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Resumen

Introduccion: Los escaneres intraorales son dispositivos digitales que permiten
obtener modelos tridimensionales de los tejidos duros y blandos de la cavidad oral,
pero a pesar de su potencial, se necesita evaluar su desempefo clinico. Los
cuestionarios CAP son instrumentos utiles para la evaluacion de diversos fenémenos.
Objetivo: Creacion y validacion de un cuestionario para evaluar el uso de escaneres
intraorales en Ecuador. Materiales y métodos: Se realiz6é un estudio no experimental,
cuantitativo de tipo observacional, transversal y prospectivo, donde se realizé una
revision de expertos y una prueba piloto con 86 participantes, para determinar la
validez del cuestionario mediante las pruebas Alfa de Cronbach y KR-20. Resultados:
En las tres dimensiones de estudio se obtuvieron valores de 0.812; 0.77 y 0.803
respectivamente para la prueba KR-20 y se obtuvo un valor de 0.812 para la prueba
Alfa de Cronbach en la dimension actitudes y percepciones. Esto sugiere que la
confiabilidad interna del cuestionario es aceptable y tiene validez psicométrica.
Conclusién: El cuestionario presenta validez y confiabilidad, por lo que es factible

comenzar a usarlo en futuras investigaciones.

Palabras clave: cuestionario CAP, escaner intraoral, encuesta, Alfa de Cronbach,

Kuder-Richardson 20, validaciéon de cuestionario, confiabilidad interna



Abstract

Introduction: Intraoral scanners are devices that allow the dentist to create three
dimensional models of hard tissue and soft tissue of the mouth, but despite it’s potential
their clinical performance must be evaluated. KAP surveys are useful instruments to
evaluate different problems. Objective: Creation and validation of a survey about the
use of IOS in Ecuador. Materials and method: This is a quantitative, non-
experimental, observational, cross-sectional y prospective where an experts review
and a pilot test were carried out to determine the internal reliability using Cronbach’s
Alpha and KR-20 test. Results: In the three dimensions of the study values of 0.812,
0.77 and 0.803 were obtain respectively for KR-20 test and a value of 0.812 for
Cronbach’s Alpha test. This suggest that the survey have an acceptable internal
reliability and it has psychometric validity. Conclusion: The survey has validity and

reliability so it's possible to start using it in future investigations.

Key words: CAP questionnaire, intraoral scanner, survey, Cronbach's Alpha, Kuder-

Richardson 20, questionnaire validation, internal reliability.
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Introduccién

Los escaneres intraorales o 10S, por
sus siglas en inglés: Intra Oral
Scanners, son dispositivos digitales
que permiten obtener modelos
tridimensionales de los tejidos duros y
blandos de la cavidad oral'. Funcionan
proyectando luz estructurada sobre las
superficies dentales, obteniendo
imagenes que el software convierte en
modelos 3D precisos?3. Existen
distintas tecnologias y sistemas 10S,
cada uno con caracteristicas
especificas segun la aplicacion clinica®.
Su uso ha faciltado la toma de
impresiones especialmente en

rehabilitaciones parciales, aunque
tambien se usan en rehabilitaciones
totales. Sin embargo, su precision
puede verse afectada por factores

técnicos, clinicos y del operador®®.

Los 10S han

odontologia, al permitir la obtencién de

transformado la

modelos digitales tridimensionales, sin
necesidad de materiales de impresién
convencionales 7. Estas herramientas
digitales ofrecen multiples beneficios,
como mayor comodidad para el
paciente, reduccion del tiempo clinico y
mejor comunicacién con el laboratorio
dental. Ademas, los sistemas abiertos
facilitan la integracion con diferentes

softwares CAD/CAM 2, lo cual optimiza

el flujo de trabajo digital en consultorios
con diferentes enfoques. A pesar de sus
beneficios, existen diversos factores
como la calibracion del escaner, la
experiencia del odontélogo, el patron
de escaneo, etc.’”, que afectan su
precision y llevan a considerar la
evaluacion de su desempefio en la

practica diaria®2.

Los cuestionarios son instrumentos
utiles y de uso frecuente que ayudan a
la recoleccion de datos y el estudio de
fenobmenos de diversa indole. Estos
necesitan contar con una serie de
viabilidad,

confiabilidad y precision. Entre los

caracteristicas como

diferentes instrumentos de este estilo
se encuentran las encuestas tipo CAP,
en base a sus siglas conocimientos,
actitudes y practicas, las cuales buscan
obtener informacion sobre los saberes,
percepciones y practicas asociadas a
un tema en especifico y permiten la
obtencién de datos tanto cualitativos

como cuantitativos™.

En este sentido es relevante definir
conceptos ya mencionados como
confiabilidad 12, que se define como el
grado de correlacion o congruencia
entre los items de una dimensién y se
puede medir mediante pruebas de
consistencia interna; y validez, que

indica si el instrumento mide lo que



pretende medir'®. En base a lo
planteado anteriormente, el presente
estudio tiene como objetivo validar un
cuestionario disefado para evaluar el
uso de escaneres intraorales en
Ecuador, tomando en cuenta la validez
de contenido y la confiabilidad de las

pruebas psicométricas.

Materiales y métodos

Este es un estudio no experimental con
enfoque cuantitativo de tipo
observacional, transversal y
prospectivo. Para validar el contenido
del cuestionario se realizd una revision
de expertos. Para ello, se
seleccionaron cinco profesionales con
formacion de cuarto nivel y experiencia
clinica en el area de Rehabilitacion
Oral, docentes universitarios. Se evalud
los items del instrumento en términos
de claridad, coherencia, pertinencia y
lenguaje técnico se realizaron los
cambios correspondientes segun las

recomendaciones sugeridas.

La presente investigacion bajo la
declaracion de los principios de Helsinki
y obtuvo la aprobacion del Comité de
Etica en Investigacion en Seres
Humanos de la Universidad Catdlica de
Santiago de Guayaquil, mediante el
documento Nro CEISH-UCSG-018-
2025, se garantizé el consentimiento

informado digital de cada participante

antes de acceder al cuestionario,
disefiado y distribuido mediante la
plataforma Google Forms, y su difusién
se llevo a cabo a través de correo
electronico y mensajeria instantanea
(Whatsapp),

cobertura geografica amplia.

garantizando una

Para este estudio se tom6 en cuenta un
universo de 5604  odontdlogos
registrados en el ultimo censo de 2019.
El tamano de la muestra fue calculado
en base a este valor usando la
aplicacion survey monkey, tomando en
cuenta un nivel de confianza de 95% vy
un margen de error de 5%, la cual arrojo

un resultado de 360 participantes.

Para la aplicacion de la prueba piloto,
algunos autores’™ recomiendan una
cantidad mayor o igual a 30
participantes, aunque en otros estudios
mencionan que no se necesita realizar
un calculo estadistico especifico, sino
que depende del objetivo del estudio’®.
En base a esto y debido a la amplia
muestra, para validar el instrumento, se
realiz6 una prueba piloto con 70
participantes, a los cuales se les afadio
un 20%' mas para compensar no
respuestas y sesgos producidos por
odontélogos que no usen escaneres
intraorales. En esta prueba se garantizo
la cobertura geografica, distribuyéndola

por la mayor cantidad de provincias



posibles para lograr validez vy
factibilidad.

El instrumento estuvo estructurado en
tres dimensiones, conocimiento,
practicas y actitudes, que incluyeron
tanto items de respuesta dicotomica
como escalas tipo Likert. Los datos
fueron procesados en el programa
estadistico SPSS version 27, se
aplicaron pruebas de consistencia
interna con el fin de evaluar la

confiabilidad del cuestionario.

Para los items de escala tipo Likert
agrupado en los items 17 a 20, se utilizé
el coeficiente Alfa de Cronbach,
recomendado para el analisis de
variables ordinales 6. Este estadistico
permitié estimar el grado de correlacion
entre los items de cada dimension,
estableciendo como criterio de
aceptabilidad  valores iguales o
superiores a 0,70 lo que garantizé que
los items analizados compartieran un
mismo dominio subyacente y midieron
de forma coherente la dimensién de

actitudes y percepciones.

Tabla 1 Rangos de interpretacion de
Alfa de Cronbach'.

Magnitud Rango de a
Confiabilidad muy a<0,30

baja

Confiabilidad baja 0,30<a<0,60
Confiabilidad 0,60<a<0,75
moderada

Confiabilidad alta 0,75<a0<0,90
Confiabilidad muy alta | a > 0,90

Por otra parte, las preguntas con
formato dicotomico o de opcion multiple
en los items 7 a 16 y 21 a 25 , fueron
analizadas mediante el coeficiente
Kuder-Richardson 20  (KR-20)",
adecuado para items de naturaleza
binaria. El calculo de este estadistico
permitié6 establecer la homogeneidad
de las respuestas en las dimensiones
de practicas y percepcion futura,
asegurando que las preguntas
aportaran informacion consistente al

constructo evaluado.

Tabla 2 Rangos de interpretacion de

Kuder-Richardson'®.

Rangos Magnitud
0,81 a 1,00 Muy alta
0,61a0,80 Alta

0,41 a 0,60 Moderada
0,21a0,40 Baja

0,01 a 0,20 Muy baja

En ambos casos, los valores obtenidos
superaron el umbral recomendado, lo
que  evidencia la confiabilidad
psicométrica del instrumento asi mismo

alcanzé adecuados niveles de validez



de contenido mediante la revision de
expertos de esta forma respalda su
aplicabilidad en investigaciones

posteriores.

Resultados

Para la validacion de la encuesta sobre
escaneres intraorales en odontologia,
participaron 86 odontdlogos
ecuatorianos como parte de una
muestra piloto. Lo que permitié evaluar
la pertinencia, claridad y
comportamiento de los items, ademas,
de caracterizar la poblacion objetivo de

la investigacion.

De los 86 participantes en la encuesta
piloto solo el 61,6% manifesto utilizar
actualmente escaner intraoral en su
practica. Entre las razones del 38,4%
que aun no los utiliza destacaron “costo
elevado” (17,4%) y “mi laboratorio
dental utiliza métodos de impresion
tradicionales (analogos)’ (4,7%). En
consecuencia, los siguientes resultados
se han elaborado con base en las
respuestas de los profesionales que

respondieron afirmativamente.

En general, el cuestionario evidencid

una adecuada validez aparente con

preguntas claras para los participantes,
ya que todos respondieron sin omitir

informacion.

Entre las caracteristicas  socio
demograficas de mayor relevancia de
los participantes se observaron, un
rango etario entre 23 y 64 anos con
promedio de 37 afios (o = 9,5).

(54,7%) del sexo

masculino, las provincias con mayor

La mayoria

porcentaje de respuesta fueron Guayas
(45,3%), Pichincha (16,3%) y el Oro
(9,3%) y consecuentemente las
ciudades con mayor representacion
fueron Guayaquil (41,8%) y Quito
(16,3%).

Entre las caracteristicas profesionales y
académicas se observd mayoria de
especialistas (67,4) y el resto
odontélogos generales. Un alto
porcentaje se dedica a la practica
privada (65,1%) y otro grupo mas
reducido a wuna combinacion de
docencia con practica privada (24,4%)
y, los afios de experiencia varian entre
1 y 40 afios con un promedio de 12

afos (o = 9,3).



Figura 1 Uso del escaner intraoral segtn la formacion académica y el tipo de practica
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B Uso del escaner Si

Analisis de la dimensién Practica.

a) Marcas y versiones de escaner
utilizados

Se observa que el item-total tienen
correlaciones positivas y moderadas
que varian entre 0,32 a 0,56, lo cual
confirma su aporte a la consistencia
interna del constructo del conocimiento
de marcas y versiones. No obstante,
marca y version como Shining 3D (-
0,302) y Panda (-0,347) mostraron
correlaciones negativas, lo que sugiere
un comportamiento no coherente con el
resto de las marcas. Esto sugiere que
en esta cohorte de participantes son
poco frecuentes en la practica local o
que no discriminan bien el
conocimiento provocando ruido. Sin
embargo, su eliminacion no representa
una mejora sustancial del valor global
de KR-20.

43,0%

22,1%
16,3%

8,1% 8,1%
. . 0%

Practica privaday Privada Publico

docencia

Tipo de practica

B Uso del escaner No

b) Factores que influyen en la calidad
de los escaneos

Se observa que el item-total tiene
correlaciones positivas y moderadas
que varian entre 0,31 a 0,73, lo cual
confirma su aporte a la consistencia
interna del constructo de los factores
que influyen en la calidad de los
escaneos. En el item “Presencia de
saliva o sangre en las superficies a
escanear” obtuvo el valor de
correlacion mas alto, siendo unos de
los factores que muestran excelente
coherencia  con la dimensién,
sugiriendo que son usos altamente
representativos y discriminativos del
conocimiento.

El item “Protocolos de secuencia de
escaneo del fabricante” presenta
correlacion negativa de -0,485, esto

sugiere una interpretacion diferente al



resto de los factores por parte de los
participantes. Lo que podria deberse a
que se trata de un factor mas técnico y
no es percibido como limitante en la
practica diaria. Sin embargo, su
eliminacién no representa una mejora
sustancial del valor global de KR-20.

c) Razones para comenzar a usar un
escaner intraoral

Se observa que el item-total tiene
correlaciones positivas y moderadas
que varian entre 0,39 a 0,56, lo cual
confirma su aporte a la consistencia
interna del constructo de razones para
comenzar a usar un escaner intraoral.
No se observan items  con
correlaciones negativas. Y la
correlacion item-total mas fuerte la
representa “Reducir el tiempo del
paciente en el sillon”, con un valor de
0,56, evidenciando que es una de las
principales motivaciones en este
bloque de razones.

d) Procedimientos en los que se usa
el escaner

Se observa que el item-total tiene
correlaciones positivas y moderadas
que varian entre 0,30 a 0,72, lo cual
confirma su aporte a razones para
comenzar a usar un escaner intraoral.
Ademas, en este bloque se observan
items como “Incrustaciones, encerados
diagnosticos y carillas” (0,70-0,72)

evidencia una coherencia excelente

con la dimension, sugiriendo que son
procedimientos altamente
representativos de la practica.

e) Frecuencia de uso del escaner
Los items diariamente y (0,538) y varias
veces por semana (0,606) muestran
adecuada correlacion, pero el resto de
los items muestra correlaciones
negativas, lo que sugieren menos
consistencia y menos discriminacion
siendo probable que estos valores no
aportan solidez a la fiabilidad global.

f) Tipo de capacitacién recibida

Para esta pregunta se observa que los
items con correlaciones positivas
aportan de forma adecuada al
constructo. Sin embargo, items que
correlaciones

presentan negativas

podrian interpretarse como una
discriminacion no adecuadamente del
nivel de la capacitacion, tal vez porque
existen acceso a diversas fuentes de
capacitacion representando un patron
menos homogéneo. No obstante, la
eliminacién de estos items no mejora
significativamente el KR-20.

g) Dispositivos complementarios al
I0S

Se observa que todos los item-total
tienen correlaciones positivas vy
moderadas que varian entre 0,33 a
0,51, lo cual confirma su aporte a la
consistencia interna del constructo

dispositivos complementarios al



escaner intraoral. En este caso los fuertemente relacionados

con el

items Impresora 3D (0,516) y Software conocimiento de la practica digital.

CAD/CAM (0,574) se encuentran

Tabla 3 Confiabilidad de la dimension Practicas sobre escaneres intraorales

KR-20

N de
elemento
S

0,812

56

Dimensidon conocimiento sobre escaneres intraorales Correlacié
n total de

KR-20 si
el
elemento
se ha

elementos suprimido

¢ Qué marca(s) de escaner utiliza? (Seleccione todas las que apliquen)

Marca y Version [Dentsply Sirona- CEREC] 0,329
Marca y Version [iTero] 0,417
Marca y Version [3Shape] 0,357
Marca y Version [MEDIT] 0,397
Marca y Version [CAREstream Americal 0,463
Marca y Versién [Planmeca ] 0,353
Marca y Version [Dental Wings] 0,371
Marca y Version [GC America] 0,380
Marca y Versidon [shining 3D] -0,302
Marca y Version [Straumann] 0,566
Marca y Versiéon [Panda] -0,347
Marca y Version [Aidite ] 0,369

0,810
0,810
0,809
0,807
0,809
0,809
0,811
0,810
0,817
0,813
0,820
0,813

¢ Cuales de los siguientes factores influyen en la calidad de sus escaneos

digitales intraorales?

Presencia de saliva o sangre en las superficies a escanear 0,725
Ubicacién del margen en una preparacion dental (ej. 0,313
subgingival, supragingival)

Protocolos de secuencia de escaneo del fabricante -0,485
Condiciones de luz ambiental 0,393
Presencia de restauraciones dentales 0,417
Espacios edéntulos 0,492
Estado de calibracion y mantenimiento del escaner 0,512
Movimiento del paciente durante el escaneo 0,545
Cambios en la temperatura ambiental 0,545
Reescaneo de areas con errores, con o sin 0,545
solapamiento(modificacion del escaneo previo)

Otro 0,545

0,812
0,807

0,818
0,804
0,804
0,802
0,802
0,805
0,805
0,805

0,805




¢ Cuales fueron sus principales razones para comenzar a usar un escaner

intraoral?

Mejores resultados que métodos convencionales 0,412 0,812
Mayor eficiencia 0,478 0,813
Mejor educacion del paciente 0,438 0,809
Reducir el tiempo del paciente en el sillon 0,560 0,809
Mejor comunicaciéon con otros profesionales 0,392 0,810
¢Para qué procedimientos usa con mayor frecuencia el escaner intraoral?
marque todas las correspondientes

Modelos diagnosticos 0,415 0,812
Encerados diagndsticos 0,703 0,812
Rehabilitacion sobre implante unitario 0,470 0,808
Rehabilitacion sobre implante multiple 0,442 0,803
Implantes en arcada completa 0,522 0,800
Guia quirurgica 0,651 0,795
Incrustaciones 0,701 0,793
Coronas soportadas por diente unico 0,512 0,793
Coronas soportadas por implantes 0,351 0,796
Prétesis fijas de arcada completa 0,472 0,802
Protesis total Removible 0,406 0,804
Puentes 0,406 0,804
Carillas 0,712 0,806
¢.Con qué frecuencia utiliza el escaner intraoral en su practica?

Diariamente 0,538 0,809
Menos de 3 veces al mes -0,321 0,828
Una vez por semana -0,322 0,822
Varias veces por semana 0,606 0,810
¢ Qué tipo de capacitacion ha recibido para el uso del I0S?

Autodidacta 0,488 0,814
Capacitacion recibida por el fabricante 0,436 0,824
Cursos y capacitaciones -0,402 0,814
Formacion en la practica clinica -0,325 0,810
Fuente externa al fabricante (distribuidor oficial) -0,327 0,815
Universitaria -0,304 0,813
¢.Con qué otros dispositivos complementan el uso de su 10S?

Impresora 3D 0,516 0,812
Fresadora 0,333 0,810
Software CAD/CAM 0,574 0,802
CBCT (tomografia 3D) 0,377 0,805
Scanner Facial 0,447 0,811




La tabla 4 muestra los resultados de la

confiabilidad para la dimension

conocimientos sobre escaneres
intraorales. El valor del coeficiente KR-
20 arroj6 un valor de 0,77 para la
ventajas y desventajas (binaria), y el
valor del coeficiente Alfa de Cronbach
mostré un valor de 0,812. En ambos
casos se observa consistencia interna
adecuada, lo que sugiere que el
conjunto de items seleccionado si

miden realmente esta dimension.

de

Dimensiéon Conocimientos

Analisis cada pregunta:
a) Principales ventajas del I0S

Se observa que el item-total tienen
correlaciones positivas y moderadas
que varian entre 0,430 a 0,740, lo cual
confirma su aporte a la consistencia
interna del constructo de las principales
ventajas del I0S. Y en general la
eliminacién de alguno de ellos no
cambia de forma significativa el valor

global de KR20.
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b) Principales desventajas del 10S

Se observa que costo elevado vy
problemas de conectividad presentaron
correlaciones positivas moderadas, sin
embargo, curva de aprendizaje
prolongada y baja precision en casos
obtuvieron correlaciones
Esto

participantes no

complejos

negativas. indica que los
realizaron  su
interpretacion de la misma forma que el
resto de escala, lo que genera ruido y
disminuye la homogeneidad en las
esta

respuestas de pregunta la

homogeneidad. Ademas, su
eliminacion aumenta
valor de KR-20.

En los items 17 al 20 los valores de alfa

ligeramente el

de Cronbach muestran un valor
adecuado de consistencia interna entre
los items de esta dimension, lo que
respalda que las preguntas estan

relacionadas y miden el mismo

dominio.



Tabla 4 Confiabilidad de la dimension Conocimientos sobre escaneres intraorales

N de
KR-20* elemento
s
0,777 8
KR-20 si
. . , : . Correlacié el
Dimension actitudes y percepciones sobre el escaner A total de elemento
intraoral se ha
elementos suprimid
o
¢ Cuales considera que son las principales ventajas del IOS(escaner
intraoral)? (Seleccione todas las que apliquen)
Mayor precision 0,437 0,770
Menor tiempo clinico 0,737 0,716
Mejor experiencia para el paciente 0,612 0,744
Reduccion de impresiones fisicas 0,588 0,704

¢ Cuales considera que son las principales desventajas del |IOS(escaner

intraoral)? Seleccione todas las que apliquen

Costo elevado 0,490 0,769
Curva de aprendizaje prolongada -0,255 0,798
Problemas de conectividad o software 0,354 0,722
Baja precision en casos clinicos complejos -0,280 0,799
N de
Alfa de Cronbach** elemento
S
0,812 4
Alfa de
Cronbac
. . . . . Correlaci6 hsiel
Dimension Actitudes y percepciones sobre el escaner
. n de elemento
intraoral
elementos se ha
suprimid
0
17. Indique su nivel de satisfaccion general con los 0.661 0.746
resultados clinicos obtenidos mediante el I0S: ’ ’
18. EI_ uso del escaner mtraoral_ha me.Jorado la calidad de 0,688 0735
atencion que ofrezco a mis pacientes:
19. Estoy satisfecho/a con el retorno de la inversién que me
: : : 0,668 0,743
ha representado el I0OS (escaner intraoral) :
20. En comparacion con las impresiones convencionales
(materiales como alginato o silicona), las impresiones 0,524 0,809

digitales obtenidas con I0S(escaner intraoral) son:

*KR-20 (items binarios) **Cronbach (items escala de Likert)
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Los resultados de la tabla 5 presentan
la evaluacion de la confiabilidad del
instrumento mediante consistencia
interna, para los items que conforman
la dimension actitudes. Al respecto, se
observa una consistencia interna alta,
dado el valor KR-20 = 0,803, indicando
homogeneidad entre items aportando
informacion coherente al constructo
Actitudes y tecnologia deseada que se
pretende medir. Esto quiere decir, que
el conjunto de preguntas en esta
dimension refleja un mismo dominio

subyacente.

de

Dimension Actitudes

Analisis cada pregunta:
a) Caracteristicas que le gustaria que
tuviera un escaner en el futuro

Se observa que en el caso de, los items
mayor facilidad de uso (-0,292; KR-
20=0,812) y mayor velocidad (-0,145;

KR-20=0,825), presentan correlaciones

negativas y, ademas, muestran un
aumento no muy significativo de la
confiabilidad global. Pero su
eliminacién puede significar la pérdida
de informacién relevante sobre esta
dimensién, por lo

tanto, es

recomendable equilibrar el criterio

psicométrico con el teorico.

b) Mejoras tecnoldégicas le gustaria

ver en escaneres orales los
proximos anos

Se observa que el item-total tienen
correlaciones positivas y moderadas
que varian entre 0,30 a 0,710, lo cual
confirma su aporte a la consistencia
interna del constructo de mejoras

tecnolégicas le gustaria ver en
escaneres orales en los proximos anos.
Y en general la eliminacion de alguno
de de

significativa el valor global de KR20.

ellos no cambia forma

Tabla 5 Confiabilidad de la dimension Actitudes y tecnologia deseada.

KR-20

N de
elemento
S

0,803
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Dimension percepcidn futura y tecnologia deseada

KR-20 si
el
elemento
se ha
suprimido

Correlacié
n total de
elementos

¢ Consideraria adquirir otro escaner intraoral en el

futuro?

0,563 0,802
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Caracteristicas que le gustaria que tuviera un escaner en el futuro:

Mayor durabilidad 0,317 0,704
Mayor facilidad de uso -0,292 0,812
Mayor precision 0,512 0,702
Mayor velocidad -0,145 0,825
Mejor integracion con otros sistemas (software, impresoras 0,445 0,773
3D, etc.)

¢ Qué mejoras tecnolégicas le gustaria ver en escaneres orales en los
préoximos anos?

Mejoras tecnoldgicas esperadas 0,545 0,775
Disminucion de costos 0,345 0,712
Mayor compatibilidad con multiples sistemas CAD/CAM 0,651 0,802
Mayor compatibilidad con otros dispositivos 0,701 0,799
Mejor rendimiento en casos complejos 0,700 0,789
Mejoras en el software de disefio 0,314 0,703
Precision en tejidos blandos 0,662 0,790

Los valores de consistencia interna
obtenidos con los dos coeficientes
utilizados en la evaluacién fueron
superiores a 0,70, lo que indica una
fiabilidad interna optima en las tres
dimensiones evaluadas. Lo que permite
concluir que el cuestionario sobre
conocimientos, actitudes y practicas
tiene solidez psicométrica satisfactoria

sobre los escaneres intraorales.

Los valores negativos obtenidos no
afectan la confiabilidad global de la
encuesta, pues solo reflejan la baja
preferencia hacia ciertas marcas. Se
recomienda conservarlos en el
instrumento para al momento de su
aplicacion  poder evidenciar las
preferencias reales de los odontélogos

en cuanto a I0S.
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Discusion
El objetivo de esta investigacion se
cumplid con la validacion de esta

encuesta lo cual ayuda a revelar
limitaciones con respecto al tema de
estudio’®. El cuestionario creado tiene
como fin determinar el nivel de
conocimiento, actitudes y practicas de
los odontélogos ecuatorianos con

respecto a los 10S.

Aunque no se encontraron encuestas
similares en Ecuador sobre el uso de
IOS, durante la revision literaria si se
observaron estudios sobre la aplicaciéon
clinica de los escaneres, lo que
demuestra el avance continuo de la
odontologia digital en el pais y respalda

la relevancia de este trabajo'9%°.



Durante el proceso de creacion de
cualquier instrumento de medicién, su
validacion en base a diferentes
variables y dimensiones es un proceso
indispensable?'.Esto coincide con el
criterio presentado por Lopez et al.
quien menciona que la calidad de un
instrumento de medicidn se basa en su

fiabilidad y validez?2.

En este estudio se realizd una

validacion intrinseca del cuestionario
con una revision de expertos, la cual
demostré que se cuenta con validez de
contenido™. La confiabilidad se
determind mediante el analisis de

consistencia interna, usando las
pruebas KR-20 y Alfa de Cronbach, las
cuales obtuvieron valores superiores a
0.70, demostrando resultados soélidos

en las tres dimensiones’s.

Estos resultados coinciden con
investigaciones previas, donde se ha
empleado estas pruebas estadisticas

para medir la correlacion de los items

14

que forman parte de un

instrumento?3.24,

Este estudio piloto también destaca por

revelar  concordancia con  una
investigacion realizada por la ADA en
2021 donde se aplicd una encuesta
sobre las preferencias de uso de

escaneres orales?s.

Conclusiones
El cuestionario disenado demostrd
validez de

tener contenido,

consistencia interna y confiabilidad

psicométrica en todas sus
dimensiones. Demostando que es un
instrumento valido y apto para medir la
percepcion e inducir la concientizacion
de los odontélogos ecuatorianos frente
a los escaneres intraorales.

En futuros estudios se recomienda su
distribucion y aplicacion a nivel nacional
para poder determinar el nivel de
digitalizacion en la odontologia en

Ecuador.
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