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DESCRIPCION
Procedimiento de prediccion de una situacién dental
Campo técnico
La presente invencion se refiere a un sistema de prediccion de una situacion dental de un paciente.
Estado de la técnica

Clasicamente, al inicio de un tratamiento de ortodoncia, el ortodoncista determina el posicionamiento de los dientes que
desea obtener al final del tratamiento, denominado “configuracién final”. La configuracion final se puede definir por medio
de una impresién o de un escaneo tridimensional de los dientes del paciente. El ortodoncista fabrica entonces, en
consecuencia, un aparato de ortodoncia adaptado a este tratamiento.

El aparato de ortodoncia puede ser clasicamente un aparato con soportes que comprende un arco metalico de ortodoncia
soportado en los dientes.

Alternativamente, el dispositivo de ortodoncia puede ser una férula ("aligner" en inglés). Una férula de ortodoncia tiene
clasicamente la forma de un dispositivo extraible de una sola pieza, clasicamente de un material polimero transparente,
que incluye una férula conformada para que varios dientes de una arcada, generalmente todos los dientes de una arcada,
pueden alojarse en ella. La forma de la férula esta adaptada para mantener la férula en posicion sobre los dientes, mientras
ejerce una accion correctora de la posicion de ciertos dientes.

Ventajosamente, el tratamiento por medio de férulas es menos restrictivo para el paciente. En particular, el nimero de citas
con el ortodoncista es limitado. Ademas, el dolor es menor que con un arco metalico de ortodoncia soportado en los dientes.

Por lo tanto, el mercado de las férulas de ortodoncia esta creciendo.

En el caso de que el aparato de ortodoncia sea una férula, se determina clasicamente, al inicio del tratamiento, las formas
que deben adoptar las diferentes férulas en los distintos momentos del tratamiento. El posicionamiento deseado de los
dientes en cada uno de estos instantes se denomina “configuracion intermedia”.

El ortodoncista hace entonces fabricar todas las férulas correspondientes. El nimero de férulas es convencionalmente de
una veintena. En los instantes predeterminados, el paciente cambia de férula.

Cualquiera que sea el aparato de ortodoncia implementado, a intervalos regulares, el paciente acude al ortodoncista para
un control visual. En funcion de su diagndstico, el ortodoncista modifica eventualmente el aparato de ortodoncia.

Por ejemplo, en el caso de que el aparato de ortodoncia es un aparato que incluye un arco metalico de ortodoncia soportado
en los dientes, el ortodoncista puede modificar la tensién ejercida por el arco de ortodoncia. Si es necesario, también puede
hacer fabricar un nuevo aparato de ortodoncia mejor ajustado.

En el caso de que el dispositivo de ortodoncia sea una férula, el ortodoncista puede hacer una nueva impresién de los
dientes o0, de manera equivalente, un nuevo escaneo tridimensional de los dientes, y luego ordenar una nueva serie de
férulas. Se considera que, de media, el nimero de férulas finalmente fabricadas es de aproximadamente 45, en lugar de
las 20 férulas previstas convencionalmente al inicio del tratamiento.

El documento US2010 151 404 describe un sistema de prediccion de la evolucion de un tratamiento de ortodoncia y en
funcién de la prediccion, una posible revision del tratamiento.

La necesidad de tener que acudir al ortodoncista para un control es una restriccion para el paciente. La multiplicaciéon de
controles también puede minar la confianza del paciente en su ortodoncista. Finalmente, resulta de ello un coste
suplementario.

Por lo tanto, existe la necesidad de limitar el nimero de controles en el ortodoncista.

Ademas, existe una necesidad permanente de acelerar los tratamientos de ortodoncia. Por otra parte, ademas de cualquier
tratamiento de ortodoncia, existe la necesidad de anticipar mejor la evolucion de la posicién de los dientes de los pacientes,
en particular durante el crecimiento de los dientes de los nifios o el envejecimiento de los ancianos. En estos Ultimos, el
envejecimiento conduce en particular a un avance hacia delante de los dientes.

Un objeto de la invencion es satisfacer, al menos parcialmente, estas necesidades.
Resumen de la invencién

La invencién proporciona un sistema segun la reivindicacion 1. Los procedimientos de prediccion de una situacion dental
y de determinacion, en funcién de dicha prediccion, no forman parte de la presente invencién.
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Se denomina a continuacion "procedimiento de prediccion" un procedimiento de prediccion de una situacion dental futura
para un paciente, denominado "paciente actual’, en particular para un paciente actual que lleva un aparato de ortodoncia,
denominado "aparato de ortodoncia actual", destinado a corregir una mala posicion de sus dientes, incluyendo dicho
procedimiento de prediccién las siguientes etapas:

1) adquisicion de datos, denominados "datos histéricos", relativos a situaciones dentales pasadas, denominadas
"situaciones dentales histéricas", cada una experimentada, en un instante denominado "instante histérico", por un
paciente, denominado "paciente histérico", siendo el paciente histérico capaz, en particular, de seguir un tratamiento
de ortodoncia denominado “tratamiento de ortodoncia histérico”, durante el cual se le provee de un aparato de
ortodoncia, denominado “aparato de ortodoncia histérico”,

Incluyendo al menos el conjunto de los datos historicos relativos a una situacién dental histérica:

o dicho instante historico;

o valores de parametros de contexto en dicho instante histoérico, incluyendo los parametros de contexto:
= preferiblemente, si el paciente histérico esté provisto de un aparato de ortodoncia histérico,

= parametros de dicho aparato de ortodoncia histérico, en particular relativos a la clase y/o a la
conformacién del aparato de ortodoncia histérico;

= preferiblemente, parametros sobre el entorno del tratamiento de ortodoncia histérico al que
pertenece la situacién dental histérica, como un coeficiente de dolor y/o un coste y/o una
duracion y/o un numero de citas con el ortodoncista y/o una probabilidad de éxito asociados
con dicho tratamiento de ortodoncia histérico;

= parametros de posicionamiento de los dientes de dicho paciente histérico;

= preferiblemente otros parametros anatémicos ademas de los parametros de posicionamiento de los
dientes, tales como la disposicion y/o la estructura de los tejidos 6seos (en particular de las mandibulas)
y/o de los tejidos alveo-dentales y/o de los tejidos blandos (en particular las encias y/o o los frenillos y/o
la lengua y/o las mejillas), del paciente histérico;

= preferiblemente, parametros funcionales del paciente histérico, en particular pardmetros neuro-
funcionales, como la facilidad para respirar, tragar o cerrar la boca;

= preferiblemente, la edad y/o sexo y/o un identificador de dicho paciente histdrico;

2) adquisicién, en un instante, denominado "instante actual', de datos relativos a una situacién dental
experimentada por dicho paciente actual, denominada "situacion dental actual", incluyendo al menos el conjunto
de los datos relativos a dicha situacion dental actual, denominados "datos actuales":

o preferiblemente, dicho instante actual;
o valores de parametros de contexto en dicho instante actual, incluyendo los parametros de contexto:
= preferiblemente, si el paciente actual esta provisto de un aparato de ortodoncia actual,

= parametros de dicho aparato de ortodoncia actual, en particular relativos a la clase y/o la
conformacién del aparato de ortodoncia actual;

= preferiblemente, parametros sobre el entorno del tratamiento de ortodoncia actual al que
pertenece la situacién dental actual, denominado “tratamiento de ortodoncia actual”, tales como
un coeficiente de dolor y/o un coste y/o una duracién y/o un nimero de visitas al ortodoncista
y/o una probabilidad de éxito asociados con dicho tratamiento de ortodoncia actual;

= parametros de posicionamiento de los dientes de dicho paciente actual;

= preferiblemente otros parametros anatémicos ademas de los parametros de posicionamiento de los
dientes, tales como la disposicion y/o la estructura de los tejidos 6seos (en particular de las mandibulas)
y/o de los tejidos alveo-dentales y/o de los tejidos blandos (en particular las encias y/o los frenillos y/o la
lengua y/o las mejillas), del paciente actual;

= preferiblemente, parametros funcionales del paciente actual, en particular parametros neuro-
funcionales, como la facilidad para respirar, tragar o cerrar la boca;

= preferiblemente, la edad y/o el sexo y/o un identificador de dicho paciente actual;
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3) andlisis estadistico de dichos datos histéricos y de dichos datos actuales, para predecir, al menos en un
instante futuro, al menos una situacién dental futura para el paciente actual;

4) en funcién de dicha situacion dental futura, evaluacion del interés de un tratamiento de ortodoncia para el
paciente actual o, si el paciente actual esta provisto de aparatos de ortodoncia actuales, reevaluacién del
tratamiento de ortodoncia actual, preferiblemente por un ortodoncista, y, en funcién de dicha reevaluacion,
posible modificacién del tratamiento de ortodoncia del paciente actual, por ejemplo modificacion o cambio del
aparato de ortodoncia actual y/o modificacion de una planificacion de citas con un ortodoncista.

La capacidad de prediccidn de situaciones dentales futuras es una ventaja considerable con respecto a la situacion anterior
a la invencion.

En general, resulta en efecto posible predecir una evolucion de la posicion de los dientes, en el marco de un tratamiento
de ortodoncia o no. Por ejemplo, resulta posible prever como se van a desplazar los dientes de un nifio a medida que
crece, lo que permite actuar muy pronto para corregir una situacién desfavorable.

Del mismo modo, los dientes tienden a desplazarse, especialmente cuando el paciente envejece. Gracias a la invencion,
resulta posible prever este desplazamiento, lo que permite actuar muy pronto para corregir una situacién desfavorable.

La capacidad de prediccion de situaciones dentales futuras es particularmente una ventaja considerable cuando el paciente
actual sigue un tratamiento de ortodoncia.

En efecto, hasta la presente invencion, durante un control, el ortodoncista sélo podia percibir las anomalias mas visibles,
por ejemplo un despegue importante de la férula llevada en determinadas zonas. Por lo tanto, su capacidad de anticipacion
era limitada. Ademas, el ortodoncista podia malinterpretar una situacion. Por ejemplo, podia considerar que un despegue
de una férula correspondia a una anomalia, mientras que este despegue era sélo provisional, o iba a quedar limitado.

Ventajosamente, la prediccién realizada por el sistema segun la invencion le permite aprehender una situacién futura que
la sola observacién visual no permite concebir. Por lo tanto, puede, por ejemplo, optar por no modificar el aparato de
ortodoncia actual aunque perciba incluso un despegue. Reciprocamente, puede modificar el aparato de ortodoncia actual
incluso aunque no perciba despegue, o perciba un despegue muy leve.

Como se verd con mas detalle en el resto de la descripcién, la eficacia del tratamiento de ortodoncia se mejora
considerablemente de este modo.

El aparato de ortodoncia actual puede ser una férula. Un sistema segun la invencién esta particularmente bien adaptado
para determinar los instantes mas apropiados para cambiar la férula que lleva un paciente actual.

En la etapa 3), preferiblemente, se determina,
* para al menos una, preferiblemente para cada dicha situacién dental futura, y/o
« para al menos uno, preferiblemente para cada dicho instante futuro,

» si el paciente actual esta provisto de un aparato de ortodoncia actual, valores, en dicho instante futuro, de
parametros de dicho aparato de ortodoncia actual; y/o

» valores de parametros de posicionamiento de los dientes del paciente actual en dicho instante futuro (en particular
en un instante futuro objetivo); y/o

» preferiblemente, una desviacién del valor de uno o méas parametros de posicionamiento de los dientes del paciente
actual con el valor de dicho o de dichos parametros de posicionamiento en una situacion dental que constituye un
objetivo en dicho instante futuro; y/o

* un coste para que se produzca dicha situacién dental futura; y/o
» un coeficiente de dolor para que se produzca dicha situacion dental; y/o

* una probabilidad de que las predicciones relativas a los parametros del dispositivo dental actual si el paciente actual
esta provisto de dicho dispositivo y/o a los pardmetros de posicionamiento de dichos dientes de dicho paciente
actual, y/o a dicho costo y/o a dicho coeficiente de dolor sean conformes a la realidad.

Preferiblemente, en la etapa 3), se determinan varias situaciones dentales futuras, para un mismo instante futuro, y/o al
menos una situacién dental futura, para varios instantes futuros diferentes.

Preferiblemente, se efectlan varios de dichos andlisis estadisticos, modificando cada vez dicho instante futuro, para
predecir situaciones dentales futuras hasta en un instante futuro objetivo, por ejemplo hasta una configuracion intermedia
o final. Este ciclo permite predecir una evolucion de la posicion de los dientes y/o un “tratamiento de ortodoncia potencial”
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hasta el futuro instante objetivo.

Preferiblemente, se determinan uno o varios tratamientos de ortodoncia potenciales que permitan obtener, en un instante
futuro objetivo, una determinada situaciéon dental futura objetiva o una situacion dental futura objetiva que entra en una
zona de situaciones dentales determinada.

Preferiblemente, se determinan un primer y segundo tratamientos de ortodoncia potenciales que conducen, en dicho
instante futuro objetivo, para al menos un parametro de posicionamiento de los dientes del paciente actual, a situaciones
dentales extremas. Las situaciones “extremas” corresponden a limites minimo y maximo para dicho parametro de
posicionamiento, es decir, a limites por debajo y mas alla de los cuales, respectivamente, la situacion dental en dicho
instante objetivo futuro se considera inaceptable.

Representadas en el mismo gréfico, las curvas que representan la evolucién temporal del valor de dicho parametro de
posicionamiento para estos primer y segundo tratamientos de ortodoncia potenciales delimitan una superficie, denominada
"biozona" que, ventajosamente, permite identificar facilmente una deriva anormal de posicionamiento de los dientes Basta
en efecto, en cualquier instante, con medir el valor de dicho parametro de posicionamiento y verificar si, en ese instante,
entra en la biozona.

El instante de comienzo del o de los tratamientos de ortodoncia potenciales puede ser, en particular, el instante actual o
un instante inicial correspondiente al inicio de un tratamiento de ortodoncia actual con un aparato de ortodoncia llevado por
el paciente actual.

Preferiblemente, se determinan varios tratamientos de ortodoncia potenciales modificando cada vez al menos una
restriccion.

Ventajosamente, el ortodoncista puede asi evaluar el impacto de una modificacion de una restriccién. Por ejemplo, puede
modificar la restriccién del diametro del arco de metal y observar el efecto de esta modificacion en el tratamiento de
ortodoncia potencial.

Preferiblemente, el procedimiento comprende una operacion de optimizacién de las restricciones en funcién de al menos
un criterio de optimizacion, operacion en la que se implementa una sucesion de analisis estadisticos modificando cada vez
una o mas de dichas restricciones para un mismo instante futuro, hasta encontrar una situacién dental 6ptima con respecto
al criterio de optimizacion, segun al menos una regla de optimizacion.

Preferiblemente, se establecen, por la implementacion de una sucesién de andlisis estadisticos, varios tratamientos de
ortodoncia potenciales correspondientes a la aplicacién de diferentes restricciones, hasta encontrar un tratamiento de
ortodoncia potencial 6ptimo con respecto al criterio de optimizacion siguiendo al menos una regla de optimizacion.

Preferiblemente, el criterio de optimizacion se elige del grupo formado por un coeficiente de dolor, un coste, una desviacion
con un valor deseado para un parametro de posicionamiento, una duracion, un nimero de citas con el ortodoncista, un
numero de férulas, una probabilidad de éxito o una combinacién de estos criterios, pudiendo asociarse cada criterio con el
tratamiento de ortodoncia actual o con una situacién dental de dicho tratamiento de ortodoncia actual, por ejemplo dicha
situacion dental actual o en un instante futuro objetivo.

Definiciones

Un "paciente actual" es una persona para la que se utiliza el sistema segun la invencion para predecir una situacién dental
futura, independientemente de si esta persona presenta una mala posicién de los dientes o no. Se dice que el paciente es
“actual” en aras de la claridad, para distinguirlo de un paciente “historico”.

Por "situacion dental" se entiende una situacion relativa a una posicion de los dientes.

Una “categoria” de pacientes reagrupa a todos los pacientes segun datos fisiolégicos, por ejemplo reagrupa a todos los
pacientes de un tramo de edad particular y/o del mismo sexo.

Una “clase” de aparatos de ortodoncia define un conjunto de aparatos de ortodoncia comparables. Por ejemplo, una clase
de aparatos de ortodoncia puede reagrupar a todos los aparatos de ortodoncia que son férulas activas del mismo material,
o todos los aparatos de ortodoncia con soportes provistos de un mismo arco metalico.

Los “parametros de contexto” son los parametros Utiles para evaluar una situacion dental. Incluyen en particular los
parametros de posicionamiento de los dientes del paciente en cuestién y, en su caso, los parametros del aparato de
ortodoncia en cuestion.

Los "parametros del aparato de ortodoncia” comprenden parametros intrinsecos, como el o los materiales que constituyen
dicho aparato de ortodoncia o los parametros de forma en reposo, por ejemplo, la forma de una férula o el diametro de un
arco de ortodoncia. También comprenden parametros de aplicacién.

En un modo de realizacion, los parametros del aparato de ortodoncia son parametros generales que identifican la clase
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del aparato de ortodoncia.

Un "parametro de forma" es un parametro Util para determinar la forma de un aparato de ortodoncia. Por ejemplo, x, y, y z
son parametros de forma en un sistema de referencia cartesiano Oxyz. Los valores de estos parametros de forma permiten
definir la posicion de un punto del aparato de ortodoncia en el espacio, de preferencia un punto sobre la superficie del
aparato de ortodoncia. Un parametro de forma también puede ser un diametro de un arco de ortodoncia, un grosor de
material o una dimension, por ejemplo.

Un "parametro de aplicacion" es un parametro Util para determinar como funciona el aparato de ortodoncia en la situacion
dental considerada. La posicion de los puntos de soporte del arco de ortodoncia sobre los dientes o la tensién del arco de
ortodoncia son ejemplos de parametros de aplicacion. El tiempo durante el cual ya se ha llevado el aparato de ortodoncia
en el instante en cuestion es también un parametro de aplicacion.

Un "parametro de posicionamiento" es un parametro Util para determinar la posicion de un diente. Por ejemplo, la abscisa,
a menudo denominada x, la ordenada, a menudo denominada y, y la cota, a menudo denominada z, son parametros de
posicionamiento en un sistema de referencia cartesiano Oxyz. La coordenada radial, a menudo denominada r o p, y
denominada radio, la coordenada angular, también denominada angulo polar o acimut, y a menudo denominadato 6,y la
altura, a menudo denominada h, son parametros de posicionamiento en un sistema de referencia cilindrico. Los valores
de estos parametros de posicionamiento permiten definir la posicién de un punto en el espacio.

Los parametros usados para determinar la forma de un aparato de ortodoncia pueden ser iguales o diferentes de los
parametros usados para determinar la posicion de los dientes. En aras de la claridad, estos parametros se han designado
de forma diferente, por "parametros de forma" y "parametros de posicionamiento”, respectivamente.

Las "restricciones" son parametros cuyos valores no son libres. Se distinguen:

» las restricciones "no ajustables"”, en particular los parametros de posicionamiento de los dientes del paciente actual
en el instante actual o los parametros relativos al paciente actual, como su edad o su sexo,

» las restricciones "ajustables", para las cuales el ortodoncista o el paciente actual pueden fijar zonas de variacion,
en el instante actual y/o en uno o mas instantes futuros.

Una zona de posiciones aceptables para los dientes del paciente actual en un instante futuro, un coste maximo de
tratamiento, un coeficiente de dolor maximo durante el tratamiento o un coeficiente de dolor promedio durante el tratamiento
de ortodoncia actual son ejemplos de restricciones ajustables.

En particular, cuando se busca un aparato de ortodoncia mas adecuado para el tratamiento de ortodoncia, modificando o
reemplazando el aparato de ortodoncia actual, los parametros del aparato de ortodoncia actual, por ejemplo, la forma de
una férula, también pueden ser restricciones ajustables.

Las "condiciones de adquisicién" de una imagen precisan la posicién y orientacion en el espacio de un aparato de
adquisicién de imagenes con respecto a los dientes del paciente o a un modelo de los dientes del paciente, y
preferiblemente la calibracion de este aparato de adquisicién de imagenes. Se dice que las condiciones de adquisicién son
“virtuales” cuando corresponden a una simulacion en la que el aparato de adquisicion estaria en dichas condiciones de
adquisicion (posicionamiento y preferiblemente calibracion teérico del aparato de adquisicion).

Una "configuracién" corresponde convencionalmente a un posicionamiento de los dientes que el tratamiento tiene como
objetivo alcanzar en un instante dado del tratamiento, en particular al final del tratamiento ("configuracion final") o en una
etapa intermedia predeterminada del tratamiento (“configuracién intermedia”), por ejemplo en un instante previsto para
cambiar la férula o modificar la tension del arco de ortodoncia.

La “calibracion” de un aparato de adquisicion esta constituida por el conjunto de los valores de los parametros de
calibracion. Un "parametro de calibracién” es un parametro intrinseco al aparato de adquisicion (a diferencia de su posicion
y su orientacion) cuyo valor influye en la imagen adquirida. Preferiblemente, los parametros de calibracion se eligen del
grupo formado por la apertura del diafragma, el tiempo de exposicion, la distancia focal y la sensibilidad.

Por “imagen” se entiende una imagen bidimensional, tal como una fotografia. Una imagen esta formada por pixeles.

Una imagen “adquirible” (“vista previa”) es la imagen que el aparato de adquisicion puede registrar en un instante dado.
Para una camara de fotos o un teléfono, es la imagen que aparece en la pantalla cuando la aplicacién de adquisicion de
fotos o videos esta en funcionamiento.

Una "informacién discriminatoria” es una informacion caracteristica que se puede extraer de una imagen ("caracteristica
de la imagen"), clasicamente mediante el tratamiento informatico de esta imagen.

Una informacion discriminatoria puede presentar un nimero variable de valores. Por ejemplo, una informacion de contorno
puede ser igual a 1 o 0 dependiendo de si un pixel pertenece 0 no a un contorno. La informacién de brillo puede tomar un
gran nimero de valores. El tratamiento de imagenes permite extraer y cuantificar la informacién discriminatoria.
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Los métodos “metaheuristicos” son métodos de optimizacion conocidos. Se eligen preferiblemente del grupo formado por

» los algoritmos evolutivos, preferiblemente elegidos entre: las estrategias de evolucion, los algoritmos genéticos, los
algoritmos de evolucion diferencial, los algoritmos de estimacién de distribucion, los sistemas inmunoldgicos
artificiales, la recomposicion de camino Shuffled Complex Evolution (“Evoluciéon Compleja Aleatoria”), el recocido
simulado, los algoritmos de colonias de hormigas, los algoritmos de optimizacién por enjambres de particulas, la
busqueda con tabus y el método GRASP ;

» el algoritmo del canguro,

» el método de Fletcher y Powell,

* el método del ruido,

» latunelizacién estocastica,

» la escalada de colinas con reinicios aleatorios,

» el método de la entropia cruzada, y

* los métodos hibridos entre los métodos metaheuristicos mencionados anteriormente.

Es preciso interpretar "que comprende” o "que incluye” o "que presenta" de manera no restrictiva, a menos que se indique
lo contrario.

Breve descripcion de las figuras.

Otras caracteristicas y ventajas de la invencién apareceran aun con la lectura de la descripcion detallada que sigue y con
el examen del dibujo adjunto en el que:

La figura 1 representa un diagrama de flujo que ilustra la implementacién de un procedimiento de prediccion,

La figura 2 (2a a 2e) representa ejemplos de representaciones graficas que proporcionan predicciones obtenidas mediante
la implementacién de un procedimiento para el valor de un parametro de posicionamiento de un diente, en funcién del
tiempo,

La figura 3 representa un diagrama de flujo que ilustra la implementacién de un procedimiento que permite adquirir
facilmente datos histéricos o actuales.

La figura 4 representa un ejemplo de modelo de referencia inicial,
La figura 5 (5a-5d) ilustra un tratamiento para determinar los modelos de dientes en un modelo de referencia,

La figura 6 (6a-6d) ilustra la adquisicion de una imagen actualizada por medio de un separador, una operacién de corte de
esta imagen y el tratamiento de una imagen actualizada que permite determinar el contorno de los dientes,

La figura 7 ilustra esquematicamente la posicion relativa de las marcas de referencia 12 de un separador 10 en las
imagenes actualizadas 141y 142, segun las direcciones de observacion representadas en trazos discontinuos.

La figura 8 representa, sobre una imagen adquirida, un mapa de referencia establecido para la informacion de reflejo.
Descripcion detallada

La etapa 1) es una etapa de adquisicion de datos histéricos. Debe comenzar antes de la etapa 3), pero preferiblemente
prosigue durante y después de la etapa 3).

Cada situacioén histérica corresponde a una situacion en la que se encontraba un paciente histérico y para la cual se han
tomado datos histéricos.

El nimero de situaciones histéricas para las que se adquieren datos historicos es preferiblemente superior a 1.000,
preferiblemente superior a 10.000, preferiblemente superior a 100.000, preferiblemente superior a 500.000.

Con ello se mejora la precision del andlisis estadistico.

Las situaciones histéricas pueden relacionarse con diferentes clases de aparatos de ortodoncia. El nimero de situaciones
histéricas relativas a la misma clase de aparatos de ortodoncia es preferiblemente superior a 1.000, preferiblemente
superior a 10.000, preferiblemente superior a 100.000, preferiblemente superior a 500.000.

El nimero de situaciones histéricas relativas a una misma categoria de pacientes es preferiblemente superior a 1.000,

7



10

15

20

25

30

35

40

45

ES2935857 T3

preferiblemente superior a 10.000, preferiblemente superior a 100.000, preferiblemente superior a 500.000.

Las situaciones histéricas se refieren preferiblemente a mas de 100, a mas de 1000, a mas de 10.000, a méas de 50.000
pacientes diferentes.

Todos los datos histéricos se almacenan en una base de datos informatica.

Por supuesto, el paciente actual puede haber experimentado situaciones histéricas y, por lo tanto, haber sido él mismo un
"paciente historico".

La etapa 2) es una etapa de recopilacion de datos actuales relativos a la situaciéon actual experimentada por el paciente
actual y que son pertinentes para el analisis estadistico de la etapa 3).

Los datos actuales permiten preferiblemente determinar la categoria a la que pertenece el paciente actual.

Si el paciente actual lleva un dispositivo de ortodoncia actual, los datos actuales permiten determinar los parametros de
este aparato, pero también, preferiblemente, la clase de este aparato.

En la etapa 1) y/o en la etapa 2), la adquisicién de datos histéricos o actuales, respectivamente, puede realizarse por
cualquier medio. En particular, puede resultar de la implementacién de un procedimiento de adquisicion de datos que
incluye las siguientes etapas:

a) realizacién de un modelo de referencia tridimensional digital de al menos una parte de una arcada, preferiblemente
de al menos una arcada de un paciente (actual o hist6rico), o "modelo de referencia inicial" y, preferiblemente, para
cada diente, definicién, a partir del modelo de referencia inicial, de un modelo de referencia tridimensional digital de
dicho diente, o “modelo de diente”;

b) adquisicion de al menos una imagen bidimensional de las arcadas del paciente, denominada “imagen actualizada”,
en condiciones reales de adquisicion;

c) andlisis de cada imagen actualizada y realizacién, para cada imagen actualizada, de un mapa actualizado relativo
a una informacién discriminatoria;

d) opcionalmente, determinacion, para cada imagen actualizada, de condiciones de adquisicion virtuales groseras que
se aproximen a dichas condiciones de adquisicion reales;

e) busqueda, para cada imagen actualizada, por medio del mapa actualizado, por deformacién del modelo de referencia
inicial, de un modelo de referencia actualizado correspondiente al posicionamiento de los dientes durante la
adquisicién de la imagen actualizada, efectuandose preferiblemente la busqueda por medio de un método
metaheuristico, preferiblemente evolucionista, preferiblemente por recocido simulado, y

f) recogida de datos relativos al modelo de referencia actualizado y preferiblemente, si el paciente lleva un aparato de
ortodoncia, relativos a dicho aparato de ortodoncia.

Segun que este procedimiento se implementa en la etapa 1) o en la etapa 2), estos datos recogidos seran datos histéricos
0 actuales, respectivamente.

La fabricacion del modelo de referencia actualizado es ventajosamente posible sin precaucion particular, en especial
porque el posicionamiento real de los dientes se mide con un modelo de referencia actualizado que resulta de una
deformacion del modelo de referencia inicial para que corresponda a las observaciones proporcionadas por las imagenes
actualizadas, es decir, para que las imagenes actualizadas sean vistas del modelo de referencia inicial deformado.

Tal procedimiento de adquisicion de datos, ilustrado en la figura 3, permite por lo tanto, a partir de una o mas imagenes
simples de los dientes, tomadas sin un posicionamiento previo preciso de los dientes con respecto al aparato de adquisicién
de iméagenes, por ejemplo, a partir de una fotografia tomada por el paciente, evaluar con precisién la posicién de los dientes
en el momento de la etapa b). Esta evaluacion también se puede realizar a distancia, a partir de simples fotografias tomadas
con un teléfono movil, sin que el paciente tenga que acudir al ortodoncista en particular.

Si el paciente lleva un aparato de ortodoncia, esta evaluacion permite asi ventajosamente adquirir numerosos datos que
permiten establecer correlaciones entre parametros del aparato de ortodoncia, su comportamiento y configuraciones de
los dientes.

En la etapa a), se crea un modelo de referencia inicial de las arcadas, o de una parte de las arcadas del paciente, con un
escaner 3D. Tal modelo, llamado “3D”, ilustrado en la figura 4, puede observarse desde cualquier angulo.

El modelo de referencia inicial se puede preparar a partir de mediciones efectuadas sobre los dientes del paciente o sobre
un modelo fisico de sus dientes, por ejemplo, un modelo de yeso.

En el modelo de referencia inicial, una parte que corresponde a un diente, 0 "modelo de diente", esta delimitada por un
8
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borde gingival que se puede descomponer en un borde gingival interior (por el lado del interior de la boca con respecto al
diente), un borde gingival exterior (orientado hacia el exterior de la boca con respecto al diente) y dos bordes gingivales
laterales.

En la etapa b), se toma una imagen actualizada de una parte de una arcada, de una arcada o de las arcadas mediante un
aparato de adquisicion de imagenes, preferiblemente un teléfono movil.

Preferiblemente, se usa un separador dental durante la etapa b), como se muestra en la figura 6a. El separador incluye
clasicamente un soporte provisto de un reborde que se extiende alrededor de una abertura y dispuesto de manera que los
labios del paciente puedan descansar sobre el mismo, dejando que los dientes del paciente aparezcan a través de dicha
abertura.

En la etapa c), cada imagen actualizada se analiza para realizar, para cada imagen actualizada, un mapa actualizado
relativo al menos a una informacion discriminatoria.

Un mapa actualizado representa una informacion discriminatoria en el sistema de referencia de la imagen actualizada. Por
ejemplo, la figura 5b es un mapa actualizado relativo al contorno de los dientes obtenido a partir de la imagen actualizada
de la figura 5a.

La informacién discriminatoria se selecciona preferiblemente del grupo constituido por una informacion de contorno, una
informacion de color, una informacién de densidad, una informacion de distancia, una informacién de brillo, una informacion
de saturacion, una informacion sobre los reflejos y combinaciones de estas informaciones.

Un experto en la técnica sabe cdmo tratar una imagen actualizada para hacer aparecer la informacion discriminatoria.

En la etapa opcional d), se determinan aproximadamente las condiciones de adquisicion reales durante la etapa b). En
otras palabras, se determina al menos la posicién relativa del dispositivo de adquisicién de imagenes en el momento en
que ha tomado la imagen actualizada (posicion del aparato de adquisicion en el espacio y orientacién de este aparato). La
etapa d) permite ventajosamente limitar el nimero de pruebas sobre condiciones de adquisicién virtual durante la etapa e),
y por lo tanto permite acelerar considerablemente la etapa e).

Preferiblemente, se utilizan una o mas reglas heuristicas. Por ejemplo, preferiblemente, se excluyen condiciones de
adquisicion virtuales susceptibles de ser ensayadas en la etapa e), las condiciones que corresponden a una posicién del
aparato de adquisicion de imagenes detras de los dientes o a una distancia de los dientes superior a 1 m.

En un modo de realizacién preferido, como se ilustra en la Figura 7, se utilizan marcas de referencia que se muestran en
la imagen actualizada y, en particular, marcas 12 de referencia del separador, para determinar una regién sustancialmente
conica del espacio que delimita las condiciones de adquisicion virtuales de ser ensayadas en la etapa €), o “cono de
prueba’”.

Especificamente, se disponen preferiblemente al menos tres marcas 12 de referencia no alineadas sobre el espaciador
10, y se miden con precisién sus posiciones relativas sobre el espaciador.

A continuacién, las marcas de referencia se referencian sobre la imagen actualizada, como se ha descrito anteriormente.
Célculos trigonométricos simples permiten determinar aproximadamente la direccién en la que se ha tomado la imagen
actualizada.

La etapa d) solo permite una evaluacién aproximada de las condiciones reales de adquisicién. La etapa d) permite sin
embargo determinar un conjunto restringido de condiciones de adquisicién virtuales susceptibles de corresponder a las
condiciones de adquisicién reales y, en este conjunto, condiciones de adquisicion virtuales que constituyen el mejor punto
de partida para la etapa e) descrita a continuacion.

El objetivo de la etapa e) es modificar el modelo de referencia inicial hasta obtener un modelo de referencia actualizado
que corresponda a la imagen actualizada. Idealmente, el modelo de referencia actualizado es por tanto un modelo de
referencia tridimensional digital a partir del cual se podria haber tomado la imagen actualizada si este modelo hubiera sido
real.

Por lo tanto, se prueba una sucesion de modelos de referencia "a ensayar", dependiendo preferiblemente la eleccion de
un modelo de referencia a ensayar del nivel de correspondencia de los modelos de referencia "a ensayar" previamente
ensayados con la imagen actualizada. Esta eleccién se efectlia preferiblemente siguiendo un método de optimizacion
conocido, en particular elegido entre métodos de optimizacion metaheuristicos, preferiblemente evolucionistas, en
particular en los procedimientos de recocido simulado.

Preferiblemente, la etapa €) incluye

e una primera operacion de optimizaciéon que permite buscar las condiciones de adquisicién virtuales que mejor se
correspondan con las condiciones de adquisicion reales en un modelo de referencia a ensayar determinado a partir
del modelo de referencia inicial, y
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« una segunda operacién de optimizacién que permite buscar, ensayando una pluralidad de dichos modelos de
referencia a ensayar, el modelo de referencia que mejor se corresponde con el posicionamiento de los dientes del
paciente durante la adquisicion de la imagen actualizada en la etapa b).

Preferiblemente, se efectia una primera operacion de optimizacion para cada ensayo de un modelo de referencia a
ensayar durante la segunda operacion de optimizacion.

Preferiblemente, la primera operacién de optimizacién y/o la segunda operacion de optimizacion, preferiblemente la primera
operacién de optimizacion y la segunda operacién de optimizacion implementan un método metaheuristico,
preferiblemente evolucionista, de preferencia un recocido simulado.

Preferiblemente, la etapa e) incluye las siguientes etapas:
e1) definicién de un modelo de referencia a ensayar como el modelo de referencia inicial, luego,

e2) segun las siguientes etapas, ensayo de condiciones de adquisicion virtuales con el modelo de referencia a
ensayar para aproximarse finamente a dichas condiciones de adquisicion reales;

e21) determinacién de condiciones de adquisicion virtuales a ensayar;

e22) realizacion de una imagen de referencia bidimensional del modelo de referencia a ensayar en dichas
condiciones de adquisicion virtuales a ensayar;

e23) tratamiento de la imagen de referencia para realizar al menos un mapa de referencia que represente, al menos
parcialmente, dicha informacién discriminatoria;

e24) comparacién de los mapas actualizado y de referencia para determinar un valor para una primera funcién de
evaluacién, dependiendo dicho valor para la primera funcion de evaluacién de las diferencias entre dichos mapas
actualizado y de referencia y correspondiendo a una decisién de continuar o detener la busqueda de condiciones
de adquisicion virtuales que se aproximan a dichas condiciones de adquisicion reales con mas exactitud que dichas
condiciones de adquisicion virtuales a ensayar determinadas en la Ultima ocurrencia de la etapa e21);

e25) si dicho valor para la primera funcion de evaluacion corresponde a una decision de continuar dicha busqueda,
modificacién de las condiciones de adquisicion virtuales a ensayar, luego reanudacion en la etapa €22);

e3) determinacion de un valor para una segunda funcién de evaluacién, dependiendo dicho valor para la segunda
funciéon de evaluacion de las diferencias entre los mapas actualizado y de referencia en las condiciones de
adquisicién virtuales que mejor se aproximan a dichas condiciones de adquisicion reales y resultantes de la Ultima
ocurrencia de la etapa e2), correspondiendo dicho valor para la segunda funcién de evaluacion a una decision de
continuar o detener la busqueda de un modelo de referencia que se aproxime al posicionamiento de los dientes
durante la adquisicion de la imagen actualizada con mas exactitud que dicho modelo de referencia a ensayar
utilizado en la dltima ocurrencia de la etapa e2), y si dicho valor para la segunda funcion de evaluacion corresponde
a una decisién de continuar dicha busqueda, modificacion del modelo de referencia a ensayar por desplazamiento
de uno o mas modelos de dientes, luego reanudacion en la etapa e2).

En la etapa e1), se determina que el modelo de referencia a ensayar es el modelo de referencia inicial durante la primera
ejecucion de la etapa e2).

En la etapa e2), se comienza por determinar las condiciones de adquisicién virtuales a ensayar, es decir, una posicion y
orientacion virtuales susceptibles de corresponder a la posicion y orientacién reales del dispositivo de adquisiciéon durante
la captura de la imagen actualizada, pero también, preferiblemente, una calibracién virtual susceptible de corresponder a
la calibracion real del aparato de adquisicion durante la captura de la imagen actualizada.

A continuacién, el aparato de adquisicion de imagenes se configura virtualmente en las condiciones de adquisicién virtuales
a ensayar para adquirir una imagen de referencia del modelo de referencia a ensayar en estas condiciones de adquisicion
virtuales a ensayar. La imagen de referencia corresponde por tanto a la imagen que habria tomado el aparato de
adquisicién de imagenes si se hubiera colocado, con respecto al modelo de referencia a ensayar, y opcionalmente
calibrado, en las condiciones de adquisicion virtuales a ensayar (etapa €22)).

Silaimagen actualizada se tom6 mientras la posicién de los dientes era exactamente la del modelo de referencia a ensayar,
y si las condiciones de adquisicion virtuales son exactamente las condiciones de adquisicion reales, la imagen de referencia
se superpone exactamente a la imagen actualizada. Las diferencias entre la imagen actualizada y la imagen de referencia
resultan de errores en la evaluacion de las condiciones de adquisicion virtuales (si no se corresponden exactamente con
las condiciones de adquisicion reales) y de desplazamientos de los dientes entre la etapa b) y el modelo de referencia a
ensayar.

Para comparar las imagenes actualizada y de referencia, se compara la informacion discriminatoria sobre estas dos
imagenes. Mas especificamente, se realiza, a partir de la imagen de referencia, un mapa de referencia que representa la
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informacion discriminatoria (etapa €23)).

Los mapas actualizado y de referencia, ambos relacionados con la misma informacion discriminatoria, se comparan a
continuacién y se evallia la diferencia entre estos dos mapas por medio de una puntuacion. Por ejemplo, si la informacién
discriminatoria es el contorno de los dientes, se puede comparar la distancia media entre los puntos del contorno de los
dientes que aparece en la imagen de referencia y los puntos del contorno correspondiente que aparece en la imagen
actualizada, siendo la puntuacién tanto mayor cuanto menor sea esta distancia.

Preferiblemente, las condiciones de adquisicion virtual comprenden los parametros de calibracion del aparato de
adquisicion. La puntuacion es mayor, cuanto mas cerca estén los valores de los parametros de calibracion ensayados de
los valores de los parametros de calibracion del aparato de adquisicion utilizado en la etapa b). Por ejemplo, si la apertura
del diafragma ensayada esta lejos de la del dispositivo de adquisicion utilizado en la etapa b), la imagen de referencia tiene
regiones borrosas y regiones nitidas que no se corresponden con las regiones borrosas y las regiones nitidas de la imagen
actualizada. Si la informacion discriminatoria es el contorno de los dientes, los mapas actualizado y de referencia no
representaran por tanto los mismos contornos y la puntuacion sera baja.

La puntuacion puede ser, por ejemplo, un coeficiente de correlacion.

A continuacion, la puntuacién se evalia mediante una primera funcion de evaluacion. La primera funcion de evaluacion
permite decidir si el ciclo en la etapa e2) debe continuar o detenerse. La primera funcién de evaluacion puede, por ejemplo,
serigual a 0 si el ciclo debe detenerse o ser igual a 1 si el ciclo se debe continuar.

El valor de la primera funcion de evaluacién puede depender de la puntuacion alcanzada. Por ejemplo, se puede decidir
continuar el ciclo en la etapa e2) si la puntuacion no supera un primer umbral. Por ejemplo, si una correspondencia exacta
entre las imagenes actualizada y de referencia conduce a una puntuacion de 100 %, el primer umbral puede ser, por
ejemplo, de 95 %.

Por supuesto, cuanto mayor sea el primer umbral, mejor sera la precisién de la evaluacién de las condiciones de adquisicion
virtuales si la puntuacion logra superar este primer umbral.

El valor de la primera funcion de evaluacion también puede depender de puntuaciones obtenidas con condiciones de
adquisicion virtuales previamente ensayadas.

El valor de la primera funcion de evaluacién también puede depender de parametros aleatorios y/o del nimero de ciclos
de la etapa e2) ya realizados.

En particular, es posible que a pesar de la repeticion de los ciclos, no sea posible encontrar condiciones de adquisicién
virtuales lo suficientemente préximas a las condiciones de adquisicién reales para que la puntuacion alcance dicho primer
umbral. La primera funcion de evaluacién puede conducir entonces a la decisién de abandonar el ciclo aunque la mejor
puntuacién obtenida no haya alcanzado dicho primer umbral. Esta decisién puede resultar, por ejemplo, de un nimero de
ciclos superior a un nimero maximo predeterminado.

Un parametro aleatorio en la primera funcion de evaluacion también puede autorizar la continuacion de pruebas de nuevas
condiciones de adquisicion virtuales, aunque la puntuacion parezca satisfactoria.

Las funciones de evaluacion utilizadas clasicamente en los procedimientos de optimizacion metaheuristicos,
preferiblemente evolucionistas, en particular en los procedimientos de recocido simulado, pueden usarse para la segunda
funcién de evaluacion.

Si el valor de la primera funcién de evaluacion indica que se decide continuar el ciclo en la etapa e2), se modifican las
condiciones de adquisicion virtuales ensayadas (etapa €25)) y se reinicia un ciclo (etapa e2)) consistente en realizar una
imagen de referencia y un mapa de referencia, luego comparar este mapa de referencia con el mapa actualizado para
determinar una puntuacion.

La modificacion de las condiciones de adquisicion virtuales corresponde a un desplazamiento virtual en el espacio y/o a
una modificacion de la orientacién y/o, preferiblemente, a una modificacion de la calibracion del aparato de adquisicién.
Esta modificacion puede ser aleatoria, siempre que las nuevas condiciones de adquisicion virtuales a ensayar todavia
pertenezcan al conjunto determinado en la etapa d). La modificacién se guia preferiblemente por reglas heuristicas, por
ejemplo favoreciendo las modificaciones que, segin un analisis de las puntuaciones anteriores obtenidas, aparecen como
las mas favorables para aumentar la puntuacion.

El ciclo en e2) continta hasta que el valor de la primera funcién de evaluacion indica que se ha decidido salir de este ciclo
y continuar en el la etapa €3), por ejemplo si la puntuacién alcanza o supera dicho primer umbral.

La optimizacion de las condiciones de adquisicion virtuales en la etapa e2) se efectia preferiblemente utilizando un método
metaheuristico, preferiblemente evolucionista, preferiblemente un algoritmo de recocido simulado. Tal algoritmo es bien
conocido para la optimizacion no lineal.

11



10

15

20

25

30

35

40

45

50

ES2935857 T3

Si se ha dejado el ciclo en la etapa e2), sin que se haya podido obtener una puntuacién satisfactoria, por ejemplo sin que
la puntuacién haya podido alcanzar dicho primer umbral, el procedimiento puede ser detenido (situacion de fallo) o
reanudarlo en la etapa c) con una nueva informacion discriminatoria y/o con una nueva imagen actualizada. El
procedimiento también se puede continuar con las condiciones de adquisicién virtuales correspondientes a la mejor
puntuacién obtenida. Se puede emitir una advertencia para informar al usuario del error en el resultado.

Si se ha dejado el ciclo en la etapa e2) cuando se ha podido obtener una puntuacién satisfactoria, por ejemplo porque la
puntuacién ha alcanzado, o incluso superado dicho primer umbral, las condiciones de adquisicion virtuales corresponden
sustancialmente a las condiciones de adquisicion reales.

Preferiblemente, las condiciones de adquisicién virtuales comprenden los parametros de calibracién del aparato de
adquisicion. El procedimiento efectuado permite asi evaluar los valores de estos parametros sin que sea necesario conocer
la naturaleza del aparato de adquisicién o su ajuste. Por lo tanto, la etapa b) puede ser realizada sin ninguna precaucion
particular, por ejemplo, por el propio paciente por medio de su teléfono mévil.

Ademas, la busqueda de la calibracion real se efectiia comparando una imagen actualizada con vistas de un modelo de
referencia inicial en condiciones de adquisicion virtuales que se ensayan. Ventajosamente, no requiere que la imagen
actualizada haga aparecer un medidor patrén de calibracion, es decir un medidor cuyas caracteristicas se conocen con
precisién que permiten determinar la calibracién del aparato de adquisicion.

Las imagenes actualizadas no sirven para crear un modelo tridimensional actualizado completamente nuevo, sino solo
para modificar el modelo de referencia inicial, muy preciso. Un modelo tridimensional actualizado completamente nuevo
creado a partir de simples fotografias tomadas sin precauciones especiales seria, en particular, demasiado impreciso para
que una comparacién con el modelo de referencia inicial pueda conducir a conclusiones sobre el desplazamiento de los
dientes.

Pueden subsistir diferencias entre las condiciones de adquisicién virtuales determinadas y las condiciones de adquisicién
reales, en particular si se han desplazado dientes entre las etapas a) y b). La correlacién entre las imagenes actualizada y
de referencia se puede mejorar ain mas reanudando la etapa e2), siendo entonces modificado el modelo de referencia a
ensayar por desplazamiento de uno o mas modelos dentales (etapa €3)).

La busqueda del modelo de referencia que mejor se aproxime al posicionamiento de los dientes durante la adquisicién de
la imagen actualizada se puede efectuar como la busqueda de las condiciones de adquisicion virtuales que mejor se
aproximen a las condiciones de adquisicion reales (etapa e2)).

En particular, la puntuacién se evalla por medio de una segunda funcién de evaluacién. La segunda funcién de evaluacion
permite decidir si el ciclo sobre las etapas e2) y e3) debe continuar o detenerse. La segunda funcién de evaluacion puede,
por ejemplo, ser igual a 0 si el ciclo debe detenerse o serigual a 1 si el ciclo debe continuar.

El valor de la segunda funcién de evaluacion depende preferiblemente de la mejor puntuacion obtenida con el modelo de
referencia a ensayar, es decir de las diferencias entre los mapas actualizado y de referencia, en las condiciones de
adquisicion virtuales que mejor se aproximan a dichas condiciones reales de adquisicion.

El valor de la segunda funcion de evaluacion también puede depender de la mejor puntuacién obtenida con uno o méas
modelos de referencia ensayados previamente.

Por ejemplo, se puede decidir continuar con el ciclo si la puntuacion no supera un segundo umbral minimo. El valor de la
segunda funcién de evaluacién también puede depender de parametros aleatorios y/o del nimero de ciclos de las etapas
e2) y e3) ya efectuadas.

Las funciones de evaluacion utilizadas clasicamente en los procedimientos de optimizacion metaheuristicos,
preferiblemente evolucionistas, en particular en los procedimientos de recocido simulado, pueden usarse para la segunda
funcion de evaluacion.

Si el valor de la segunda funcién de evaluacion indica que se ha decidido seguir el ciclo en las etapas e2) y €3), se modifica
el modelo de referencia a ensayar y se vuelve a iniciar un ciclo (etapas e2) y e3)) con el nuevo modelo de referencia a
ensayar.

La modificacién del modelo de referencia a ensayar corresponde a un desplazamiento de uno o mas modelos de dientes.
Esta modificacion puede ser aleatoria. La modificacion se guia preferiblemente por reglas heuristicas, por ejemplo
favoreciendo las modificaciones que, de acuerdo con un analisis de las puntuaciones anteriores obtenidas, aparecen como
las mas favorables para aumentar la puntuacion.

Preferiblemente se busca el desplazamiento de un modelo de diente que tenga mayor impacto en la puntuacion, se
modifica el modelo de referencia a ensayar desplazando este modelo de diente, luego se continda el ciclo en las etapas
e2) y e€3) con el fin de optimizar la puntuacién. A continuacion se puede buscar, entre los otros modelos de diente, el que
tiene el mayor impacto sobre la mejora de la puntuacion, y nuevamente buscar el desplazamiento 6ptimo de este otro
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modelo de diente sobre la puntuacion. Se puede continuar asi con cada modelo de diente.

A continuacion es posible reanudar un ciclo sobre el conjunto de los modelos de diente y continuar de esta manera hasta
obtener una puntuacién superior al segundo umbral. Por supuesto, se pueden usar otras estrategias para desplazar uno o
mas modelos de diente en el modelo de referencia para ensayar y buscar la puntuacion maxima.

Se continda el ciclo en las etapas e2) y e3) hasta que el valor de la segunda funcién de evaluacion indica que se decide
salir de este ciclo y continuar en la etapa f), por ejemplo si la puntuacién alcanza o supera dicho segundo umbral.

La busqueda de un modelo de referencia con un ciclo en las etapas e2) y €3) para buscar las posiciones de los modelos
de diente que optimicen la puntuacion se efectua preferiblemente utilizando un método metaheuristico, preferiblemente
evolucionista, preferiblemente un algoritmo de recocido simulado. Tal algoritmo es bien conocido para la optimizacién no
lineal.

Si se ha dejado el ciclo en las etapas €2) y €3) sin que se haya podido obtener una puntuacion satisfactoria, por ejemplo
sin que la puntuacién haya podido alcanzar dicho segundo umbral, se puede detener el procedimiento (situacion de fallo)
o reanudarlo en la etapa c) con una nueva informacion discriminatoria y/o con una nueva imagen actualizada.

Si se decide volver a lanzar el procedimiento en la etapa c) a partir de otra informacién discriminatoria y/o de otra imagen
actualizada porque no se ha alcanzado el primer umbral o el segundo umbral, la eleccién de la nueva informacion
discriminatoria y/o de la nueva imagen actualizada puede depender de las puntuaciones obtenidas previamente, con el fin
de favorecer la informacion discriminatoria y/o la imagen actualizada que, respecto a dichas puntuaciones, aparecen las
mas prometedoras.

Se puede utilizar nueva informacion discriminatoria, obtenida por ejemplo combinando otras informaciones discriminatorias
ya ensayadas. Si es necesario, también se puede solicitar la adquisicién de una o mas nuevas imagenes actualizadas.
Preferiblemente, se proporcionan indicaciones que permiten guiar el posicionamiento del aparato de adquisicion para la
captura de esta nueva imagen actualizada. Por ejemplo, se puede indicar al paciente que deberia tomar una fotografia de
la parte derecha de su arcada inferior.

Si se ha dejado el ciclo en las etapas e2) y e3) sin haber podido obtener una puntuacion satisfactoria, se puede emitir una
advertencia para informar al usuario del error en el resultado.

Si se ha dejado el ciclo en las etapas e2) y €3) cuando se ha podido obtener una puntuacién satisfactoria, por ejemplo
porque la puntuacion ha alcanzado, o incluso superado dicho segundo umbral, las condiciones de adquisicion virtuales
corresponden sustancialmente a las condiciones de adquisicion reales y los modelos de los dientes en el modelo de
referencia obtenido (llamado “modelo de referencia actualizado”) estan sustancialmente en la posicién de los dientes del
paciente en el momento de la etapa b).

El ciclo de las etapas e2) y €3) permite ventajosamente mejorar la evaluacion de los parametros de calibracion del aparato
de adquisicién en la etapa b).

Al final de la etapa e), el modelo de referencia actualizado corresponde sustancialmente a la imagen actualizada. Entonces
es posible realizar mediciones precisas sobre el posicionamiento de los dientes y/o sobre la forma del aparato de ortodoncia
para adquirir datos historicos o actuales.

Las etapas a) a e) pueden incluir una o mas caracteristicas de las etapas correspondientes del procedimiento descrito en
el documento PCT/EP2015/074896, incorporado por referencia, publicado con el nimero WO 2016 066651 (el "modelo de
referencia final" mencionado en la etapa e) del documento WO 2016 066651 correspondiente al presente “modelo de
referencia actualizado”).

En la etapa 3), se pueden utilizar todos los métodos de andlisis estadistico.

Ventajosamente, el andlisis estadistico permite establecer correlaciones entre datos historicos, y en particular entre valores
de parametros del aparato de ortodoncia eventualmente llevado y su comportamiento, sin que sea necesario establecer
analiticamente cada una de las correlaciones.

Segun el sistema de la presente invencion, el analisis estadistico se implementa mediante un programa informatico.

El andlisis estadistico incluye un analisis de los datos histéricos para predecir el valor de uno 0 méas parametros de contexto
en un tiempo futuro en funcién de un conjunto de restricciones impuestas para esta prediccion, y en particular de los datos
actuales.

El andlisis estadistico permite predecir en un instante futuro, preferiblemente en cualquier instante futuro, el valor de al
menos un parametro de posicionamiento de dientes del paciente actual, por ejemplo la posicion tedrica de cualquier punto
de un diente.

El andlisis estadistico permite construir, a partir de los datos histéricos, un modelo predictivo que permite prever cémo va
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a evolucionar el valor de determinados parametros en funcion de los “datos de entrada”.

Preferiblemente, los datos histéricos comprenden los valores de parametros de contexto relativos a situaciones dentales
histéricas experimentadas por el paciente actual. Preferiblemente, el andlisis estadistico asigna un peso a estos valores
que es superior al de los valores de estos parametros de contexto relativos a situaciones dentales historicas
experimentadas por otros pacientes.

Asi, por ejemplo, si el paciente actual sigue un tratamiento de ortodoncia, el analisis de los datos histéricos de otros
tratamientos de ortodoncia, por ejemplo de otros 1000 tratamientos de ortodoncia similares, puede llevar a estimar que el
desplazamiento del baricentro de un diente del paciente a lo largo del eje Ox) en el mes siguiente al instante actual deberia
ser de 60 um. Si el andlisis de los datos histéricos del paciente actual por si solo conduce a estimar este desplazamiento
en 50 ym, el analisis estadistico podria, por ejemplo, estimar este desplazamiento en 55 ym. En este ejemplo, el peso de
los datos histéricos del paciente es, por tanto, 1000 veces superior al de los datos histéricos de los demas pacientes.

Los datos de entrada son valores que bloquean los valores de ciertos parametros.

Los valores de algunos parametros solo pueden ser datos de entrada. Estos parametros constituyen asi restricciones no
ajustables.

Asi, la prediccion se efectlia necesariamente a partir de la posicion de los dientes del paciente actual en el instante actual.
Los valores de los parametros de posicionamiento de los dientes del paciente actual en el instante actual son, por lo tanto,
datos de entrada.

De manera similar, si el paciente actual sigue un tratamiento de ortodoncia, la prediccion se efectia a partir de una situacion
dental actual en la que se lleva un aparato de ortodoncia en los dientes en su posicion actual. Por lo tanto, también se
puede imponer el valor de ciertos parametros del aparato de ortodoncia en el instante actual, por ejemplo, la posicion de
los puntos de soporte. La clase del aparato de ortodoncia actual o sus parametros intrinsecos son otros ejemplos de
restricciones no ajustables.

Los parametros que no son restricciones no ajustables pueden ser bloqueados o solo permitir que varien dentro de zonas
bloqueadas. Constituyen restricciones ajustables, en particular por el ortodoncista y/o el paciente.

Por ejemplo, la duracion total de un tratamiento de ortodoncia se puede fijar en 6 meses. También se puede fijar un
coeficiente de dolor que mide el dolor maximo durante el tratamiento de ortodoncia.

En un modo de realizacion preferido, el instante futuro es un instante futuro "objetivo”, es decir correspondiente a un instante
predeterminado del tratamiento, en particular correspondiente a una configuracion intermedia o final, y una zona para los
valores posibles de un parametro de posicionamiento de los dientes se impone en este instante futuro. Este parametro de
posicionamiento es entonces una restriccion ajustable.

Un parametro constituye una restriccion ajustable solo si, para el andlisis estadistico, se decide limitar el dominio de sus
posibles valores. Si no, se trata de un parametro libre.

Por lo tanto, los pardmetros que no son restricciones son libres de variar. Si los dominios de valores posibles para las
restricciones ajustables son lo suficientemente amplios y si las restricciones ajustables no son demasiado numerosas, el
analisis estadistico permitird predecir al menos una situacién dental futura respetando las restricciones. Si no, simples
ensayos permitiran, relajando ciertas restricciones, obtener al menos una prediccién.

Numerosos pardmetros pueden ser restricciones ajustables. Por lo tanto, el andlisis estadistico a menudo permite
determinar varios "tratamientos de ortodoncia potenciales" para mejorar la situacion dental del paciente actual. Simples
ensayos permiten limitar las zonas de valores posibles para las restricciones ajustables para limitar el nimero de
tratamientos de ortodoncia potenciales.

Preferiblemente, si el paciente actual sigue un tratamiento de ortodoncia, el analisis estadistico utiliza Unicamente datos
histéricos de situaciones dentales relativas a aparatos de ortodoncia de la misma clase que el aparato de ortodoncia actual.
Se mejora la precision de la prediccion.

Preferiblemente, el analisis estadistico usa solo datos historicos de situaciones dentales relacionadas con pacientes
histéricos de la misma categoria que el paciente actual. Se mejora la precisiéon de la prediccion.

En particular, un instante futuro puede ser posterior al instante actual en mas de una semana, mas de 2 semanas, mas de
3 semanas, mas de 5 semanas, mas de 8 semanas, mas de 10 semanas. La prediccién es tanto mas precisa cuanto mas
préximo es el instante futuro considerado al instante actual.

Preferiblemente, se determina una situacioén dental futura para un instante futuro correspondiente a una configuracion
intermedia o final.

Cuando el andlisis estadistico permite determinar varias situaciones dentales futuras para un mismo instante futuro,
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selecciona preferiblemente al menos una, preferiblemente dos situaciones dentales futuras correspondientes a situaciones
dentales extremas, es decir a situaciones correspondientes a valores limite aceptables, en este instante futuro, para una
restriccidn ajustable. La restriccion ajustable puede ser en particular un parametro de posicionamiento de un diente para el
que el ortodoncista y/o el paciente han establecido una zona de valores posibles.

Preferiblemente, se determina al menos una situacion dental futura para varios instantes futuros diferentes.

Cuando se determina al menos una situacién dental futura para varios instantes futuros diferentes, los diferentes instantes
futuros pueden estar separados en particular por mas de 3 dias, mas de una semana o mas de 2 semanas, y/o0 menos de
2 meses, 0 menos de un mes.

Preferiblemente, al menos uno de los instantes futuros es un instante futuro "objetivo".

El andlisis estadistico permite asi predecir un tratamiento de ortodoncia potencial hasta el instante futuro objetivo. Al fijar
las restricciones ajustables, es posible predecir varios tratamientos de ortodoncia potenciales y, por lo tanto, medir el
impacto de una eleccion sobre las restricciones ajustables.

Los resultados del andlisis estadistico se pueden presentar en cualquier forma.

El programa informatico del sistema de la presente invencion permite presentar una desviacién entre una situacién dental
futura para un instante futuro y una prediccion de la situacion dental anticipada, para dicho instante futuro, en un instante
anterior al instante actual, mediante ejemplo al inicio del tratamiento. Esta presentacién de la desviacion es particularmente
util cuando el tiempo futuro corresponde a una configuracion intermedia o final.

Preferiblemente, se presenta la desviacién entre un tratamiento de ortodoncia potencial y una prediccién correspondiente
del tratamiento de ortodoncia anticipado en un instante anterior al actual, por ejemplo, al comienzo del tratamiento. Esta
presentacion de la desviacion permite visualizar si el tratamiento se ha desarrollado y se va a desarrollar conforme a la
prediccion inicial.

Preferiblemente, se presentan varias situaciones dentales futuras, en diferentes instantes futuros, sobre una misma
representacion grafica.

Preferiblemente, a partir del resultado del andlisis estadistico se establece una representacion grafica que presenta una
prediccion de la evolucién temporal de al menos un parametro de contexto.

La evolucién temporal puede ser en particular la de:
e un parametro del aparato de ortodoncia actual; y/o

e un parametro de posicionamiento de los dientes del paciente actual, por ejemplo la evolucién temporal del
desplazamiento de un punto de un diente; y/o

* una probabilidad de que ocurra la situacién dental futura, en un instante futuro considerado; y/o

* una desviacion de una situacién dental que constituye un objetivo en el instante futuro considerado; y/o
» un coste previsible para que ocurra la futura situacion dental en un instante futuro considerado; y/o

» un coeficiente de dolor para que ocurra la situacién dental en un instante futuro considerado.

La escala de tiempo es preferiblemente lineal. Una representacién grafica permite, por ejemplo, percibir inmediatamente
la dinamica de la accion del aparato de ortodoncia. En particular, la constatacion de que la curva de un parametro de
posicionamiento aumenta o disminuye mas lentamente a medida que pasa el tiempo, puede interpretarse como que
significa que el aparato de ortodoncia pierde su eficacia.

Tal curva es particularmente facil de entender, lo que hace posible su utilizacion por el propio paciente actual.

En un modo de realizacién preferido, la representacion gréafica incluye indicaciones sobre el caracter satisfactorio o
insatisfactorio de dicha evolucién. Por ejemplo, la curva puede cambiar de color si la pendiente se considera anormal. Asi
es posible determinar, por ejemplo, el momento a partir del cual cualquier retraso en la adaptacion del tratamiento sera
perjudicial.

Preferiblemente, la representacion grafica se puede visualizar en un teléfono mévil. En particular, puede ser vista por el
paciente. Ventajosamente, el paciente puede asi decidir por si mismo, en el momento mas oportuno, tomar medidas para
modificar o cambiar su aparato de ortodoncia, o concertar una cita con el ortodoncista.

En un modo de realizacién, el nimero de parametros cuya evolucién se representa graficamente es inferior a 10,
preferiblemente inferior a 5, preferiblemente inferior a 4, preferiblemente inferior a 3, preferiblemente inferior a 2. En un
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modo de realizacion, el nimero de dientes para los que se representa graficamente la evolucion de uno o mas parametros
es inferior a 10, preferiblemente inferior a 5, preferiblemente inferior a 4, preferiblemente inferior a 3, preferiblemente inferior
a 2. Se facilita con ello la toma de decisiones.

Preferiblemente, en base al resultado del analisis estadistico, se establece un informe que proporciona

» informaciones de diagndstico y/o recomendaciones para aplicar un nuevo tratamiento de ortodoncia al paciente
actual o para modificar un tratamiento de ortodoncia aplicado al paciente actual y/o

e una puntuacién representativa de la eficacia de un tratamiento aplicado al paciente actual y/o de posibles
tratamientos de ortodoncia alternativos.

En particular, el informe puede especificar como modificar la tensién del arco del aparato de ortodoncia actual o coémo
fabricar una nueva férula.

Preferiblemente, se determinan varios tratamientos de ortodoncia potenciales que permitan, a partir de la situacién dental
actual, lograr un posicionamiento deseado de los dientes, luego se presentan dichos tratamientos potenciales al paciente
y/o al ortodoncista de tal manera que el o ellos elijan uno de dichos tratamientos de ortodoncia potenciales.

Preferiblemente, la modificacién de las restricciones ajustables se renueva en el marco de una optimizacién. En cada ciclo
de optimizacion, se modifican una o mas de dichas restricciones ajustables, luego

» se evalla la situacion dental futura obtenida hasta encontrar una situacion dental 6ptima con respecto a un criterio
de optimizacion, segun al menos una regla de optimizacion, y/o

» preferiblemente, se evallia el tratamiento de ortodoncia potencial obtenido hasta encontrar un tratamiento de
ortodoncia 6ptimo con respecto a un criterio de optimizacion, segin al menos una regla de optimizacion,

Por supuesto, se pueden implementar todos los métodos de optimizacién conocidos.

Mas precisamente, para efectuar una optimizacién, ciertas restricciones ajustables son clasicamente bloqueadas, otras
son variables dentro de una zona que se ha bloqueado.

Para la optimizacién de una situacion dental futura, el criterio de optimizacion puede ser, por ejemplo, un coeficiente de
dolor o un coste asociados a esta situacion.

El objetivo de la optimizacion puede ser, por ejemplo, minimizar el coeficiente de dolor en un instante futuro. A continuacion
se efectla un primer andlisis estadistico con un primer coeficiente de dolor y se examina si el resultado es aceptable. Si el
resultado es aceptable, se reduce el coeficiente de dolor y se examina si el nuevo resultado es aceptable. Las restricciones
se modifican asi hasta determinar el coeficiente de dolor mas bajo que permite lograr un resultado aceptable.

Para la optimizacion de un tratamiento de ortodoncia, el criterio de optimizacion puede ser, por ejemplo, una desviacién
con un valor deseado para un parametro de posicionamiento en un instante futuro objetivo, por ejemplo, al final del
tratamiento. El criterio de optimizacién también puede ser un coeficiente de dolor promedio que evalle, en promedio, el
dolor hasta el final del tratamiento, o un coste total del tratamiento.

En cada ciclo de optimizacion, es necesario predecir un tratamiento de ortodoncia potencial, medir el criterio de
optimizacion para este tratamiento de ortodoncia potencial, por ejemplo, promediando los coeficientes de dolor asociados
con cada situacion dental futura del tratamiento de ortodoncia potencial, luego modificar una o mas restricciones ajustables
respetando las zonas en las que estas restricciones variables pueden variar.

Al comparar los valores del criterio de optimizacion obtenidos para los diferentes ciclos, se puede asi buscar el tratamiento
de ortodoncia potencial éptimo.

La regla de optimizacion puede ser, por ejemplo, minimizar o maximizar el valor del criterio de optimizacion.

La optimizacion se efectia preferiblemente por un ordenador, especificando el ortodoncista o el paciente Unicamente
restricciones ajustables, por ejemplo, un valor maximo o una zona aceptable para las restricciones ajustables.

Por ejemplo, el ortodoncista puede imponer un coste maximo, una duracién maxima, un coeficiente de dolor maximo, un
nimero maximo de citas o un nimero maximo de férulas. También puede especificar, en funcién del objetivo del
tratamiento de ortodoncia, la zona de valores aceptables para uno o mas parametros de contexto y, en particular,
parametros de posicionamiento (zona P en la figura 2, descrita a continuacion).

Mediante el andlisis estadistico de los datos histéricos, el ordenador y/o el ortodoncista y/o el paciente actual buscan
entonces una o, preferiblemente, varias situaciones dentales futuras, preferiblemente uno o, preferiblemente, varios
tratamientos de ortodoncia potenciales que permitan responder a estas restricciones ajustables.
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En un modo de realizacion, si las restricciones ajustables impuestas no permiten determinar un tratamiento de ortodoncia
potencial respetando estas restricciones, el ortodoncista las modifica, luego renueva el analisis estadistico y la optimizacion.
Repite estas operaciones hasta haber encontrado al menos un tratamiento de ortodoncia potencial.

Por ejemplo, si el paciente desea que su tratamiento dure menos de 3 meses, se podra eliminar, al menos parcialmente,
una restriccion ajustable relacionada con el dolor o el coste.

Para explorar mejor los diferentes tratamientos posibles, también se puede eliminar la restriccién relativa a uno o mas
parametros de posicionamiento del diente en un instante futuro objetivo. Por ejemplo, en la figura 2a, descrita a
continuacion, la curva T3 solo podria realizarse porque se ha eliminado la restriccidn segun la cual, en el instante futuro
objetivo t;, el valor del pardmetro de posicionamiento x debe estar incluido en la zona P. Por el contrario, esta restriccion
no se ha eliminado en el ejemplo de la figura 2c.

La optimizacion también puede ser parcialmente manual.

En la etapa 4), el ortodoncista analiza los resultados obtenidos en la etapa 3) y eventualmente determina un tratamiento
de ortodoncia o modifica un tratamiento de ortodoncia actual en funcion de estos resultados y, preferiblemente, en funcion
de la eleccién del paciente actual.

La capacidad de prediccién ofrecida por el sistema de la invencién permite, en particular, determinar un tratamiento de
ortodoncia en funcién de restricciones tales como el coste del tratamiento, el nimero de citas con el ortodoncista, la forma
o el ajuste del aparato de ortodoncia, el dolor, la duracién del tratamiento o la probabilidad de éxito.

El ortodoncista puede considerar que la situacion es aceptable y decidir no implementar el tratamiento de ortodoncia para
el paciente actual o no modificar un tratamiento de ortodoncia seguido por el paciente actual. Alternativamente, puede
decidir fabricar un aparato de ortodoncia o modificar el aparato de ortodoncia actual eventualmente llevado por el paciente
actual, o cambiarlo.

El ortodoncista puede en particular modificar la tension de un arco de ortodoncia del aparato de ortodoncia actual y/o
cambiar un arco de ortodoncia del aparato de ortodoncia actual y/o fabricar una férula de ortodoncia nueva para sustituir
al aparato de ortodoncia actual. En un modo de realizacion, el aparato de ortodoncia actual es una férula, y al paciente se
le envia una segunda férula fabricada segun los resultados del andlisis estadistico de la etapa 3).

El aparato de ortodoncia esta asi bien adaptado a la realidad del tratamiento.

El ortodoncista también puede decidir ventajosamente modificar el tratamiento inicialmente considerado, en particular
modificando las configuraciones intermedias.

En el caso de un tratamiento de ortodoncia mediante férulas, el sistema permite limitar el nimero de férulas fabricadas. En
particular, las férulas se pueden fabricar durante todo el tratamiento, lo que las permite ser adaptadas perfectamente a la
situacion real en el momento en que deben ser utilizadas.

Finalmente, se reducen el coste y la duracion del tratamiento.
Ejemplos

En la figura 2a, se han representado tres tratamientos de ortodoncia potenciales T1, T2 y T3 correspondientes a tres
conjuntos diferentes de restricciones. Para cada tratamiento de ortodoncia potencial, se ha evaluado una situacién dental
futura, mediante andlisis estadistico, en instantes ti, t2 y t.

El eje de abscisas proporciona el tiempo. El eje de ordenadas proporciona el valor de un parametro de contexto x, por
ejemplo la posicion de un punto de un diente segun un eje Ox).

La zona P es una restriccién impuesta x en el instante t.. Especifica de hecho la zona de las posiciones aceptables para
este punto, en el instante futuro objetivo tr correspondiente por ejemplo al final del tratamiento con el aparato de ortodoncia
actual. Los limites de esta zona corresponden a situaciones dentales extremas aceptables para el valor de x en el instante
tr.

En un primer momento, el ortodoncista puede elegir no imponer la zona P.

Los tres tratamientos de ortodoncia potenciales T1, T2 y T3 pueden, por ejemplo, diferir en los valores del dolor sentido,
correspondientes, por ejemplo, a tres posibles ajustes de la tension del arco de ortodoncia. Por ejemplo, un coeficiente de
dolor que mide el dolor sentido puede ser por ejemplo 200, 150 y 100 para los tratamientos de ortodoncia potenciales T1,
T2y T3, respectivamente.

A partir del instante actual ta, el analisis estadistico, realizado para cada uno de los instantes futuros ti, t2 y tr y, en cada
uno de estos instantes futuros, para los tres valores del coeficiente de dolor, permite predecir el tratamiento de ortodoncia
en funcién del coeficiente de dolor. Se constata, por ejemplo, que si el paciente acepta un coeficiente de dolor de 200
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(curva T1), el objetivo para el parametro de contexto considerado se alcanzara a partir del instante t3. Se alcanzara en el
instante t4 con el coeficiente de dolor de T2. La figura 2a muestra que el objetivo del tratamiento no se lograra con el aparato
de ortodoncia actual si el paciente actual desea aplicar el coeficiente de dolor de T3. De acuerdo con el paciente actual, el
ortodoncista puede entonces elegir alargar la duracion del tratamiento o ampliar la zona P o modificar el tratamiento de
ortodoncia actual, por ejemplo, cambiando el aparato de ortodoncia actual, lo que eventualmente se traducira en costes
adicionales.

La curva T de la figura 2a representa el tratamiento inicialmente previsto, en el instante inicial to. En el instante actual ta, se
puede constatar, observando los dientes del paciente, una diferencia significativa Ax entre la posicion xa real y la posicion
X* inicialmente prevista en el instante ta. Sin la prediccién, el ortodoncista probablemente habria decidido modificar el
tratamiento, por ejemplo, cambiando el aparato de ortodoncia. Si el aparato de ortodoncia actual es el correspondiente a
la curva T2, puede ver ventajosamente que el retraso se recuperara sin que sea necesario modificar el tratamiento.

Por el contrario, como se representa en la figura 2b, en el instante actual ta, el ortodoncista puede constatar, observando
los dientes del paciente, una pequefia diferencia Ax entre la posicidon xareal y la posicién x* inicialmente prevista en el
instante ta. Sin la prediccién, el ortodoncista probablemente habria decidido no modificar el tratamiento. Si el aparato de
ortodoncia actual es el correspondiente a la curva T2, puede constatar ventajosamente que la diferencia aumentara y que
no conseguira el objetivo si no modifica el tratamiento.

El andlisis estadistico permite asi anticipar con precision el comportamiento de un aparato de ortodoncia en funcién del
valor de sus parametros y de la configuracion de los dientes en la que esté colocado, pero también simular tratamientos
alternativos, por ejemplo modificando las limitaciones.

Las curvas correspondientes a los tratamientos de ortodoncia potenciales T1, T2 y T3 permiten también, en cada instante
futuro, visualizar la desviacion entre la situacion dentaria futura prevista si se aplica uno de estos tratamientos de ortodoncia
potenciales y la situacion dentaria que constituye el objetivo en dicho instante futuro (curva T). En particular, en el instante
tr, la figura 2a permite visualizar la desviacion entre el objetivo para el valor del parametro de contexto considerado, x, y
los valores correspondientes xi1, X2 y X3 para las situaciones dentales futuras predichas con las restricciones asociadas a
los tratamientos de ortodoncia potenciales T1, T2y T3.

El ortodoncista también puede decidirimponer la zona P como restriccion a respetar. La optimizaciéon conduce entonces a
una representacion grafica como la de la figura 2c.

En un modo de realizacion, como se representa en la figura 2d, se determina, a partir del instante inicial to, por ejemplo al
comienzo del tratamiento, un tratamiento de ortodoncia potencial llamado "éptimo" para un parametro, por ejemplo un
parametro de posicionamiento, y tratamientos de ortodoncia potenciales extremos correspondientes a limites minimo y
maximo considerados como aceptables para dicho parametro de posicionamiento. Estos tratamientos de ortodoncia
potenciales estan representados por las curvas Topt, Tmax Y Tmin, respectivamente, en la figura 2d. Las curvas Tmax Y Tmin
definen asi una envolvente que proporciona, en cualquier instante hasta el instante futuro objetivo t, una tolerancia con
respecto a la curva Topt relativa al tratamiento éptimo. En el instante final i, por ejemplo al final del tratamiento o en una
configuracion intermedia, esta tolerancia corresponde a la zona P de las posiciones finales aceptadas. Se denomina
“biozona” la superficie, sombreada en las figuras 2d y 2e, que se extiende entre las dos curvas Tmax Y Tmin.

En la figura 2d, la curva T: representa la evolucion real del valor del parametro considerado, en este caso la posicién x.

En cualquier instante, es posible, de forma muy sencilla, verificar si la posicion x esta en la biozona. Si es asi, el tratamiento
se desarrolla normalmente. Si no, es necesario corregir el tratamiento en consecuencia.

En el ejemplo de la figura 2d, la posicién x ha salido de la biozona en el instante ti, la anomalia se ha detectado en el
instante t2 y el tratamiento se ha modificado en el instante ts. La modificacién ha permitido devolver la curva Tr a la biozona,
a partir del instante ta.

La biozona es una herramienta especialmente eficaz para verificar rapidamente si un tratamiento se desarrolla segun lo
previsto.

En el ejemplo de la figura 2e, el procedimiento de prediccién se utiliza fuera del tratamiento de ortodoncia, estando
normalmente posicionados los dientes del paciente actual. La curva éptima Topt corresponde a una evolucion "normal” del
paciente actual, que es una persona de edad avanzada. Las curvas Tmax ¥ Tmin definen la envolvente de la biozona.

Se supervisa la posicion real x. Cada medicion de la posicion x se compara, en el instante correspondiente, con la biozona.
La posicién x abandond la biozona en el instante t1, la anomalia se ha detectado en el instante t2 y se ha aplicado un
tratamiento a partir del instante ts. La modificacién ha permitido devolver la curva Tr a la biozona, a partir del instante t4.

El sistema segun la invencién permite optimizar el tratamiento de ortodoncia, mejorando al mismo tiempo la informacion
proporcionada al paciente.

Algunos modos de realizacién descritos anteriormente y representados no forman parte de la invencién, pero permiten una
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mejor comprension de ésta.

El paciente al que se refiere la presente invencion no se limita a un ser humano. En particular, un procedimiento de control
del posicionamiento de los dientes por medio de un sistema segun la invenciéon puede usarse para otro animal.

El sistema de la invencion no se limita al marco de un tratamiento de ortodoncia aplicado al paciente actual. También es
posible una prediccién de la evolucién de la posicién de los dientes mientras el paciente no esta bajo ningln tratamiento,
por ejemplo con fines de vigilancia.
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REIVINDICACIONES

1. Sistema de prediccién de una situacion dental futura para un paciente, denominado “paciente actual”, que incluye:

- una base de datos informaticos, en la que se registran datos, denominados "datos histéricos", siendo los datos
histéricos relativos a mas de 1000 situaciones dentales pasadas, denominadas "situaciones dentales anteriores", cada
una experimentada, en un instante, denominado "instante histdrico", por un paciente denominado "paciente histérico",
incluyendo el conjunto de los datos histéricos relativos a una situacion dental histérica al menos:

- dicho instante historico;

- valores de parametros de contexto en dicho instante histérico, incluyendo los parametros de contexto parametros
de posicionamiento de dientes de dicho paciente histérico; y

- medios de adquisicion de datos para efectuar la etapa siguiente: adquisicion, en un instante, denominado
"instante actual”" (ta), de datos relativos a una situacion dental experimentada por dicho paciente actual, denominada
"situacién dental actual", incluyendo al menos el conjunto de los datos relativos a dicha situacion dental actual,
denominados "datos actuales":

- dicho instante actual (ta);

- valores de parametros de contexto (xa) en dicho instante actual (ta), incluyendo los parametros de contexto (xa)
parametros de posicionamiento de dientes de dicho paciente actual;

- un programa informatico que comprende instrucciones que, cuando el programa es ejecutado por un ordenador,
conducen a este Ultimo a implementar las siguientes etapas:

i) construccién, por analisis estadistico, a partir de dichos datos histéricos, de un modelo predictivo que permita
prever codmo va a evolucionar el valor de parametros (x) en funcién de los datos de entrada;

i)  prediccion, en funcion de los datos actuales, de al menos una situacion dental futura (xs) en al menos un instante
futuro (tr), siendo los valores de los parametros de posicionamiento (xa) de dientes del paciente actual en el instante
actual (ta) dichos datos de entrada; y

i)  presentacion de una desviacién (Ax) entre dicha situacion dental futura (xf) y una prediccion de una situacién
dental, para dicho instante futuro (tf), anticipada en un instante anterior (to) al instante actual (ta)

siendo una situacion dental una situacion relativa a la posicién de los dientes, para permitir un andlisis de los resultados
obtenidos en dichas etapas anteriores y, en funcion de dicha situacion dental futura, una evaluacion del interés de un
tratamiento de ortodoncia o, si el paciente actual esta provisto de un aparato de ortodoncia, denominado "aparato de
ortodoncia actual", una reevaluacion del tratamiento de ortodoncia de dicho paciente actual y, en funcién de dicha
reevaluacion, una modificacién del tratamiento de ortodoncia del paciente actual.

2. Sistema segun la reivindicacion inmediatamente anterior, en el que los parametros de contexto en dicho instante
histérico, incluyen:

- si el paciente histérico esta provisto de un aparato de ortodoncia, denominado "aparato de ortodoncia histérico",

- al menos un parametro de dicho aparato de ortodoncia histérico relativo a la clase y/o a la conformacién del
aparato de ortodoncia histérico; y/o

- al menos un parametro sobre el entorno del tratamiento de ortodoncia al que pertenece la situacién dental
histérica, denominado "tratamiento de ortodoncia histérico"”, elegido entre un coeficiente de dolor, un coste, una
duracién, un nimero de citas con el ortodoncista y una probabilidad de éxito, asociados con dicho tratamiento de
ortodoncia histérico; y/o

- al menos un parametro funcional del paciente histérico; y/o

- al menos un parametro anatémico del paciente histérico distinto de los parametros de posicionamiento de sus
dientes; y/o

- la edad y/o el sexo y/o un identificador de dicho paciente historico.

3. Sistema seguin una cualquiera de las reivindicaciones anteriores, en el que los parametros de contexto en dicho instante
actual incluyen:

- si el paciente actual esta provisto de un aparato de ortodoncia actual,

- al menos un parametro de dicho aparato de ortodoncia actual relativo a la clase y/o a la conformacién del aparato
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de ortodoncia actual; y/o

- al menos un parametro sobre el entorno de tratamiento de ortodoncia actual al que pertenece la situacién dental
actual, denominado "tratamiento de ortodoncia actual”, elegido entre un coeficiente de dolor, un coste, una duracion,
un nimero de citas con el ortodoncista y una probabilidad de éxito, asociados con dicho tratamiento de ortodoncia
actual; y/o

- al menos un parametro funcional del paciente actual; y/o

- al menos un parametro anatémico del paciente actual distinto de los parametros de posicionamiento de sus
dientes; y/o

- la edad y/o el sexo y/o un identificador de dicho paciente actual.

4. Sistema segun una cualquiera de las reivindicaciones anteriores, en el que el programa informatico permite determinar
varias situaciones dentales futuras, para un mismo instante futuro, y/o al menos una situacion dental futura, para varios
instantes futuros diferentes.

5. Sistema segun una cualquiera de las reivindicaciones anteriores, en el que el programa informatico permite determinar,
para al menos una, preferiblemente para cada una de dichas situaciones dentales futuras, y/o para al menos uno,
preferiblemente para cada dicho instante futuro,

- si el paciente actual esté provisto de un aparato de ortodoncia actual, los valores, en dicho instante futuro, de
parametros de dicho aparato de ortodoncia actual; y/o

- valores de parametros de posicionamiento de los dientes de dicho paciente actual en dicho instante futuro; y/o
- una desviacion con una situacion dental que constituye un objetivo en dicho instante futuro; y/o

- un coste para que se realice dicha situacién dental futura; y/o

- un coeficiente de dolor para que se realice dicha situacion dental futura; y/o

- una probabilidad de que las predicciones relativas a dichos parametros de dicho aparato de ortodoncia actual y/o
a los parametros de posicionamiento de los dientes de dicho paciente actual, y/o a dicho coste y/o a dicho coeficiente
de dolor se ajusten a la realidad.

6. Sistema segun una cualquiera de las reivindicaciones anteriores, en el que el programa informatico permite efectuar
varios de dichos andlisis estadisticos, modificando cada vez dicho instante futuro, para predecir situaciones dentales futuras
hasta un instante futuro objetivo, y constituir asi un "tratamiento de ortodoncia potencial" hasta dicho instante futuro objetivo.

7. Sistema segun la reivindicacion inmediatamente anterior, en el que el programa informatico permite determinar varios
tratamientos de ortodoncia potenciales, modificando una restriccion cada vez.

8. Sistema segun la reivindicacion inmediatamente anterior, en el que el programa informético permite determinar un primer
y segundo tratamientos de ortodoncia potenciales que conducen, para al menos un parametro de posicionamiento de los
dientes del paciente actual, a situaciones dentales extremas para dicho instante futuro objetivo, correspondiendo una
situacion dental extrema a un limite minimo o maximo para dicho parametro de posicionamiento de los dientes del paciente
actual.

9. Sistema segun la reivindicacién inmediatamente anterior, en el que se representa en un mismo grafico la evolucién
temporal del valor de dicho parametro de posicionamiento para el primer y segundo tratamientos de ortodoncia potenciales.

10. Sistema seguin una cualquiera de las cuatro reivindicaciones inmediatamente anteriores, en el que el instante de inicio
del tratamiento o tratamientos de ortodoncia potenciales es el instante actual o un instante inicial correspondiente al inicio
de un tratamiento de ortodoncia actual con un aparato de ortodoncia llevado por el paciente actual.

11. Sistema segun una cualquiera de las reivindicaciones anteriores, que incluye una operacion en la que el programa
informatico permite implementar una sucesion de las etapas i) a iii) imponiendo cada vez un valor diferente para uno o mas
parametros de contexto, hasta encontrar una situacion dental éptima para un criterio de optimizacion, siguiendo al menos
una regla de optimizacion.

12. Sistema segun la reivindicacién inmediatamente anterior, en el que el criterio de optimizacién se elige del grupo formado
por un coeficiente de dolor, un coste, una desviacion respecto a un valor deseado para un parametro de posicionamiento,
una duracion, un numero de citas con el ortodoncista, un nimero de férulas, una probabilidad de éxito, 0 una combinacién
de estos criterios, pudiendo asociarse cada criterio con el tratamiento de ortodoncia actual o con una situacion dental de
dicho tratamiento de ortodoncia actual.

13. Sistema segun una cualquiera de las reivindicaciones anteriores, en el que, para adquirir dichos datos actuales, los
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medios de adquisicién son adecuados para implementar las siguientes etapas:

a) realizacion de un modelo de referencia tridimensional digital de al menos una parte de una arcada, y
preferiblemente de al menos una arcada, de un paciente, o "modelo de referencia inicial", y, para cada diente, definicién,
a partir del modelo de referencia inicial, de un modelo de referencia tridimensional digital de dicho diente, o "modelo de
diente";

b) adquisicion de al menos una imagen bidimensional de las arcadas del paciente, denominada "imagen
actualizada", en condiciones reales de adquisicion;

c) analisis de cadaimagen actualizada y realizacion, para cada imagen actualizada, de un mapa actualizado relativo
a la informacién discriminatoria;

d) opcionalmente, determinacion, para cada imagen actualizada, de condiciones de adquisicién virtuales groseras
que se aproximen a dichas condiciones de adquisicion reales;

e) busqueda, para cada imagen actualizada, por deformacién del modelo de referencia inicial, de un modelo de
referencia actualizado correspondiente al posicionamiento de los dientes durante la adquisicion de la imagen
actualizada, efectuandose la busqueda preferiblemente mediante un método metaheuristico, preferiblemente un
método evolucionista, preferiblemente por recocido simulado, y

f) recogida de datos relativos al modelo de referencia actualizado vy, si el paciente actual lleva un aparato de
ortodoncia, relativos al aparato de ortodoncia de dicho paciente actual.

14. Sistema segun la reivindicacion inmediatamente anterior, en el que la etapa e) incluye las siguientes etapas:

e1) definicién de un modelo de referencia a ensayar como el modelo de referencia inicial, luego,

e2) segun las siguientes etapas, ensayo de condiciones de adquisicion virtuales con el modelo de referencia a
ensayar para aproximarse finamente a dichas condiciones de adquisicion reales;

e21) determinacién de condiciones de adquisicion virtuales a ensayar;

e22) realizacién de una imagen de referencia bidimensional del modelo de referencia a ensayar en dichas
condiciones de adquisicion virtuales a ensayar;

e23) tratamiento de la imagen de referencia para realizar al menos un mapa de referencia que represente, al menos
parcialmente, dicha informacién discriminatoria;

e24) comparacién de los mapas actualizado y de referencia para determinar un valor para una primera funcion de
evaluacién, dependiendo dicho valor para la primera funcion de evaluacién de las diferencias entre dichos mapas
actualizado y de referencia y correspondiendo a una decisién de continuar o detener la blisqueda de condiciones
de adquisicion virtuales que se aproximen a dichas condiciones de adquisicion reales con mas exactitud que dichas
condiciones de adquisicién virtuales a ensayar determinadas en la Ultima ocurrencia de la etapa e21);

e25) si dicho valor para la primera funcion de evaluacion corresponde a una decision de continuar dicha basqueda,
modificacién de las condiciones de adquisicion virtuales a ensayar, luego reanudacion en la etapa €22);

e3) determinacion de un valor para una segunda funcién de evaluacién, dependiendo dicho valor para la segunda
funciéon de evaluacion de las diferencias entre los mapas actualizado y de referencia en las condiciones de
adquisicién virtuales que mejor se aproximan a dichas condiciones de adquisicion reales y resultantes de la Ultima
ocurrencia de la etapa e2), correspondiendo dicho valor para la segunda funcién de evaluacion a una decision de
continuar o detener la busqueda de un modelo de referencia que se aproxime al posicionamiento de los dientes
durante la adquisicion de la imagen actualizada con mas exactitud que dicho modelo de referencia a ensayar
utilizado en la dltima ocurrencia de la etapa e2), y si dicho valor para la segunda funcion de evaluacion corresponde
a una decision de continuar dicha busqueda, modificacién del modelo de referencia a ensayar por desplazamiento
de uno 0 mas modelos de dientes, luego reanudacion en la etapa e2).
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