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Palabras Resumen
claves: Introduccion. El sindrome de apnea obstructiva del suefio (SAOS)
apnea del es una alteracién que se caracteriza por la obstruccion de las vias
suefio, respiratorias faringeas superiores durante el tiempo en que una
mandibula, persona duerme. Los dispositivos de avance mandibular (DAM) es
aparatos fijos, el primer tratamiento de eleccion en SAOS leve y moderado en
aparatos pacientes sin morbilidad cardiovascular grave y en SAOS grave se
removibles, utiliza CPAP Objetivo. Analizar la literatura cientifica para
ronquidos, describir los dispositivos de avance mandibular para el tratamiento
adultos de SAOS en Adultos. Metodologia. La revision literaria se realizd
a través de bases de datos digitales como ResearchGate, PubMed,
Web of Science y Scopus. Los articulos que se recopilaron fueron
desde el 2020 hasta el 2024 en dos idiomas: espafiol e inglés.
Resultados. Se recopilo 25 articulos en los cuales se describieron
los dispositivos de avance mandibular para el tratamiento del
SAOS. Siendo efectivos en mas del 70% de los casos. Conclusion.
Los estudios revisados en la presente investigacion demuestran que
los DAM son una alternativa efectiva para el tratamiento del SAOS
de leve a moderado. Para el SAOS grave existe una alternativa mas
efectiva como es el CPAP. La efectividad de estos dispositivos y el
CPAP aumenta cuando se cuenta con un diagnostico clinico
exhaustivo. Area de estudio general: Odontologia. Area de
estudio especifica: Ortodoncia. Tipo de estudio: Revision
bibliografica.
Keywords: Abstract . ) )
sleep apnea, Ir_1troduct|on. Ob§truct|ve sleep apnea syndrome (OSAS) is a
jaw, fixed disorder characterized by obstruction of the upper pharyngeal
appliances, airway during sleep. Mandibular advancement devices (MAD) are
removable the first treatment of choice in mild and moderate OSAS in patients
appliances, without severe cardiovascular morbidity, and CPAP is used in

snoring, adult

severe OSAS. Objective. To analyze the scientific literature to
describe mandibular advancement devices for treating OSA in
adults. Methodology. The literature review was performed through
digital databases such as ResearchGate, PubMed, Web of Science,
and Scopus. The articles collected were published from 2020 to
2024 in Spanish and English. Results. Twenty-five articles were
collected describing mandibular advancement devices for treating
OSAS. They were effective in more than 70% of the cases.
Conclusion. The studies reviewed in the present investigation
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demonstrate that MADs are an effective alternative for the
treatment of mild to moderate OSAS. For severe OSAS, there is a
more effective alternative, such as CPAP. The effectiveness of these
devices and CPAP increases when a thorough clinical diagnosis is
available.

1. Introduccidn

El sindrome de apnea obstructiva del suefio (SAOS) es una alteracion que se caracteriza
por la obstruccion de las vias respiratorias faringeas superiores durante el tiempo en que
una persona duerme. Los tejidos blandos de la pared faringea se bloquean debido a la
falta de relajacién de los musculos dilatadores, durante el suefio. Cuando ocurren estos
colapsos conocidos como apneas, que se define como la dificultad para respirar, provoca
que la persona se levante de manera inmediata para asi volver a respirar con normalidad
antes de volver al ciclo de suefio (1, 2).

La causa del SAOS es multifactorial y generalmente esta relacionada con la edad, la
obesidad y el sexo masculino, ademas de factores patologicos y anatomicos. Este
trastorno puede tener serias consecuencias, ya que puede provocar problemas
significativos. Los sintomas nocturnos del SAQOS incluyen ronquidos persistentes,
interrupciones del suefio reportadas por la pareja, despertares con sensacion de asfixia o
ahogo, suefio inquieto con movimientos frecuentes y poliuria durante la noche. Durante
el dia, las personas afectadas pueden experimentar somnolencia, dolor de cabeza,
xerostomia, sensacion de cansancio constante, debilidad, dificultades de memoria,
irritabilidad, pérdida de interés en actividades previamente disfrutadas, disminucion del
deseo sexual y cambios en los habitos de vida que pueden afectar las relaciones
interpersonales. Ademaés, el SAOS tiene una repercusion en la sociedad, ya que se
reconoce como una causa comun de accidentes automovilisticos debido a la somnolencia
diurna y los llamados micro despertares que pueden provocar lapsos de atencion durante
la conduccién (3, 4, 5).

El diagnostico se confirma mediante una polisomnografia nocturna (PSG) o prueba del
suefio que evalla diversos parametros como presion arterial, actividad
electrocardiografica, electroencefalografica y electromiografia, asi como cambios en la
posicion corporal, la funcidn respiratoria durante el suefio y el indice de apnea-hipopnea
(IAH). Con el anélisis se establece la gravedad del problema respiratorio. EI SAOS afecta
al 25% de los hombres y al 15% de las mujeres de la poblacion general, dura mas de 10
segundos, mientras que la hipopnea se refiere a un episodio respiratorio de menos de 10
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segundos durante el cual la ventilacion se reduce al menos en un 50% (2, 3, 6). El
tratamiento de este tipo de alteracién dentoesquelética en la que se presenta como
retrusion maxilomandibular involucra frecuentemente la cirugia ortognética, asociada al
tratamiento de ortodoncia, con el objetivo de restablecer la oclusion dentaria ideal
mediante el reposicionamiento quirdrgico de los huesos maxilares. El tratamiento no
quirargico del SAOS implica la utilizacién de presion positiva continua en las vias
respiratorias (CPAP) (7, 8, 9).

El Instituto Estadounidense de Medicina del Suefio (AASM) recomienda los dispositivos
de avance mandibular (DAM) como primer tratamiento en SAOS leve y moderado en
pacientes sin morbilidad cardiovascular grave y en SAOS grave se utiliza CPAP y cuando
el tratamiento fracasa o es rechazado. La aparatologia oral es un eficaz tratamiento para
el 60-70% de los pacientes que lo padecen (10, 11).

El objetivo de esta investigacion fue analizar la literatura cientifica para describir los
dispositivos de avance mandibular para el tratamiento de SAOS en Adultos.

2. Metodologia

Se efectud una investigacion de tipo descriptiva y documental para recopilar contenidos
sobre los dispositivos de avance mandibular para el tratamiento de SAQOS en adultos.

Estrategia de busqueda

La revision literaria se realizo a través de bases de datos digitales como ResearchGate,
PubMed, Web of Science y Scopus. Los articulos que se recopilaron fueron desde el 2020
hasta el 2024 en dos idiomas: espafiol e inglés. Para la busqueda se utilizaron las palabras
clave que fueron obtenidas en los descriptores como Medical Subject Headings (MeSH)
y Descriptores en Ciencias de la Salud (DeCS) que fueron apnea del suefio, mandibula,
aparatos fijos, aparatos removibles, ronquidos y adultos, conjugadas con los operados
booleanos (AND, OR, NOT), para definir las ecuaciones de bdsqueda y obtener
resultados mas especificos (tabla 1).

Tabla 1. Estrategia de busqueda

Base de datos Ecuacién de busqueda
Scopus sleep AND apnea AND syndromes AND orthodontic AND appliances AND
adult NOT Children
PubMed ((sleep apnea symdromes) AND (adult)) AND (Mandible) NOT (children)
Web of Science ((ALL= (sleep apnea syndromes)) AND ALL=(adult)) AND ALL=

(orthodontic appliances)

ResearchGate sleep apnea syndromes AND respiratory sounds AND orthodontic appliances
AND adult NOT children
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Los criterios de inclusion y exclusion para seleccionar los articulos:
Criterios de inclusion

e Publicaciones desde el afio 2020 al 2024 para obtener una informacion
actualizada.

e Articulos que dentro de su contenido presente el tema Dispositivos de avance
Mandibular.

e Investigaciones sobre el tratamiento para el SAOS.

e Atrticulos Originales, Reporte de casos y Revisiones Sistematicas en idioma
espafiol e inglés.

Criterios de exclusion

e Publicaciones que excedieron los 5 afios de antiguedad.
e Atrticulos sin relacion al tema de investigacion

e Textos en los cuales se involucren pacientes pediatricos.
e Tesis, capitulos de libro y cartas al editor.

Aspectos éticos

Este estudio se considero libre de riesgos, puesto que es una recopilacion y actualizacion
sobre la literatura, no hubo participacion de seres humanos por lo que no se necesité de
consentimiento informado.

3. Resultados

En la figura 1, se presenta el niamero de articulos encontrados en diversas bases de datos,
incluyendo Scopus, PubMed, Web of Science y ResearchGate. Después de aplicar los
criterios de inclusién y exclusion y realizar el cribado correspondiente, se seleccionaron
25 articulos que estan incluidos en esta revision que se detalla en la figura 1.
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Busqueda de la literatura
Base de datos:

Scopus (n=150), PubMed (n=120), Web of Science (n=105),
Research Gate (n=174)

Resultados totales de la blsqueda
inicial (n=549)

|

Resultados para lectura (n=299) |5

}

Articulos seleccionados (n=179) [ _____, [ Registros excluidos después de lectura de
titulos (n=50)

N Excluidos por tiempo (2020 — 2024) e
idioma (inglés y espafiol) (n=250)

Articulos filtrados sobre los criterios de
inclusién y exclusion (n=120)

Articulos con posibilidad de ' Registros excluidos luego de
elegibilidad (n=129) lectura de resumen (n=90)
Total de articulos | Excluidos duplicados
(n=39) (n=25)

A\ 4
Total de articulos incluidos

(n=25)

Figura 1. Flujograma Seleccion de articulos

En la figura 2, la informacién obtenida fue de distintos tipos de estudio, las revisiones
sistematicas fueron el 27%, revisiones sistematicas y metaanalisis el 20%, revisiones de
literatura 25% y casos clinicos el 28%.
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= Revision Sistematica = Revisidn Sistematica y Metaanalisis

= Revision de la Literatura Caso Clinicos

Figura 2. Tipos de Estudios Recopilados

Los resultados escogidos al final de la busqueda fueron revisiones sistematicas, revisiones
sistematicas y metaanalisis, revisiones de literatura y casos clinicos.

Los DAM desarrollados para el tratamiento de los cambios respiratorios del suefio son
utilizados en la cavidad bucal para prevenir el colapso entre los tejidos orofaringeos y la
base de la lengua, este dispositivo nos ayuda a generar un avance Yy estabilizacion
mandibular durante el suefio, promoviendo el desplazamiento por traccién anterior de la
mandibula para lograr aumentar la tension del musculo geniogloso y de los musculos
supra e infrahioideos, ampliando el espacio aéreo de la region faringea (12).

Los DAM estan indicados para pacientes con SAOS leve a moderada y ronquidos. Sin
embargo, también son una opcion terapéutica aceptada para pacientes con SAOS grave
gue no responden o no toleran las terapias de presion positiva en las vias respiratorias.
Existen contraindicaciones o efectos secundarios que se deben considerar como dafio
periodontal, caries 0 mala higiene bucal. Este profesional en odontologia se debe encargar
de los tratamientos dentales necesarios antes de la colocacion del DAM; Ademas, es
importante considerar y discutir con el paciente el riesgo de posibles cambios oclusales o
la exacerbacion de trastornos de la articulacion temporomandibular (11, 13, 14).

Tabla 2. Tipos de dispositivos de avance mandibular

Autor Afio Tratamiento o Resultados
Aparatologia

Los DAM orales prefabricados son una opcion

Manetta et al. 2022 DAM Prefabricados  Gtil para el tratamiento del SAOS de leve a

(13) moderada, pero existe un porcentaje de
efectividad menor al de los hechos a medida.

Los dispositivos de avance mandibular

Manetta et al. DAM hecho a medida personalizados son un mecanismo de ayuda
(13) 2022 para el tratamiento de los ronquidos y SAOS de
leve a moderada con un porcentaje mayor al

75% de efectividad.
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Tabla 2. Tipos de dispositivos de avance mandibular (continuacion)

Autor Afio Tratamiento o Resultados

Aparatologia
Okuno et al. 2024 DAM El tratamiento fue efectivo en un 71%
(15) Implantosoportado logrando disminuir (IAH <5/h con DAM),

Como se indica en la tabla namero 2, los DAM pueden estar fabricados de distintos
materiales y pueden tener diferentes disefios, algunos de ellos con capacidad de avance
mandibular progresivo y movimientos laterales. Los DAM pueden ser prefabricados,
personalizados e implantosoportados; La personalizacion de DAM también implica
material eleccion, que debe adaptarse a la estructura bucal y a las necesidades fisicas de
cada paciente, aungque los DAM generalmente se usan como terapia Unica, también se
pueden combinar con CPAP y otras modalidades terapéuticas para un mejor control de la
SAOS (13).

Los DAM prefabricados tienden a ser voluminosos y presentan algunos desafios
relacionados con su capacidad de retencion en una posicion protrusiva mandibular estable
durante el suefio. Por tanto, este tipo de DAM son mas propensos a perder eficacia y
provocar malestar en el paciente. Sin embargo, un estudio de Manetta et al. (13) (tabla 2).
demostro la eficacia de un DAM prefabricado para reducir la SAOS vy los sintomas
relacionados en pacientes con enfermedad de leve a grave (13).

EL DAM hecho a medida se ha asociado con una mayor comodidad informada por el
paciente, un mayor rango de movimiento protrusivo y una mayor efectividad terapéutica.
eleccion, que debe adaptarse a la estructura bucal y a las necesidades fisicas de cada
paciente. Los DAM son aceptados por la Administracion de Alimentos y Medicamentos
de los Estados Unidos (FDA) para el uso en el tratamiento del SAOS en adultos. El disefio
del aparato es bimaxilar conectado en la regién posterior de los arcos dentales y una
cobertura total de todas las superficies de los dientes para aumentar el anclaje (12, 13).

El DAM implantosoportado se presenta como un tratamiento innovador para pacientes
sin dientes. El protocolo de tratamiento implica la colocacion de cuatro implantes dentales
en la mandibula y la creacion de una nueva dentadura tanto para la mandibula como para
el maxilar. EI DAM se fabrica y se sostiene mediante la fuerza de succion, utilizando una
estructura de barra con sujecidon por clips que se incorpora a una réplica de la
sobredentadura postiza superior e inferior (15).

Los efectos secundarios a largo plazo que ocurren posterior a los 6 meses pueden incluir
cambios oclusales, reduccion de la sobremordida y del overjet, la inclinacién lingual de
los incisivos superiores, la inclinacion vestibular de los incisivos inferiores, la
mesializacion de los molares inferiores y la distalizacion de los molares superiores,
alteraciones en el apifiamiento de las arcadas dentarias, aparicion de mordida abierta
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posterior y disminucion de los contactos oclusales. Estos cambios dentales se desarrollan
debido a las fuerzas que el DAM ejerce sobre las arcadas dentales superior e inferior para
mantener la protrusion, y las fuerzas de resistencia de la mandibula para mantenerse en
su posicion inicial (13,16).

Los estudios que se realizaron en los ultimos afios demuestran que los tratamientos de
avance para el SAOS tienen un efecto positivo en las dimensiones de las vias aéreas y la
funcion respiratoria. Los DAM nos permiten sujetar la mandibula inferior en una posicion
avanzada y descendente para lograr expandir el espacio de las vias aéreas superiores y
reducir significativamente el IAH (17,18).

4. Discusion

El SAQOS ha evolucionado con ayuda de los distintos dispositivos que permiten disminuir
el indice de apnea — hipopnea (IAH) y mejorar la calidad de vida de los pacientes. Segun
Ghosh et al. (19) nos indican que el SAQS se presenta en mayor prevalencia en los
hombres de edad avanzada que presentan obesidad y anomalias craneofaciales que son
factores de riesgo considerables para el desarrollo y progresion del SAOS. Mientras que
en mujeres existe un bajo porcentaje para este trastorno (19). De la misma manera, para
Selene et al. en su estudio determiné que la prevalencia del SAOS ha incrementado en
un 23 a 26% mujeres y 40.6 a 49.7% en hombres, al igual existe una mayor prevalencia
en hombres que aumenta con la obesidad (19).

Por su parte Segun Cossio & Letelier (20), determinaron que los aparatos bucales tienen
éxito para el SAOS leve a moderada en 40 a 50% de los pacientes y logra disminuir el
IAH, el tratamiento debe iniciarse después de una evaluacién médica basada en
parametros clinicos, fisicos y polisomnograficos. Segun Manohar et al. (21) y Osorio &
Blake (22), sefialan que los efectos secundarios son comunes, siempre que los aparatos
sean fabricados por Odontologos calificados, entre el 50% y el 70% de los pacientes
siguen utilizdndolos durante varios afios. Su eficacia es inferior a la del CPAP (21, 22).
A su vez para Manetta et al. nos indican que existe evidencia solida de que los
Dispositivos ajustables y personalizados son altamente efectivos para el tratamiento del
SAOS leve a moderada (13). Trindade et al. (23), por su parte nos indica que los DAM
son seguros en el tratamiento del SAOS y logra una reduccién promedio del 79,5% en el
IAH en los 83 individuos de la muestra.

Sin embargo, para Okuno et al. (15), en su articulo nos indica que el DAM no presento
ningun tipo de efecto secundario y fue beneficioso en disminuir el IAH. En cuanto al
dispositivo implantosoportado nos indica que los pacientes requirieron implantes en el
maxilar por que la presién sobre la cresta alveolar era dolorosa y en otros pacientes los
implantes fallaron. Se necesita mas informacion para establecer si los implantes toleran
las fuerzas laterales aplicadas por DAM en lugar de las fuerzas de oclusion (15).
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Pramudita et al. (24), en su estudio el paciente con SAOS que esta siendo tratado con
aparatos orales hechos a medida para mover su mandibula ligeramente hacia adelante y
hacia abajo muestra una mejora en su ciclo de suefio durante la noche mientras usa aparato
bucal durante el dia sintié6 menos fatiga y somnolencia debido a que dormia mejor.

Dieltjens & Vanderveken (25), manifiestan que el tratamiento de pacientes mayores con
DAM no es tan efectivo y se vuelve complicado debido a posibles cambios en la salud
bucal. Dado que el uso de CPAP es una opcion més cdmoda, logra un buen prondstico y
el bienestar en la vida del paciente.

5. Conclusion

e Los estudios revisados en la presente investigacién demuestran que los DAM son
una alternativa efectiva para el tratamiento del SAOS de leve a moderado. La
efectividad de estos dispositivos aumenta cuando se cuenta con un diagnéstico
clinico exhaustivo, realizado por un equipo multidisciplinario de especialistas,
junto con exdmenes complementarios adecuados, que se evidencia por la mejora
significativa en los resultados polisomnogréficos y la reduccion del IAH. Ademas,
para el SAOS grave existe una alternativa que es mas efectiva como es el CPAP.
En ambos casos los pacientes tratados con DAM o CPAP han experimentado
notables mejoras al reducir los sintomas diurnos y nocturnos, lo que ha resultado
en una mejor calidad de vida, aun asi, es crucial informar a los pacientes sobre los
posibles efectos secundarios, la variabilidad en la eficacia del tratamiento y la
necesidad de un seguimiento cuidadoso.
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