciencia  de  los  odontólogos  generales  en  Riyadh,  mediante  un

cuestionario de base clínica y visual radiográfico en el tratamiento de

las compilaciones de los implantes dentales. Este contaba de 3 partes.

La primera sobre datos demográficos, la segunda contenía imágenes

de radiografías y clínicas visuales que tenían como propósito evaluar el

nivel  de  conocimiento  y  conciencia  de  los  odontólogos  sobre  las

complicaciones  peri  implantarías  que  ocurren  comúnmente  y  su

manejo; y, la tercera, actitudes de los participantes frente al manejo de

estas  complicaciones.  Encontrándose  que,  la  mayoría  de  los

odontólogos estaban graduados desde el 2012 (47,5%). En el mayor

de los casos los encuestados (71,6%) recibieron un curso didáctico en

implantología  dental  mientras  cursaban  estudios  de  pregrado.  Los

odontólogos  que  participaron  en  talleres  de  implantologia  tuvieron

mayor incidencia de respuestas correctas a diferencia de aquellos que

recibieron cursos didácticos en preprago sobre temas asociados a la

formación  práctica.  Esto  demuestra  que  la  capacitación  practica  en

pregrado  resultaría  en  una  mejor  comprensión  de  los  implantes

dentales, sus complicaciones y manejo.

Petrie et al.22(EEUU-2021) analizaron mediante una encuesta sobre los

planes  de  estudio  de  las  escuelas  pre-doctorales  de  los  EE.UU

relacionado  con  el  tratamiento  con  implantes  dentales  y  haciendo

énfasis  en  el  diagnóstico  y  manejo  de  las  complicaciones  de  los

implantes. mediante un cuestionario de 26 preguntas. Encontrándose

que, 28 escuelas en total respondieron las encuestas (42.4% de tasa

de respuesta) y 23 completaron las encuestas completas (34,8% tasa

de  finalización).  15  escuelas  (65,2%)  información  que  cuentan  con

métodos para registrar las complicaciones de los implantes dentales y
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8 de las 23 escuelas (34,8%) comunicaron que tienen métodos para

evaluar el conocimiento de los estudiantes respecto a la identificación

de las complicaciones en implantes dentales.

Solo dos escuelas informaron métodos para evaluar la preparación de

los estudiantes con respecto al manejo de las complicaciones de los

implantes  dentales.  La  mayoría  de  las  complicaciones  fueron

mecánicas (4,3%),  seguidas de biológicas (28,6)  y  estéticas  (7,1%).

Las prótesis que más asociaron a las complicaciones fueron las sobre

dentaduras apoyadas en implantes (39,1%), seguidas por aquellas de

coronas unitarias (34,8%), y las prótesis parciales fijas (4,3%).

Se  encontró  una  tendencia  positiva  entre  aquellas  escuelas  que

manejaban  planes  de  estudios  sobre  complicaciones  en  implantes

dentales y la preparación de los alumnos.

I.4. Justificación del estudio

Las complicaciones postoperatorias en la terapia implantológica se ha

incrementado en estos últimos tiempos debido a la gran demanda de la

rehabilitación  oral  mediante  esta  técnica,  si  bien  existen  estudios

previos  relacionados  al  entendimiento  de  los  estudiantes  de

odontología sobre implantes dentales, se puede encontrar que aún se

ignora  el  nivel  de  conocimiento  acerca  del  manejo  de  las

complicaciones postoperatorias en implantes dentales.

Es así que  este estudio tiene a fin percibir el nivel de conocimientos de

los alumnos de internado de la Universidad Privada Antenor Orrego-

Abril 2022 con respecto al manejo de complicaciones postoperatorias

en implantes dentales, y a su vez tiene como objetivo percibir si existe

alguna diferencia en el nivel de conocimiento con respecto a  la edad y

el ciclo académico que cursan.
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I.5. Formulación Del Problema

¿Cuál es el nivel de conocimiento sobre el manejo de complicaciones

post-operatorias de implantes dentales en internos de Estomatología

de la Universidad Privada Antenor Orrego 2022?

I.6. Hipótesis

Implícita

I.7. Objetivo(s). 

I.7.1. General 

Determinar  el  nivel  de  conocimiento  sobre  el  manejo  de

complicaciones post-operatorias de implantes dentales en internos

de Estomatología de la Universidad Privada Antenor Orrego 2022.

I.7.2. Específicos 

- Determinar  el  Nivel  de  conocimiento  sobre  el  manejo  de

complicaciones  post-operatorias  de  implantes  dentales  en

internos  de  Estomatología  de  la  Universidad  Privada  Antenor

Orrego-Abril 2022 según el ciclo académico.

- Determinar  el  Nivel  de  conocimiento  sobre  el  manejo  de

complicaciones  post-operatorias  de  implantes  dentales  en

internos  de  Estomatología  de  la  Universidad  Privada  Antenor

Orrego-Abril 2022 según sexo.

18



19



I.8. Variables (Operacionalización de Variables)

Variable (s)
Definición

Conceptual

Definición

Operacional e

indicadores

Tipo de

Variables
Escala

de

Medició

n

Según su

Naturalez

a

NIVEL DE

CONOCIMIENTO

SOBRE

MANEJO DE

COMPLICACION

ES POST-

OPERATORIAS

EN IMPLANTES

DENTALES

El conocimiento de la

posibilidad y magnitud

de las complicaciones

postoperatorias es

crucial para los clínicos

que practiquen la

odontología

implantológica hoy en

día. (23)

Bergeron definió el

conocimiento como la

información organizada,

sintetizada o resumida

para mejorar la

comprensión, la

conciencia o el

entendimiento. (16)

Cuestionario

conformado  por

preguntas  de

conocimiento sobre la

Bioética,  que  se

evaluarán  en  el

presente  estudio,

cada  pregunta

correcta vale 1 punto.

Indicadores       de   

puntaje: (24)

 Sobresaliente:

19-20
 Muy  Bueno:  

17-18
 Bueno:  

14-16
 Suficiente:  

11-13
 Insuficiente:  

0-10

Cualitativa Ordinal

Co- Variable (s) Definición Conceptual definición Tipo de Escala

20



Operacional e

Indicadores

Variables de

medició

n

Según su

naturaleza

Ciclo

Académico

Cada uno de los

bloques de cursos en q

ue se divide un plan de 

estudios (25)

Noveno

Decimo

Cualitativa Nominal

Sexo

El sexo hace referencia

a las características

biológicas y fisiológicas

que definen a hombres

y mujeres.(26)

Masculino

Femenino
Cualitativa Ordinal
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II. MATERIALES Y METODOS

II.1. Tipo de Investigación

Según el

número de

mediciones

Según la

comparació

n de

poblaciones

Según el

tiempo que

ocurrió el

fenómeno a

estudiar

Según la

forma de

recolecta

r los

datos

Según la

interferencia

del

investigador

en el estudio

Transversal Descriptivo Prospectivo Prolectivo Observacional

II.2. Población y muestra de estudio

La  población  de  la  presente  investigación  estará  constituida  por

alumnos de internado del Programa de estudios Estomatología de la

Universidad Privada Antenor Orrego del semestre 2022 que cumplan

los siguientes criterios:

II.2.1. Criterios de Inclusión

- Alumnos matriculados en el  9°  y  10° ciclo  de la  escuela de

Estomatología de la Universidad Privada Antenor Orrego en el

año 2022.
- Alumno que aceptara participar en el estudio voluntariamente.

II.2.2. Criterios de Exclusión

- Alumnos matriculados en 9° y 10° ciclo que no autoricen su

participación.

II.2.3. Marco de muestreo
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Registro  alumnos  de  9no  y  10mo  matriculados  en  el  semestre

2022.

Unidad de muestreo

Alumno  matriculado  del  Programa  de  estudios  profesional  de

Estomatología (de 9° y 10° ciclo) de la Universidad Privada Antenor

Orrego (abril-Julio 2022)

Unidad de Análisis

Alumno  matriculado  del  Programa  de  estudios  profesional  de

Estomatología (de 9° y 10° ciclo) de la Universidad Privada Antenor

Orrego (abril-Julio 2022)

Muestra 

En la presente investigación se tomará como muestra la totalidad

de  la  población,  dado  que  cuando  la  población  es  menor  a  50

individuos, la población es igual a la muestra. (Hernández, 2003).

II.2.4. Tipo de Muestreo
Censal

II.3. Técnicas e instrumentos de investigación

Para realizar la selección de los estudiantes se tomará en cuenta los

criterios de inclusión y de exclusión propuestos. Se usará como técnica

de recolección de datos la encuesta, el instrumento que se utilizó fue

cuestionario. 

II.3.1. Método de recolección de datos

Observacional

II.3.2. Instrumento de recolección de datos

Para poder medir el nivel de conocimiento en los estudiantes de

Estomatología,  se  utilizó  un  cuestionario  realizado  propiamente
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para la investigación que consta de 20 preguntas cerradas, con sus

posibles  respuestas.  Precediendo  al  cuestionario  se  creó  2

secciones: una de ellas con el fin de explicar los objetos del estudio

y  el  consentimiento  informado  en  el  cual  deberá  aceptar  o  no

voluntariamente  la  participación  del  alumno  en  el  estudio.  Así

mismo  fueron  medidos  en  4  indicadores:  Muy  bueno,  bueno,

regular y deficiente. (ANEXO N° 1).

Validez

Para  su  validación,  el  cuestionario  fue  sometido  a  valoración

mediante  el  juicio  de  10  expertos,  que  evalúan  individual  e

independientemente cada ítem del cuestionario, asignándoles una

puntuación. El estadístico empleado es el coeficiente V de Aiken,

cuyos  resultados  son  aprobatorios  en  todos  los  ítems;  con  ello

finalmente se logra determinar la validez individual y grupal de los

ítems.,  se  obtendrá  un  porcentaje  de  concordancia  cercano  al

100%; (V de Aiken= ).  (ANEXO N° 2).

Confiabilidad

La confiabilidad del método fue realizada mediante el análisis de

fiabilidad a los 20 ítems del cuestionario empleado para determinar

el nivel de conocimiento sobre el manejo de complicaciones post-

operatorias de implantes dentales en internos de Estomatología. Se

aplicó el  cuestionario a 10 estudiantes,  se empleó el  estadístico

Kuder –Richardson Formula 20, encontrando una confiabilidad muy

significativa, KR-20 igual a 0.739. (ANEXO N°3).

II.4. Diseño de investigación

Esquema:
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Donde:

M :  Estudiantes  del  Programa  de  estudios de  estomatología

UPAO.

O : Observación de los datos en el  cuestionario virtual dados

por  los  estudiantes  del  Programa  de  estudios de  estomatología

UPAO.

II.4.1. De la asesoría de la tesis 

Constancia de aceptación de asesoría de tesis (ANEXO Nº 4).

II.4.2. De la aprobación del proyecto

Resolución De canal Nº 1515-2021-FMEHU-UPAO (ANEXO Nº 5).

II.4.3. De la autorización para la ejecución

Aprobado el proyecto de investigación se continúa con la solicitud

del permiso debido, de forma virtual al director de la Escuela de

Estomatología  Dr.  Oscar  del  Castillo  Huertas  para  luego   a  su

correspondiente ejecución. (ANEXO Nº6).

II.4.4. Recolección de datos

Para la recolección de datos se solicitó a los diferentes docentes de

los  ciclos  a  estudiar  la  autorización  para  poder  acceder  a  sus

clases  las  cuales  las  impartían  vía  zoom y  así  mismo  también

acceder al grupo de WhatsApp de los alumnos. Posteriormente, se

envió  el  enlace  del  cuestionario  virtual  por  dichas  plataformas,

informando  anticipadamente  sobre  el  objetivo  del  estudio.  Cada

pregunta marcada correctamente tuvo un valor de un punto, y mal

marcada un valor de cero.
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Finalmente se procedió a la recolección de datos para su posterior

presentación  y  análisis,  utilizando  los  softwares  estadísticos

correspondientes.

II.5. Procesamiento y análisis de datos

Se realizará aplicando el programa Excel 2021 y el paquete estadístico

SPSS versión 20. Asimismo, los datos recolectados fueron procesados

usando  Estadística  descriptiva a  través  de  tablas  de  frecuencia  y

gráficos correspondientes a los objetivos propuestos.

II.6. Consideraciones Bioéticas

 Declaración de Helsinki,  adoptada por la 18ª Asamblea Médica

Mundial (Helsinki 1964) y modificada en Fortaleza- Brasil. Octubre

del 2013.27

 Los artículos 4, 15, 25, 27 y 28 de la Ley General de Salud del

Perú (Ley N° 26842).

 Código de Ética del Colegio Odontológico Art 23 y 40.

 Autorización del Comité de Bioética de  la UPAO- RESOLUCION

N°0187-2021-UPAO (ANEXO N° 07).
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III. RESULTADOS

Este estudio tiene como finalidad determinar el nivel de conocimiento sobre

manejo  de  complicaciones  post-operatorias  de  implantes  dentales  en  los

internos de la Universidad Privada Antenor Orrego, en una muestra de 53

alumnos, de los cuales se obtuvieron los siguientes resultados.

El  nivel  de conocimiento que se encontró fue un nivel  insuficiente en un

71.70% de los internos, seguido de un nivel de conocimiento suficiente en un

26.4% y  solo  un  1.89% tiene  un  nivel  de  conocimiento  bueno  sobre  el

manejo de complicaciones post-operatorias de implantes dentales.(tabla1)

La distribución de internos por sexo el 67,9% pertenecían al sexo femenino y

el 32,1% son de sexo masculino; de los cuales, el sexo femenino presentó

un mayor conocimiento sobre el manejo de complicaciones post-operatorias

de implantes  dentales  con un nivel  insuficiente  acumulado de 69.44% al

igual  que los internos de sexo masculino que un nivel  insuficiente en un

76.47%. (Tabla 2).

Según el ciclo de estudios 15 pertenecen al noveno ciclo de los cuales  el

60% obtuvo un nivel insuficiente. En cuanto a los alumnos del décimo ciclo y

el 76.36%  obtuvo un nivel insuficiente sobre el manejo de complicaciones

post-operatorias de implantes dentales. (tabla 3)
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Tabla 1. Nivel de conocimiento sobre complicaciones post-operatorios sobre

implantes dentales en internos de la Universidad Privada Antenor Orrego 2022.

NIVEL DE

CONOCIMIENTO

ESTUDIANTES

n %

Sobresaliente 0 0.00
Muy bueno 0 0.00
Bueno 1 1.89
Suficiente 14 26.42
Insuficiente 38 71.70
TOTAL 53 100.00

Media Mediana Moda
8.66 8.00 8.00

Fuente: Datos obtenidos por el investigador, 2022

Gráfico 1. Nivel de conocimiento sobre complicaciones post-operatorios sobre

implantes dentales en internos de la Universidad Privada Antenor Orrego 2022.
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Fuente: Datos obtenidos por el investigador, 2022
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Tabla 2. Nivel de conocimiento sobre complicaciones post-operatorias de

implantes dentales en alumnos de la Universidad Privada Antenor Orrego, según

sexo.

NIVEL DE

CONOCIMIENTO

SEXO
TOTAL

FEMENINO MASCULINO
n % n % n

Sobresaliente 0 0.00 0 0.00 0
Muy bueno 0 0.00 0 0.00 0
Bueno 1 2.78 0 0.00 1
Suficiente 10 27.78 4 23.53 14
Insuficiente 25 69.44 13 76.47 38
 36 100.00 17 100.00 53

Fuente: Datos obtenidos por el investigador, 2022.

Gráfico 2. Nivel de conocimiento sobre complicaciones post-operatorias de

implantes dentales en alumnos de la Universidad Privada Antenor Orrego, según

sexo.
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Fuente: Datos obtenidos por el investigador, 2022.

Tabla 3. Nivel de conocimiento sobre complicaciones post-operatorias de

implantes dentales en alumnos de la Universidad Privada Antenor Orrego, según

ciclo académico.

29



NIVEL DE

CONOCIMIENTO

CICLO ACADÉMICO
TOTAL

NOVENO DÉCIMO
n % n % n

Sobresaliente 0 0.00 0 0.00 0
Muy bueno 0 0.00 0 0.00 0
Bueno 1 6.67 0 0.00 1
Suficiente 5 33.33 9 23.68 14
Insuficiente 9 60.00 29 76.32 38
 15 100.00 38 100.00 53

Fuente: Datos obtenidos por el investigador, 2022.

Gráfico 3. Nivel de conocimiento sobre complicaciones post-operatorias de

implantes dentales en alumnos de la Universidad Privada Antenor Orrego, según

ciclo académico.
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Fuente: Datos obtenidos por el investigador, 2022.

IV. DISCUSIÓN

La encuesta se llevó a cabo en una población representativa de estudiantes

del  noveno  y  décimo  ciclo  de  la  Universidad  Privada  Antenor  Orrego,

población  que  representa  el  futuro  de  la  odontología,  por  lo  que  es
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importante evaluar sus conocimientos y actitudes hacia la  odontología de

implantes.

Pese a que la supervivencia de los implantes dentales tiene una tasa alta,

muchas  revisiones  sistemáticas  han  intentado  tanto  identificar  como

cuantificar  la  aparición  de complicaciones relacionadas con los  implantes

dentales. Las revisiones más profundas han estudiado todo el alcance de las

complicaciones   desde  el  planeamiento  quirúrgico  hasta  el  último

seguimiento.  Sin  embargo  en  otras  revisiones  se  limitaron  a  fases

específicas  del  tratamiento,  como  complicaciones  quirúrgicas  o

postoperatorias inmediata y complicaciones que pudieran ocurrir durante el

periodo de mantenimiento.(23,24)

En la Universidad Antenor Orrego ofrecen una educación igualitaria para sus

estudiantes  de  ambos  sexos.  Sin  embargo  en  el  presente  estudio,  las

mujeres estaban representados predominantemente, esto puede deberse al

hecho  de  que  se  encontró  una  mayor  población  femenina  entre  los

encuestados debido al  creciente aumento de mujeres sobre los hombres

producido a lo largo de varios años, en un estudio realizado en el 2020 por

Mously  y  cols.20 se  encontró  también  que  las  mujeres  tenían  una  mejor

actitud hacia el cuidado de los implantes dentales en comparación con los

hombres, sin embargo esto no representa una mayor capacidad intelectual ni

comprensiva con respecto a este estudio.

La  mayoría  de  los  participantes  cursaban  el  último  ciclo  de  estudios,  se

esperaba un mayor número de respuestas más apropiadas basadas en los

conocimientos recibidos recientemente. Estos resultados reflejan el nivel de

conocimiento de los estudiantes de noveno y décimo ciclo aunque existiendo

una menor respuesta por alumnos de noveno ciclo no se pudo medir con

exactitud sus conocimientos respecto a las complicaciones postoperatorias

de los implantes dentales.

La mayoría de los participantes tenían conocimientos deficientes sobre las

complicaciones  postoperatorias  de  los  implantes  dentales.  este  hallazgo
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podemos  atribuirle  al  hecho  de  que  estas  complicaciones  se  pueden

observar  en  su  mayoría  en  la  práctica  clínica  la  cual  en  la  Universidad

Antenor  Orrego no se realizan en su totalidad dado que los alumnos no

realizan  la  cirugía  implantológica,  y  las  complicaciones  graves  son

relativamente raras. La literatura nos señala que la experiencia en el área

podría otorgar una mayor perspectiva sobre el tratamiento implantológica así

como también un mayor conocimiento sobre las posibles complicaciones de

esta terapia.(21,22).

Es  importante  mencionar  que  el  encontrar  resultados  en  su  mayoría

deficiente  por  parte  de  los  alumnos  con  respecto  a  las  complicaciones

postoperatorias en implantes dentales es preocupante, dado que si bien es

un manejo de especialidad, tener el conocimiento suficiente para afrontar las

complicaciones implantológicas en la  práctica  diaria  ayudaría  a  un  mejor

resultado del tratamiento.

En este estudio se encontraron varias limitaciones, esto debido a la situación

de pandemia, por lo que no se pudo llegar a la población total de estudiantes

por lo que se recomienda otra encuesta con mayor alcance estudiantil, para

de ese modo obtener resultados óptimos.
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V. CON CLUSIONES

1. El nivel de conocimiento respecto a las complicaciones post-operatorias

en implantes dentales en alumnos internos de la Universidad Antenor

Orrego fue Insuficiente.

2. Según el sexo, tanto los internos del sexo femenino como el masculino;

presentaron  nivel  de  conocimiento  insuficiente  sobre  el  manejo  de

complicaciones post-operatorias de implantes dentales.

3. En relación al ciclo de estudios tanto los que cursaban el noveno como

los del décimo ciclo obtuvieron un nivel insuficiente sobre el manejo de

complicaciones post-operatorias de implantes dentales.

VI. RECOMENDACIONES

1. Se recomienda realizar una intervención educativa en la muestra para

mejorar su nivel de conocimiento de insuficiente a bueno.

2. Realizar talleres y charlas de capacitación para mantener y mejorar el

nivel  de  conocimiento  del  alumnado  sobre  implantes  dentales  y  sus

complicaciones  para  que  los  estudiantes  puedan  responder
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adecuadamente al creciente número de pacientes con consultas sobre

implantes dentales.

3. Realizar estudios en los que la muestra sea proporcional en cada ciclo

que haya realizado el curso de implantología oral.

4. En  el  presente  estudio  los  estudiantes  mostraron  una  variación

significativa en sus respuestas que requiere revisar y estandarizar los

planes de estudios de implantes dentales.
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