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Agradecemos el interés mostrado en nuestro articulo
asi como la solicitud de brindar informacién mas cla-
ra, pues creemos que sin duda alguna esto fortalece
nuestra investigacion.

Nos parece importante recordar que esta publica-
ci6én es solamente la primera parte de un estudio que
pretendemos continuar, lo que permitira fortalecer
los resultados mostrados y responder los cuestiona-
mientos atn pendientes.

Respecto a los cuestionamientos planteados, po-
demos responder lo siguiente:

Introduccion: consideramos que el plantea-
miento es claro, pues se menciona la necesidad de
contar con estudios que demuestren la superioridad
de un constructo sobre los demas en cuanto a rigi-
dez y estabilidad del trazo para poder recomendar o
descartar el uso de uno de éstos sobre los demés, lo
cual se logra realizar en el caso de la estabilidad del
constructo mediante este estudio.

Sobre nuestra definiciéon de estabilidad, ésta
es explicada a lo largo del texto, pero la concre-
tamos de la siguiente manera: capacidad de un
constructo de regresar a su estado original tras
una perturbacion. En este trabajo fue estudiada
al someter a nuestros modelos a cargas ciclicas,

durante las cuales apreciamos la pérdida de la
resistencia del objeto a la fuerza definida inicial-
mente (250 Newtons).

En cuanto a la rigidez del constructo, la defini-
mos como la capacidad de un objeto para resistir la
deformacion de la zona eléstica de la curva de estrés/
tension. Esta caracteristica de nuestros constructos
fue estudiada mediante la prueba de interferometria,
lo que nos permitié visualizar la deformidad que su-
frian nuestros modelos durante los ciclos de carga.
Por cuestiones de diseno de estudio, estos resultados
y conclusiones atin no se publican, pues se realizaran
pruebas complementarias.

Resultado: consideramos que el texto y las ima-
genes mostradas son explicitas en cuanto a los méto-
dos de fijacion utilizados.

Respecto al anédlisis de pico de carga soportada,
realizamos la prueba al fallo de cada constructo, la
cual anexamos a continuacion.

Sin embargo, consideramos que a pesar de que
estas pruebas son las maés utilizadas en los estudios
reportados en la literatura universal y en las cuales
también se basa la mayor parte de las pruebas rea-
lizadas a los implantes disponibles actualmente en
el mercado, dichas pruebas no reflejan de forma
adecuada su relevancia clinica, por lo que conside-
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ramos que ésta es una de las mayores aportaciones
de nuestro estudio.

En contraste con las pruebas al fallo, las pruebas
ciclicas a cargas fisiolégicas representan de mejor
manera la fuerza a la que estaran sometidos estos
implantes en la vida cotidiana, lo que nos permite
detallar su comportamiento de forma mas cercana a
la realidad en contraste con una prueba de fallo, en
la que se aporta poca informaciéon de verdadera rele-
vancia clinica.

Haciendo una analogia, sabemos que una silla
de marmol es mas rigida que una de madera; sin
embargo, 4ésta tiene mayor funcionalidad en la
vida cotidiana?, /o las dos son capaces de realizar
el mismo trabajo a diferentes costos?, 4y una de
plastico?

No se reporté el analisis estadistico, aunque
contamos con él. Utilizamos una prueba tipo t de
Student para comparar ambos grupos encontrando
significancia estadistica en la estabilidad entre cons-
tructos con una p de 0.00001, lo que se interpreta
como estadisticamente significativo.

En la parte final de nuestro estudio se realizara
una comparacién entre estos dos constructos con
una placa anatémica bloqueada, lo que nos permitira
concluir que el implante es mejor, no s6lo biomeca-
nicamente, sino en cuanto a costos y riesgos para el
paciente.

Agradecemos infinitamente el interés en nuestro
trabajo, ya que sin duda éste nos permiti6 realizar
mejorias en el mismo y nos motiva a continuar con
esta apasionante investigacion.
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