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Palabras claves: Resumen

Prevencion, Introduccion. Las infecciones del tracto urinario (ITUs)
infecciones del ocurren ante la invasion de microorganismos que llegan a
tracto urinario, multiplicarse en las vias urinarias y érganos anexos causando
ITUs, gestante, procesos infecciosos que atentan contra la salud, en especial
estrategias y durante la gestacion donde el pH vaginal y los cambios
Escherichia coli. hormonales son factores que favorecen la llegada de gérmenes

hacia el area genital desde otras zonas cercanas, como la
Escherichia coli, microorganismo que emigra desde el recto
hacia el tracto urinario femenino. Objetivo. El presente trabajo
tiene la necesidad de describir estrategias aplicables por el
profesional de enfermeria para prevenir las infecciones
urinarias desencadenadas por Escherichia coli en gestantes.
Metodologia. Se realiz6 varios analisis bibliograficos de las
siguientes revistas: Dialnet, Scielo, Scopus, Pubmed, entre
otras; y repositorios universitarios. Para identificar los estudios
se emplearon operadores booleanos “AND” y “OR”
combinados con términos claves Escherichia coli-pregnancy,
infecciones urinarias-Ecuador. Se busco articulos de textos
completos, trabajos de pregrado y guias practicas clinicas de
afios 2020-2024, con estimacion de investigaciones publicadas
en los afios 2013, 2017-2019. Resultados. ElI Ecuador posee
un protocolo deficiente para la prevencion de ITUs en
gestantes con medidas basicas que abarcan actividades de
promocidn de salud y proteccion especifica, ejecutadas desde
el primer nivel de atencion. Conclusion. La reduccion de
prevalencia de las ITUs en Ecuador significa una constante
actualizacion y compromiso del profesional, en brindar
informacion sobre higiene y habitos alimenticios, como
cumplir con medidas de bioseguridad antes de la atencion
directa e impartir una profilaxis quimica a tiempo con
antibioticos. Area de estudio general: Enfermeria Area de
estudio especifica: Enfermeria Gineco-obstétrica. Tipo de
Estudio: Revision bibliogréfica.

Keywords: Abstract

Introduction. Urinary tract infections (UTIs) occur due to the
invasion of microorganisms that multiply in the urinary tract
and adjoining organs, causing infectious processes that threaten
health, especially during pregnancy where vaginal pH and

Prevention, urinary
tract infections,
UTls, pregnant,
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strategies and hormonal changes are factors that favor the arrival of germs to

Escherichia coli. the genital area from other nearby areas, such as Escherichia
coli, a microorganism that migrates from the rectum to the
female urinary tract. Objective. The present work has the need
to describe strategies applicable by the nursing professional to
prevent urinary tract infections triggered by Escherichia coli in
pregnant women. Methodology. Several bibliographic
analyses of the following journals were conducted: Dialnet,
SciELO, Scopus, PubMed, among others; and university
repositories. To identify the studies, Boolean operators "AND"
and "OR" were used combined with key terms Escherichia coli-
pregnancy, urinary tract infections-Ecuador. We searched for
full-text articles, undergraduate papers, and clinical practice
guidelines from the years 2020-2024, with estimates of
research published in the years 2013, 2017-2019. Results.
Ecuador has a deficient protocol for the prevention of UTIs in
pregnant women with basic measures that include health
promotion and specific protection activities, conducted from
the first level of care. Conclusion. The reduction in the
prevalence of UTlIs in Ecuador means constant updating and
commitment of the professional to provide information on
hygiene and eating habits, such as complying with biosecurity
measures before direct care and providing timely chemical
prophylaxis with antibiotics. General area of study: Nursing
Specific area of study: Gynecological-obstetric nursing. Type
of Study: Bibliographic review.

1. Introduccidn

Las ITUs se conceptualizan en la existencia de flora microbiana dentro de cualquiera de
las vias u 6rganos asépticos del trayecto urinario (1). Es por esta razén, que se afecta el
grado funcional de dérganos tales como vejiga, uretra, uréteres y al propio parénquima
renal (2).

Las infecciones en el tracto urinario se originan tras la colonizacion de algunas bacterias,
comunmente de tipo gram negativas como gram positivas (3). Los microorganismos mas
prevalentes son las enterobacterias, grupo conformado por la Klebsiella ssp, Enterobacter
ssp, Proteus mirabilis, Streptococcus del grupo B, Staphylococcus coagulasa negativa, y
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la Escherichia coli (E. coli); sin embargo, las bacterias menos frecuentes en causar ITUs
son, Gardnerella vaginalis y Ureaplasma ureolyticum (4). Otros agentes patdgenos
citados son la Klebsiella pneumoniae, Enterococcus spp y Pseudomona spp (5).

De acuerdo con la investigacion realizada por Romero, Morales, Oviedo y Zapata durante
el afio 2022, y quienes analizaron 537 urocultivos de gestantes, demostraron que el
microorganismo con mayor aislamiento en las muestras fue la E. coli con una frecuencia
del 73,39% (6); siendo el agente etioldgico que favorece al desarrollo de las ITUs.

La E. coli es un microorganismo patdgeno de tipo gram negativo, perteneciente a la
familia Enterobacteriaceae, donde la E. coli uropatégena es la variacion con mayor
predominancia, ya que se localiza entre las E. coli de caracter patogénicas
extraintestinales (debido a que se disponen fuera de la flora microbiana natural, es decir,
fuera de los intestinos) (7); favoreciendo el desarrollo del 80% de los casos de ITUs en
mujeres jovenes (5).

A nivel mundial, las ITUs afectan anualmente a 150 millones de individuos,
especificamente a mujeres con un 3% de prevalencia de la poblacion (1,8). Se presentan
con mayor frecuencia en mujeres, puesto que, investigaciones denotaron que alrededor
del 40% de los individuos de este sexo contraen algun episodio de ITU secundario a la
ubicacién anatomica de la vagina y por la corta longitud de la uretra de estas. Las
gestantes son el grupo prioritario para la prevencion y también vulnerable ante el
desarrollo de una ITU, aquellas con un 5 a 10% de incidencia (3).

Es por ello que, las infecciones urinarias generalmente son originadas por multiples
cambios funcionales y estructurales ocasionados por el propio embarazo, tales como:
incremento del mecanismo de filtracién glomerular y volumen en el interior de los
uréteres; hidronefrosis; aumento del pH urinario; disminucion del tono vesical y uretral;
presencia de glucosuria y hormonas como la progesterona; estos son factores
predisponentes para que las gestantes se vuelvan susceptibles a contraer una ITU (3, 8).

Es asi, como las ITUs aparecen con mayor prevalencia durante el segundo y tercer
trimestre, causando el 10% de hospitalizaciones de las embarazadas (9). Se ha demostrado
que aproximadamente el 30% al 50% de las pacientes gestantes con este tipo de infeccion
presentan una clinica muy caracteristica, con tenesmo, disuria, dolor suprapubico,
urgencia miccional, y fiebre (10), que incluso, pueden trascender a desarrollar futuras
complicaciones maternos-fetales.

Actualmente, ya se sabe que una ITU inferior si no es tratada a tiempo puede cambiar y
empeorar en una infeccién urinaria alta comprometiendo los rifiones, desarrollando una
pielonefritis, insuficiencia renal aguda, incluso una infeccién generalizada (sepsis) (3); y
en el caso de las embarazadas causan adelanto en el trabajo de parto ya sea eutécico o por
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cesarea, originando la ruptura prematura de las membranas, corioamnionitis y bajo peso
en el producto, adicional generan fiebre postparto e incluso infecciones en los recién
nacidos (11).

En Paraguay, las ITUs tienen una incidencia del 2% de la poblacién femenina y se
presentan sobre el 81% de las gestantes, donde el 43% de ellas generalmente cursan su
tercer trimestre y desarrollan signos clinicos evidentes; siendo la E. coli y el
Staphylococcus saprophyticus los microorganismos etioldgicos, ambos con una
prevalencia del 40%. Ademas, el 63% de las embarazadas cuentan con un nivel de
educacion secundaria, lo que indica un posible factor de riesgo, puesto que la falta de
educacién da respuesta a la significativa frecuencia de las ITUs en este pais (12).

En Ecuador, estudios realizados en el Hospital Bésico de Sangolqui muestran que la
prevalencia de ITUs en gestantes es de 37,7%, siendo la infeccidn en forma de bacteriuria
asintomatica aquella que predomina con un 15,97% y cuyo agente etiolégico es la E. coli
con un 65,4% (13).

En la ciudad de libertad, en la provincia de Santa Elena, las ITUs, manifiestan con un
22,1%, sobre el 72,7% de las mujeres (14); sin embargo, la investigacion que se realizd
en la provincia de el Oro presenta un 83% de frecuencia de infecciones urinarias en
embarazadas, donde el 90,9% manifiestan signos y sintomas clinicos durante el tercer
trimestre de gestacion, de las cuales el 97,5% se encuentran representadas por
embarazadas que asistieron con un minimo a 1 o 2 controles prenatales (3).

Segln diversos estudios, manifiestan que las ITUs son las enfermedades de tipo
infecciosas mas comunes que atentan contra los humanos sin distincion de sexo, llegando
a representar una problematica de salud publica con una carga de morbimortalidad, y
sobre todo una tasa elevada de costos sanitarios si estas llegan a evolucionar (15). Por tal
razén, la funcidn por parte del personal de enfermeria durante la gestacion debe enfocarse
y dirigirse hacia la monitorizacion, atencion a las complicaciones y caracteristicas
primordiales de la enfermedad, basando sus cuidados en relacion con las necesidades
bioldgicas, psicosociales y fisicas de las pacientes (3).

Ante la falta de investigaciones y la creciente prevalencia de las ITUs en embarazadas
que residen en el Ecuador, surge la interrogante: ;,como enfermeria puede reducir las
infecciones urinarias?, siendo asi, el objetivo de este articulo, el describir estrategias de
enfermeria para la prevencién de infecciones del tracto urinario causadas por Escherichia
coli en gestantes del Ecuador; otorgando informacion propicia a los profesionales del area
de salud, sobre todo enfermeria y asi poder reducir parte de la prevalencia de las ITUs
desde la atencion primaria en salud.
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2. Metodologia

La metodologia aplicada en el presente trabajo investigativo se desarroll6 con una
revision documental, donde se consultaron libros y articulos cientificos publicados
durante los ultimos afios desde el 2020-2024, buscandose en resultados de datos
investigativos de bases de informacion cientificas de alto impacto, tales como Latindex,
Scopus, Scielo, Dialnet, Redalyc, Pubmed, ScienceDirect, Google Académico, entre
otras.

Se consideraron ciertas investigaciones publicadas durante los afios 2013, 2017, 2018 y
2019, debido a la gran amplitud de informacién relacionada al tema a desarrollar; también
se valoraron trabajos de pregrado, protocolos, guias y documentos publicados por
entidades sanitarias internacionales y el Ministerio de Salud Publica del Ecuador (MSP).

La busqueda fue a través de términos claves sin restriccion alguna de idioma, tales como:
“infecciones urinarias OR Ecuador”, “Escherichia coli AND pregnancy”, “urinary tract
infections AND complications”, “UTI”, “estrategias preventivas OR recomendaciones”,
“treatment”, mediante el empleo y combinacion con operadores booleanos “AND” y

“OR” que facilitaron la indagacion.

Se consultaron méas de 50 bibliografias, todos de textos completos redactados en espafiol
e inglés; de las cuales se tomaron como criterio de inclusion 24 referencias bibliograficas
debido a su relevancia con el tema de interés investigativo, con la finalidad de desarrollar
el presente articulo.

3. Resultados

Las ITUs se clasifican segun el lugar donde se adquieren, el sitio donde infectan, por los
signos y sintomas y por el nivel de compromiso o gravedad, siendo la bacteriuria
asintomatica la mas prevalente, seguida de la ITU inferior (cistitis) que si no llega a su
correspondiente resolucion evoluciona a una infeccién urinario superior (pielonefritis).

Las infecciones urinarias nosocomiales son otra de las causas de complicaciones en el
embarazo, debido a una alta resistencia antimicrobiana que la E. coli ha adoptado en el
ambiente intrahospitalario, llegando a inducir procesos de hospitalizacion por las
gestantes que acuden a las unidades sanitarias a realizarse sus respectivos controles
prenatales. La respectiva clasificacion de estas infecciones las podemos ver expresada en
la figura 1.
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Figura 1. Tipologia y organizacion de las ITUs.
Nota: Elaborado a partir de Bejar et al. (3), Exposito et al. (16), Ministerio de Salud Publica (17).

De acuerdo a los datos estadisticos presentados en el apartado anterior, se evidencia una
alta prevalencia de ITUs sobre la poblacion gestante del Ecuador, por tal razon, es
imprescindible que el personal de enfermeria desarrolle un plan estratégico de medidas
fundamentales para prevenir dichas infecciones; puesto que, el profesional de enfermeria
debe mantener y proporcionar sus cuidados, como también promover salud de manera
holistica a la comunidad en riesgo y susceptibilidad (18), como es el caso de las
embarazadas con el objetivo de evitar posibles complicaciones ya sea en el trabajo de
parto o en el propio producto.

Las estrategias halladas mediante la revision bibliografica exhaustiva muestran las
recomendaciones basadas en la evidencia practica clinica y de estudios cientificos
empleados hasta la actualidad por el MSP del Ecuador, detallandose en la tabla 1.
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Tabla 1. Recomendaciones basicas para la prevencién de ITUs en gestantes aplicadas en Ecuador

Tipo de documento; Autor

Titulo (corporativo) Afio Pais Medidas de prevencién

o Hidratacion oral.

Guia de practica didl .
Vaciamiento vesical.

clinica (GPC); Ministerio de © e
Infeccion de vias  Salud PUblicadel 2013  Ecuador o Uso de prendas interiores de
urinarias en el Ecuador (MSP) algodor_L Do
embarazo o Tratamiento con antibiéticos.

Nota: * Tomado de MSP (17)

Existen algunas estrategias planteadas y efectuadas tanto a nivel internacional como
nacional para reducir la frecuencia e incidencia de las ITUs en mujeres embarazadas
(véase tabla 2).

Tabla 2. Estrategias higiénicas de las gestantes para la prevencion de ITUs

Autor/es

(ref.) Pais Estrategias de prevencion Fundamento
No wusar frecuentemente EI material de estas produce que la
) protectores femeninos. zona vaginal permanezca himeda.
Baroni & Per(
Afianca (19) . Facilita la ventilacién e impide la
Usar ropa intima hecha de . . .
. generacion de calor en el area genital
algodén. .
femenina.
Evitar aguantarse las ganas de
. ~ . I . miccionar, con el fin de no retener la
Martinez (20) Espafia Realizar vaciamiento vesical. . - - .
orina y por consiguiente inducir a la
colonizacidn de bacterias.
Inducir  al  vaciamiento Vaciar la vejiga después del coito
Moran (21) Pera : . inhibe la movilizacion de agentes
vesical postcoital. . - o
patdgenos hacia el tracto urinario.
Evitar duchas vaginales
(lavado interno).
Realizar el aseo vaginal con Se reduce la modificacion del pH
jabon neutro y agua (no usar  vaginal, impidiendo la proliferacién
jabones fuertes para la de agentes infecciosos en la vulva y
limpieza genital). ina.
Ramos & Per(i P g ) vagina
Roman (22)

Cambiar de prendas intimas
con mayor frecuencia al dia.

Los sanitarios sucios poseen colonias
de uropatégenos que, ante el contacto
con el urotelio de la gestante, ingresan
e infectan en la vagina.

Uso de inodoros asépticos.
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Tabla 2. Estrategias higiénicas de las gestantes para la prevencion de ITUs (continuacién)

Autor/es

(ref.) Pais Estrategias de prevencion Fundamento

La limpieza del genital femenino se
debe hacer desde el area vaginal hacia
el ano, para no generar arrastre de
microorganismos hacia la uretra.

Efectuar la higiene post
Suarez (23) Ecuador  defecacién en direccion
antero-posterior.

Se determiné que el profesional de enfermeria debe adaptarse a ciertas normativas y
actividades con el objetivo de lograr cumplir con una promocion de salud en la comunidad
y otorgar proteccién especifica desde los establecimientos de primer nivel de atencion
(véase tabla 3).

Tabla 3. Medidas y actividades preventivas del personal sanitario para reducir ITUs en gestantes

Intervenciones de enfermeria

Tipo de intervencion: Actividades

o Promover la adecuada hidratacion oral, bebiendo de 2.000 a 3.000 ml (2 a 3 litros) de agua (6 a 10
vasos) todos los dias, para asi inducir a la sintesis de orina y excretar posibles colonias microbianas
que se hospeden en el tracto urinario a partir de micciones frecuentes (20, 21, 23).

o [Fomentar una correcta higiene genital: ensefiar a la gestante, que después de la defecacion, la
limpieza debe efectuarse en direccion antero-posterior (desde la vulva hacia el ano), con la
finalidad de evitar transportar residuos y microorganismos fecales a la zona periuretral (19-21,
23).

o Orientar a las pacientes sobre las ITUs y los posibles cambios que pueden tener estas en su
organismo (a través de la educacidn desde centros de salud, puestos de salud A, By C, y mediante
charlas informativos emitidas por radio y television) (22).

o Prevenir la constipacion (20).
Tipo de intervencion: Medidas

o El profesional de salud debe efectuar los 5 momentos de lavado de manos establecidos por la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), vy asi asegurar la disminucion de riesgo a transmitir
agentes patdgenos al momento de brindar atencidn directa a las pacientes (20).

o Uso de guantes como material de bioseguridad; el personal sanitario debe usar guantes ante
cualquier agente de riesgo (fluidos corporales, faneras, piel y mucosas lesionadas), el uso de
guantes reduce la contaminacién cruzada entre personal-paciente (20).

Otra medida de prevencion es reducir el consumo de bebidas alcohdlicas, carbonatadas y
café, ya que producen una reaccion de hipersensibilidad vesical, exponiendo a la gestante
a contraer una ITU (22).

Il
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Se ha determinado el uso de acido hialurénico como profilaxis quimica, puesto que, al
ser introducido en la vejiga mediante una jeringuilla precargada, actda recubriendo el
epitelio vesical, proporciona una barrera de glicosaminoglicanos que impide que ciertos
agentes patdgenos como la E. coli migren desde el recto y se adhieran, penetren,
proliferen en las células uroteliales del sistema genitourinario (24).

4. Discusion

Las ITUs se encontraron entre las infecciones con mayores indices de recurrencia y
prevalencia en las consultas médicas, donde la poblacion gestante fue la méas afectada,
después de los lactantes y los ancianos.

Para ello, en el desarrollo de este trabajo bibliografico para definir estrategias en
enfermeria para la prevencion de ITUs, se analizaron datos de prevalencia de diferentes
microorganismos en distintas regiones locales del Ecuador, como también estrategias
implementadas en paises tanto sudamericanos como europeos, reconociendo
sintomatologias y orientaciones conductuales personal; y sobre infecciones del tracto
urinario en la poblacién mencionada.

Se analizo cada resultado, conociéndose, segln lo expuesto por Fretes et al. (12), que en
cuanto a edad, nivel educativo y estado civil, la mayor proporcion de mujeres
embarazadas en Paraguay, las ITUs tuvieron una incidencia del 2% de la poblacion
femenina y se presentaron sobre el 81% de las gestantes, donde el 43% de ellas
generalmente cursaron su tercer trimestre y desarrollaron signos clinicos evidentes;
siendo la E. coli y el Staphylococcus saprophyticus los microorganismos etiologicos,
ambos con una prevalencia del 40%.

Lo expuesto anteriormente concuerda con lo planteado por Carriel et al. (14), quienes
también encontraron que en el Ecuador en la ciudad la libertad, la mayoria en la provincia
de Santa Elena, las ITUs se manifestaron con un 22,1%, sobre el 72,7% de las mujeres;
sin embargo, una investigacion realizada en la provincia de el Oro presenté un 83% de
frecuencia de infecciones urinarias en embarazadas, donde el 90,9% manifestaron signos
y sintomas clinicos durante el tercer trimestre de gestacién, ademas, la prevalencia fue
mayor entre las mujeres con educacion basica primaria.

En relacion con estos resultados, otras investigaciones, como el estudio desarrollado por
Saquipay et al. (4), en el afio 2021, en Cuenca (Ecuador), mostraron de manera similar
una proporcion muy alta de mujeres embarazadas jovenes (de 20 a 39 afios) con un 89,2%,
sumado al bajisimo nivel de educacion y a la falta de educacion sexual, revelandose un
grave problema que existe en todo el mundo debido a una desinformacién, factor
importante en el aumento de problemas sociales como las altas tasas de interés.
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Todos los problemas anteriores, fueron relacionados con el hecho de que en los paises
donde se realizaron estos estudios se pudo observar un aumento de prevalencia
microbiana, pero asi mismo establecieron sus pardmetros y guias a seguir en base a
manuales. En la tabla 2 podemos mostrar Estrategias higiénicas de las gestantes para la
prevencion de ITUs tanto en poblaciones locales y extranjeras, como a su vez, la
importancia de la eficacia de la prevencion.

A partir de esta informacion se pudo especular que el embarazo es un estado de alto riesgo
para desarrollar ITUs porque se encontro que los cambios hormonales asociados con el
embarazo hacen de las mujeres un lugar favorable para que crezcan los patdgenos. Un
ejemplo del riesgo de infecciones del tracto urinario es un cambio en el pH de la orina,
que aumenta el riesgo de crecimiento bacteriano debido a un alto contenido de azlcar,
evidenciado por glucosuria durante la gestacion.

Es de gran relevancia que el personal de enfermeria sepa identificar sintomatologias de
una ITU, manteniendo la estrategia de prevenir antes que curar fortaleciendo los
conocimientos de las pacientes para que la intervencién no solo sea hospitalaria, sino,
también ambulatoria, podemos destacar que el uso de material estéril es una medida
primaria para la prevencion de ITUs antes de la profilaxis.

Relativo al uso de acido hialurénico, surgen dudas acerca de la efectividad y de posibles
efectos adversos desencadenados por el uso de este componente en gestantes; no obstante,
en el estudio de Hudson et al. (24), indica que en un caso de una embarazada que cursaba
las 27.2 semanas de gestacion fue tratada con acido hialurénico con el objetivo de manejar
una cistitis de tipo intersticial, demostrando una reduccion de la clinica y con una
eliminacion total luego de 6 meses del puerperio cuando aun se mantenia la
administracion del componente. Adicional en dicho articulo cientifico se evidencié que
en investigaciones donde se analizaron los sistemas urinarios de ratas prefiadas como no
prefiadas, el acido hialurénico se encontraba en niveles altos sobre la vejiga y la vagina
de las roedoras prefiadas sin que estas presenten afecciones; por tanto, el tratamiento con
acido hialurdnico en gestantes es totalmente respaldado y seguro ante sus cualidades
protectoras y preventivas contra las ITUs.

Este trabajo permitird servir de base para futuras investigaciones, ya que no existe
suficiente informacidn acerca de medidas precautelares para reducir ITUs en la poblacién
gestante, razon para que nazcan nuevas indagaciones con la finalidad de reforzar el
protocolo de atencion de infecciones urinarias que se aplica en Ecuador.

5. Conclusiones

e El profesional de enfermeria debe conservar una insistente modernizacion de
conocimiento para proporcionar y destacar la atencion a los pacientes impulsando
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informacion real, explicando cual es la clinica (principales signos y sintomas) de
las ITUs, como disuria, polaquiuria, hipertermia, calambres abdominales y
presencia de sangrado. Al instruir a las pacientes, prevenimos la frecuencia de las
infecciones urinarias.

e Las ITUs en el Ecuador, en gran parte de los casos se desarrollan en funcion a
malos habitos de higiene personal y de alimentacion por parte de los usuarios, por
ello es necesario reforzar la formacion y actualizacion del licenciado/a en
enfermeria en cuanto al manejo de las infecciones urinarias, ya que los controles
prenatales son ejecutados por estos profesionales; por ende, debe haber una
correcta orientacion, sobre todo durante los dos primeros trimestres de gestacion
a partir de la incorporacién e implementacidn de nuevas estrategias planteadas en
la presente investigacion, tales como:

1. Euvitar el lavado interno de la vagina con soluciones.

2. Efectuar aseo vaginal con jabon neutro y agua (no usando productos
quimico-farmacéuticos; estos alteran la flora bacteriana fisioldgica y
llegan a desequilibrar el pH vaginal).

3. Utilizar de forma reducida protectores diarios.

4. Usar inodoros limpios al momento de realizar necesidades bioldgicas (se
recomienda que se emplee cobertores para sanitarios, ya que asi se evita
el contacto directo de la superficie contaminada con uropatdgenos y la piel
de la gestante, reduciéndose el riesgo de migracién bacteriana hacia la
zona vulvar y vaginal).

5. Ejecutar vaciamiento vesical poscoital (miccionar después de tener
relaciones sexuales).

6. Prevenir el estrefiimiento; puesto que la impactacion fecal es el principal
foco de formacion de colonias de E. coli que pueden migrar hacia la zona
periuretral.

7. Ingerir 300 ml (1 ¥4 taza) al dia de jugos a base de zumos de arandanos
(mortifios) y frambuesas durante los primeros trimestres de embarazo, sin
poseer alguna ITU.

8. Consumir una dieta copiosa en fibras (frutas, verduras, legumbres, pasta
integral y granos secos).

9. Tomar bebidas ricas en probioticos (como el yogur natural).

10. Considerar profilaxis con acido hialurdnico intravesical.

e La prevencién de las infecciones urinarias precisan de un enfoque integral y
respecto al personal de enfermeria debe ser lider y pionero en la creacion de
programas educativos que incentiven una correcta préctica alimenticia, debido a
que la mayoria de gestantes del Ecuador no tienen un alto grado de escolaridad
consecuente a factores sociodemograficos, lo que acrecienta la falta de
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conocimiento sobre la adecuada limpieza de productos comestibles y su proceso
de coccidn, e incluso del tratamiento del liquido vital, en sectores altamente
vulnerables donde no llegan a contar con agua potabilizada, misma que actla
como centro de colonizacidon de E. coli de forma persistente.

e Las estrategias presentadas tiene como fin fomentar la prevencion y controlar los
indices de las ITUs y de esta manera otorgar nuevas medidas que favorezcan a la
actualizacion de la guia para la practica clinica “Infeccion de vias urinarias en el
embarazo” del MSP del Ecuador, atn vigente desde el afio 2013; no obstante, es
importante destacar que como personal de enfermeria, también debemos
fortalecer el tema del lavado de manos adecuado y oportuno, cumpliendo el
protocolo y la técnica de la misma.

e Tomando en cuenta lo citado anteriormente en cuanto al manejo de las técnicas
de lavado de manos por el personal sanitario, en la actualidad es necesario el
reforzamiento de la misma mas alld desde el punto técnico, sino en la
concientizacion del personal asistencial, los cuales manifiestan no cumplir por
motivos que el jabon o las soluciones ocupadas para la antisepsia les produce
ciertos problemas dermatoldgicos, también por falta de tiempo llevan este
desconocimiento al aumento de la instancia hospitalaria por parte de las pacientes
gestantes con ITUs, pudiendo a que evolucionen a complicaciones materno-
fetales, llegando a incrementar costos y sobre todo la resistencia antimicrobiana,
volviéndose un problema de salud nacional y mundial.
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Palabras claves: Resumen

Amigdalas, Mal Introduccion. El sistema estomatognético esta formado por un
oclusion, arcada conjunto de estructuras y cada una de ellas ejecuta un papel
dental, Hipertrofia fundamental en el cumplimiento de funciones y estética de los
amigdalar, factor de individuos, razon por la que es vital que el personal del salud
riesgo. estén en conocimiento de la anatomia y funciéon de cada

estructura que conforma el sistema estomatognético asi como
la configuracién, oclusion dental, la forma de las arcadas
dentarias y como estas estructuras estomatognaticas estan
sometidas a grandes trasformaciones durante la vida,
considerando que la oclusién dental esta determinada por el
crecimiento 06seo, madurez neuromuscular y desarrollo
dentario, lo cual representan un posible factor etiologico en la
patologia disfuncional. Objetivo. Identificar la relacién entre
el tamafio de las amigdalas con la forma de arcadas dentarias.
Métodos. Se llevo a cabo un estudio descriptivo a través de
una revision bibliografica en las bases de datos: Google
Academic, SciELO, PubMed, Elsevier y ScienceDirect. Los
criterios de inclusién fueron: Ensayos clinicos, revisiones
sistematicas, revision literaria, articulos publicados en los
altimos 5 afios, en idioma inglés y espafiol. Los criterios de
exclusion  fueron pacientes sindromicos o tratados
quirdrgicamente. Resultados. Se describe significativa
relacion entre el tamafio de las amigdalas y la forma de las
arcadas, modificando asi la oclusion de los pacientes.
Conclusion. La forma de las arcadas dentarias es fundamental
para comprender las alteraciones que afectan la oclusién y la
respiracion. Habitos como la respiracion bucal y condiciones
como la obstruccion nasal, hiperplasia de las amigdalas
influyen en estas alteraciones, causando dificultades
respiratorias. Reconocer estas interrelaciones es esencial para
tratar eficazmente los trastornos respiratorios y oclusales.
Area de estudio general: Odontologia. Area de estudio
especifica: Ortodoncia. Tipo de estudio: Revision
Bibliogréfica.
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Keywords: Abstract

Tonsils, Introduction. A set of structures forms the stomatognathic
Malocclusion, system. Each of them plays a fundamental role in the
Dental arch, fulfillment of functions and esthetics of individuals. Thus,
Tonsillar health personnel must be aware of the anatomy and function of
hypertrophy,  Risk each structure comprising the stomatognathic system, its
factor. configuration, dental occlusion, shape of the dental arches, and

how these structures are subjected to significant
transformations during life. It should be considered that dental
occlusion is determined by bone growth, neuromuscular
maturity, and dental development, which represent a possible
etiological factor in dysfunctional pathology. Objective. To
identify the relationship between the size of the tonsils and the
shape of the dental arches. Methods. A descriptive study was
conducted through a literature review in Google Scholar,
SciELO, PubMed, Elsevier, and ScienceDirect databases. The
inclusion criteria were clinical trials, systematic reviews,
literature reviews, and articles published in the last five years
in English and Spanish. Exclusion criteria were syndromic or
surgically treated patients. Results. A meaningful relationship
is described between the size of the tonsils and the shape of the
arches, thus modifying the patients' occlusion. Conclusion.
The shape of the dental arches is fundamental to understand the
alterations that affect occlusion and respiration. Habits such as
mouth breathing and conditions such as nasal obstruction,
hyperplasia of the tonsils influence these alterations, causing
breathing difficulties. Recognizing these interrelationships is
essential to effectively treat respiratory and occlusal disorders.

1. Introduccidn

Las estructuras que conforman el sistema estomatognatico estdn sometidas a cambios en
su morfologia durante la vida debido a influencias del medio que conlleva a adaptaciones
morfoldgicas, por esta razon, la oclusion dental se va a encontrar determinada por el
crecimiento 6seo, la madurez neuromuscular y también por el desarrollo dentario, el cual
va a estar sometido a factores de riesgo que podran desencadenar en una alteracion
funcional de dicho sistema estomatognatico (1).
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Las arcadas dentarias se delimitan por 3 segmentos importantes en donde el primer
segmento es el central que se encuentra ocupado por caninos e incisivos y dos segmentos
laterales que se consideran desde el primer premolar hasta el tercer molar. Estos
segmentos pueden conformar una arcada ovoidea, cuadrada, parabolica, redonda o
hiperbdlica, una desarmonia en las arcadas dentarias va a desencadenar una mal oclusion,
con los consiguientes problemas estéticos y funcionales; se considera que estas
alteraciones pueden influir en diversas partes del sistema estomatognatico; dicho dafio a
las estructuras va a depender de la presencia de estimulos externos que actian como
factores de riesgo (1, 2, 3).

Cabe mencionar que las amigdalas son estructuras anatomicas que se localizan en la parte
posterolateral de la orofaringe, en la region denominada anillo linfatico de Waldeyer, son
un componente importante del sistema inmunoldgico, ya que forman parte del tejido
linfoide y contribuyen a la proteccion del organismo frente a infecciones. Cabe mencionar
que el tamafio y forma de las arcadas dentarias, puede verse afectado por estas estructuras,
actualmente se conoce que los factores genéticos, factores raciales y del medio ambiente
pueden conllevar al desarrollo de una anomalia, actuando en el ser humano con diferente
intensidad, forma y momentos del desarrollo (3, 4).

No obstante, en condiciones normales, el tamafio de las amigdalas no genera un peligro
de anormalidad para el tamafio de las arcadas, pero si presentan un tamafo exagerado,
podria conllevar a un habito de respiracién bucal o mixta, lo que afectara el tamafio de las
arcadas dentales, de las bases esqueletales y por ende producir deformidades faciales. Por
lo tanto, el objetivo del presente estudio es la revision de literatura es identificar la
relacién entre el tamafio de las amigdalas con la forma de arcadas dentarias (1, 2, 3, 4).

2. Metodologia

El presente estudio tiene como principal objetivo identificar relacion entre el tamafio de
las amigdalas con la forma de arcadas dentarias a través de un estudio descriptivo
documental mediante la investigacion en bases de datos bibliograficas como Google
Academic, SciELO, PubMed, Elsevier y ScienceDirect. Las palabras clave se obtuvieron
del vocabulario terminolégico en MeSH y DeCS, lo que permitid seleccionar las palabras
las cuales fueron: Amigdalas, maloclusion, arcada dental, Hipertrofia amigdalar, factor
de riesgo.

Los criterios de inclusién fueron: Ensayos clinicos, revisiones sistematicas, revision
literaria, articulos publicados en los ultimos 5 afios, en idioma inglés y espafiol. Los
criterios de exclusion fueron estudios realizados en pacientes sindromicos o tratados
quirdrgicamente.
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En la busqueda bibliografica inicialmente se obtuvieron 23,252 articulos a los que de los
cuales pertenecian 39 a PubMed, 18700 a Google Academic, 1134 a SciELO y 103 a
Elsevier, 3276 a ScienceDirect, datos que se explican en la tabla a continuacion.

Estrategias para el proceso de busqueda inicial

Luego de la busqueda inicial se aplicaron los filtros de idioma y temporalidad, asi como
los criterios pertinentes de la investigacion, para asi obtener al final un total de 23,252,
que corresponden a la basqueda en las diferentes bases de datos (tabla 1).

Tabla 1. Estrategia de Busqueda

Base de Datos Arbol de busqueda Total
PubMed (Tonsils) AND (dental arch) 39
Google Académico (Tonsillar hypertrophy) AND (dental arch) 18.700
SciELO Tonsils) OR (malocclusion) 1134
Elsevier Tonsils) OR (malocclusion) 103
ScienceDirect (Tonsils) AND (dental arch) 3276

Total 23,252

Criterios de Inclusién

e Ensayos clinicos

¢ Revisiones sistematicas

e Revision literaria

e Atrticulos publicados en los Gltimos 5 afios, en idioma inglés y espafiol.

Criterios de Exclusion
e Estudios realizados en pacientes sindromicos o tratados quirdrgicamente.
3. Resultados

La presente investigacion sobre la relacion entre el tamafio de las amigdalas y la forma
de las arcadas dentarias, se llevo a cabo una busqueda digital exhaustiva de literatura
cientifica. Inicialmente, se encontraron 23,102 articulos relevantes. Estos articulos fueron
sometidos a un proceso de preseleccion basado en la revision de sus titulos y resimenes,
lo que resulté en la seleccion de 150 articulos.

Posteriormente, se aplicaron criterios especificos de inclusion y exclusion, se disefiaron
para asegurar que solo los estudios mas pertinentes y de alta calidad fueran considerados
para el andlisis final. Como resultado de este proceso, 23 articulos fueron seleccionados
para una revision mas detallada.
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Busqueda en la literatura:

Base de datos: PubMed (n= 39), Google Académico (n= 18700),
SciELO (n=1134), Elsevier (n= 103). ScienceDirect (n=3276).

J

Resultados combinados de la [ Excluidos por tiempo (2018-2023) e

blusqueda (n=23,252)

>

Total, de articulos para lectura de : Excluidos al aplicar criterios de inclusion

resumen (n=150)

Articulos seleccionados (n= 23)

idioma inglés y espafiol (n=23,102)

y exclusion (n=127)

Figura 1. Flujograma de Busqueda en la literatura

El flujograma indica los resultados bibliograficos de la bdsqueda digital que se
seleccionaron y sistematizaron de acuerdo con el uso de filtros segun criterios de inclusion
y exclusion.

Como se ha planteado anteriormente la mal oclusion, se define como una alteracién en la
relacién de los arcos alveolares y oclusion dental, pero no solo se trata de estas estructuras,
puesto que involucra a los tejidos blandos y a la ATM; en resumen, cualquier alteracion
a nivel de estas estructuras llega a repercutir en la oclusion. Muchos factores son los que
pueden provocar alteraciones anatémicas en dichas estructuras, pero sobre todo tienen
una estrecha relacion con habitos perniciosos que pueda tener el paciente (3, 5, 6).

Los habitos son considerados como comportamientos rutinarios que se realizan de forma
consciente o inconsciente y que pueden provocar deformidades en estructuras
dentofaciales y forma de la arcada en dependencia de la intensidad y duracién del mismo,
generalmente se observa en pacientes durante los primeros afios de vida y en las fases
iniciales de la denticion mixta, causando trastornos de habilidades linguisticas, en el
progreso fisico y emocional del individuo; un ejemplo claro de estos habitos es el de
respiracion bucal, que en muchos pacientes es una forma adaptativa de respiracion debido
al blogueo del componente superior correspondiente a la respiracion, por alteraciones
estructurales como: desviacion del septum nasal, aumento del tamafio de las amigdalas,
entre otras, que pueden producir sindrome obstructivo nasal, trastorno de apnea del suefio
deformando las estructuras dentomaxilofaciales (2, 3).
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La obstruccion nasal, comdnmente es causada por una rinofaringitis, incluyéndose la
rinitis alérgica, sinusitis crénica y aguda; estos problemas a largo plazo ocasionarian
desviacion del tabique nasal entre otras deformidades ya que, al causar obstruccion nasal,
el paciente tendré que abrir la cavidad bucal para permitir la entrada del flujo del aire lo
que a su vez provoca incompetencia labial, alteracion en la postura, rotacion de la
mandibula y protrusion de incisivos superiores (7, 8, 9). La respiracion bucal, tiene
muchas causas, como, por ejemplo, resfriados o gripes, procesos alérgicos, presencia de
polipos nasales, tumores nasales benignos o malignos, etc. En este cuadro clinico, es
entendible que el paciente respire por la boca, debido a que es un mecanismo de
supervivencia gque desarrolla el ser humano para mantener una via aérea accesible. Por lo
que es de gran importancia derivar a estos pacientes con médicos tratantes (2, 4).

Cabe mencionar que la hiperplasia de las anginas puede influir para que se desarrolle una
mal oclusion, como el adelanto, depresion y aplanamiento de la postura lingual, ya que
hay una descompensacion en la posicion lingual, debido a que existe un aumento en el
tejido linfoide faringeo. Cuando las amigdalas estan inflamadas o agrandadas, pueden
obstruir parcial o completamente los conductos respiratorios, lo que podria llevar a una
ventilacion oral (1, 6, 10, 11).

Ademas, la respiracion bucal tiene muchas consecuencias no solo en la oclusion sino
también a nivel sistémico, ya que al momento que se respira bucalmente, ingresa aire
seco, frio y cargado de polvo, de modo que la oxigenacidn sanguinea es pobre; causando
anemia, hipoglobulinemia, leucocitosis, déficit de peso, etc. (5). Un paciente respirador
bucal presenta con frecuencia una facie adenoidea en donde su nariz se encuentra hacia
arriba, con un aumento significativo en el resalte de incisivos, tiene encias hipertréficas,
mordida cruzada y abierta, paladar profundo, labios agrietados, clase Il esqueletal (4, 12,
13, 14).

Cabe mencionar que la hiperplasia de las anginas puede influir para que se desarrolle una
mal oclusién, como el adelanto, depresion y aplanamiento de la postura lingual, ya que
hay una descompensacion en la posicion lingual, debido a que existe un aumento en el
tejido linfoide faringeo. Cuando las amigdalas estan inflamadas o agrandadas, pueden
obstruir parcial o completamente los conductos respiratorios, lo que podria llevar a una
ventilacion oral (1, 6, 10, 11).

Se entiende que cuando la obstruccién de las vias respiratorias es a largo plazo, esta
ocasiona problemas del suefio, provocando que el paciente ronque, pueda tener
alteraciones morbidas de comportamiento y disfuncién neurocognitiva (12, 13, 15).

En cuanto a la posicion de la mandibula, gira hacia abajo y atras, aumenta el tercio inferior
de la cara, empuja el paladar hacia arriba produciendo un micrognatismo transversal
superior, la arcada superior se hace estrecha, el paladar se vuelve ojival. Con respecto, la
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apnea obstructiva del suefio que frecuente se manifiesta en los nifios, lo mas comun es
gue en estos pacientes se encuentre un tamafio amigdalar grande (4, 5).

Tabla 2. Relacidn del tamafio de las amigdalas y forma de las arcadas

Autores y afio

Titulo del articulo

Resultados

Hernandez
2021 (4)

Sindrome obstructivo
nasal

No menciona especificamente la relacion entre el
tamafio de las amigdalas y la forma de las arcadas
dentarias. Sin embargo, se puede inferir una posible
relacion indirecta basada en los principios anatémicos
y funcionales que pueden causar obstruccion de la via
aérea, lo que lleva a la respiracion bucal cronica, la
cual altera la postura de la lengua y los masculos
faciales, lo que, a su vez, puede influir en el desarrollo
de las arcadas dentarias y la posicion de los dientes.

Markkanen et al.
(2019) (5)

Rivera et al.
(2020) (15)

Craniofacial and occlusal
development in 2.5-year-
old children with
obstructive sleep apnea
syndrome.

Los nifios con sindrome de la apnea obstructiva del
suefio tenian un ancho intercanino mas estrecho que
los nifios que no roncaban (P = 0,032). Ademas, los
nifios con SAOS tenian mayor tamafio de adenoides
con respecto al volumen nasofaringeo (P = 0,020) y
mas tendencia a respirar por la boca (P = 0,002). Al
realizar el anlisis, no se identificaron diferencias
significativas desde una perspectiva estadistica. A
pesar de las variaciones observadas, estas no fueron lo
suficientemente relevantes como para considerarse
importantes en términos estadisticos, al realizar la
comparacion del tamafio de la amigdala palatina, las
caracteristicas oclusales, las medidas del perfil de los
tejidos blandos o el IMC (indice de masa corporal)

Tong et al.
(2022) (6)

The association of tonsil
hypertrophy with pediatric
dentofacial development:
evidence from a cross-
sectional study of young
children in Shanghai,
China

En este estudio 715 integrantes de los cuales (334
nifios y 381 nifias) participaron en los analisis. Segun
el célculo, se identificd alrededor del 45,6% de la
maloclusion de acuerdo con la clasificacion de Angle.
No se encontr6 una relacion evidente entre las
puntuaciones OSA (Trastorno de Apnea del Suefio) y
las anomalias dentofaciales (P > 0,05). Con hipertrofia
amigdalar, la proporcién de nifios con forma de arco
dental triangular (P < 0,05) y paladar alto (P < 0,001)
fue cada vez mayor. Se observaron mas nifios con
perfiles salientes y menos erguidos a medida que
aumentaba el tamafio de las amigdalas, aunque no
mostro diferencia estadistica (P = 0,103).

Ciencia
L Digital

Edilevial
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Tabla 2. Relacién del tamafio de las amigdalas y forma de las arcadas (continuacion)

Autores y afio

Titulo del articulo

Resultados

Fernandez et
(2021) (8)

al.

Evaluacién cefalométrica
de las vias aéreas de
pacientes pediatricos con
habitos orales atendidos en
una institucion
universitaria de
Barranquilla

Respirar por la boca se asocia que las vias respiratorias
superiores, que incluyen la nariz, la boca, la faringe y
la laringe, se mencionan longitudes de 5 mmy 6 mm,
posiblemente refiriéndose a segmentos especificos
dentro de estas areas. En las vias respiratorias
inferiores, que comprenden la traquea, los bronquios y
los pulmones, se indican longitudes de 4 mmy 5 mm,
denotando una arcada inferior estrecha (triangular) o
una mandibula retrognata.

Murrieta et al.
(2019) (12)

Parafunctional oral habits
and primary dentition
characteristics in a group
of preschool children from
Tlaguepaque, Jalisco,
Mexico.

En los nifios estudiados, se encontr6 que un 72,7%
tenia una arcada inferior estrecha, el habito de respirar
por la boca se registr6 en un 26,0%, y la costumbre de
comerse las ufias en un 17,2%. Estos fueron los
factores de riesgo mas comunes identificados durante
el estudio.

Carrillo et
(2019) (13)

al.

Clinical differences
between preschoolers and
school children with
obstructive sleep apnea

La forma de las arcadas puede influir en la anatomia
de las vias aéreas y, por lo tanto, en la predisposicion
a la obstruccion durante el suefio. Las formas de
arcadas dentales pueden variar ampliamente entre
individuos y pueden influir en la anatomia. Algunas
formas de arcadas, como las estrechas o profundas,
pueden estar asociadas con un mayor riesgo de apnea
del suefio, lo que podria contribuir a la AOS (Apnea
Obstructiva del suefio).

Abdalla et al.
2022 (9)

Sleep-disordered breathing
in children and adolescents
seeking pediatric dental
care in Dubai, UAE.
European archives of
pediatric dentistry.

Hay una relacién entre el tamafio de las amigdalas y la
forma de las arcadas, de modo que el estudio encontrd
que el tamafio de las amigdalas esta significativamente
asociado con el riesgo de respiracion desordenada por
el suefio. Ademas, se observd una asociacion positiva
entre el riesgo de respiracién desordenada por el suefio
y la relacién molar de clase Il, lo cual sugiere una
conexion entre el tamafio de las amigdalas y la
maloclusién dental.

La investigacion sobre la relacion entre el tamafio de las amigdalas y la maloclusion, se
observo que la hipertrofia amigdalina, que puede causar obstruccion de la via aérea nasal
y llevar a la respiracién bucal, esta significativamente asociada con diversas alteraciones
dentofaciales, dichas anomalias estan influenciadas por el tamafio amigdalar que se
detalla en el siguiente cuadro con diversos estudios.
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Tabla 3. Relacion del tamafio de las amigdalas y maloclusion

Autor y afio

Titulo del articulo

Resultados

Gonzélez et al.
2020 (1)

Factores de riesgo
de la maloclusién

La hipertrofia amigdalina, que puede causar obstruccion de
la via aérea nasal y llevar a la respiracion bucal, se asocia con
diversas maloclusiones como mordida abierta anterior,
rotacion mandibular horaria, aumento de la dimensién
vertical inferior, compresion maxilar, paladar ojival,
protrusion mandibular y mordida cruzada anterior.

Navarrete & Pita
2020 (2)

Factores
relacionados con
maloclusiones en
nifios ecuatorianos
de 3-9 afios de
edad.

El estudio encontré que el 77% de los casos de maloclusion
estaban vinculados a un bajo nivel socioecondémico y a una
lactancia materna de menos de 1 afio. Se observd una
asociacion entre la mordida cruzada y las interferencias en la
oclusion. Sin embargo, no se encontrd ninguna asociacion
entre la maloclusion tipo mordida abierta y los factores
estudiados.

Lima et al. Maloclusiones La presion ejercida por las amigdalas agrandadas puede
2019 (3) dentarias y su afectar el desarrollo craneofacial, lo que a su vez podria tener
relacion con los consecuencias en la posicion de los dientes y por ende su
habitos bucales alineacion, lo que causa maloclusiones dentales.
lesivos.
Lin et al. Risk of dental Los problemas respiratorios, especialmente aquellos
2021 (7) malocclusion in relacionados con la respiracion bucal crénica con

children with upper
respiratory tract
disorders: A case-
control study of a
nationwide,
population-based
health claim
database.

agrandamiento de las amigdalas y pueden presentar algunas
maloclusiones comunes como mordida abierta, profunda y
mordida invertida anterior y posterior pero el tamafio de las
amigdalas, y la maloclusién puede ser compleja y variar
entre individuos, sin embargo, este estudio presentd
prevalencia en mordida profunda y abierta.

En el anélisis de la relacion entre el tamafio de las amigdalas y la maloclusién, se revisaron
diferentes tipos de estudios para obtener una comprension integral del tema, entre estos,
se incluyeron estudios que examinan datos en un momento especifico, aquellos que
siguen a los sujetos a lo largo del tiempo, estudios que analizan informacion de casos y
control e investigaciones que manipula deliberadamente una o mas variables
independientes. También se consideraron estudios que ofrecen una vision general sobre
patrones de salud en poblaciones amplias, asi como revisiones que consolidan hallazgos
de investigaciones anteriores.
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B Observacionales
M Casos y control

H Experimental

Figura 2. Tipos de estudios

Los 23 trabajos seleccionados, se clasifican: 12 estudios transversal, 2 estudios
longitudinales, 2 estudios descriptivos, 2 estudios observacionales retrospectivos, 1
estudio epidemioldgico, 2 revisiones bibliograficas, 1 revision y Metaanalisis y 1 Estudio
observacional descriptivo de corte transversal.

4. Discusion

En Latinoamérica, la atencién en salud oral se centra en la promocion y prevencién de
enfermedades. Es fundamental que los odont6logos atiendan oportunamente a los nifios
durante las etapas de denticion temporal (dientes de leche) o mixta (dientes temporales y
permanentes), para poder identificar cualquier problema en el desarrollo de la estructura
de la dentadura superior e inferior y como encajan cuando la boca esta cerrada, la forma
de arcada y la cara con el fin de disminuir la prevalencia e incidencia de estas
alteraciones en edades tempranas para poder llegar a realizar un buen tratamiento de
ortopedia y ortodoncia preventiva, con el propdsito de proporcionar una correcta
formacién de la mordida denticion permanente (1, 2, 3).

Autores como Gonzélez et al. (1) y Chih-Yu et al. (16)., reportan resultados de su
investigacion ejecutada en infantes entre 5 a 12 afios, dicho estudio reporta habitos
bucales como la succion digital labial u objetos, interposiciones linguales, onicofagia,
entre otras son factores de riesgo para desarrollar problemas de maloclusion y respiracion
se presentan cuando estan alterados los arcos dentales.

Igualmente Navarrete & Pita (2), tras una serie de investigaciones a nifios de entre 3y 9
afios; arrojo resultados importantes sobre la mal oclusién, en esta fase del diagndstico,
evidenciaron que las caracteristicas craneofaciales se heredan de padres a hijos, por ende,
sus condiciones oclusales también. Ademas, es importante considerar que los nifios que
no culminaron su periodo de lactancia materna tienen mayor prevalencia en el grupo de
las mal oclusiones (2, 17, 18).
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Markkanen et al. (5), en una investigacion realizada a nifios de 27 y 33 meses de edad, en
un Hospital universitario de Tampere, Finlandia; en el cual, su objetivo principal fue el
desarrollo oclusal y craneofacial relacionado con la apnea obstructiva del suefio; pudieron
evidenciar que los nifios roncadores presentaban mayor tamafio de adenoides y con gran
tendencia respiracion bucal, lo cual en un largo plazo generaria problemas de oclusion
como mordida abierta anterior. Cabe recalcar que, para este analisis, los parametros de
seleccion fueron pacientes que ronquen mientras duerman (5).

Una investigacion realizada por Behlfel en 1987 en nifios, en Suecia, demostro que los
pacientes pediatricos que son respiradores bucales y tiene problemas a nivel de las
amigdalas y adenoides han llegado a padecer de trastornos funcionales y morfoldgicos
como arcadas cortas y mordida cruzada, debido al estrechamiento de las vias respiratorias

(6).

En un estudio realizado en el hospital Metropolitano de Colombia, se demostr6 que la
deglucidn disfuncional es la costumbre oral con mayor prevalencia en nifios de entre 6 y
12 afos, seguido de la respiracion bucal, succion digital y onicofagia. Cabe mencionar
que es mas comun observar a nifios con mal oclusion clase 11, ya que muchos de estas
practicas modifican el correcto aumento en tamafio y desarrollo de los huesos maxilares
(8, 19, 20).

En estudios observacionales retrospectivos descriptivos de Pierlorenzo et al. (10), la
asociacion del tamafio de las amigdalas en relacion con la arcada dental presentara una
mayor aparicion de mordida cruzada o paladar estrecho entre nifios en etapa de desarrollo,
sin embargo, en el estudio transversal de Abdalla et al. (9) expone que las dimensiones
de las arcadas dentales van a depender del tamafio de las amigdalas en pacientes con
problemas respiratorios, como apnea del suefio (21, 22, 23).

5. Conclusiones

e En conclusién, la forma de las arcadas dentarias desempefia un papel crucial en la
comprension de las alteraciones estructurales que afectan la oclusion y la
respiracion. Los habitos perniciosos, como la respiracion bucal, y las condiciones
crénicas, como la obstruccion nasal, pueden influir en estas alteraciones, mientras
que la hiperplasia de las amigdalas incrementa la probabilidad o la posibilidad de
que las vias respiratorias se blogueen, dificultando asi la respiracion normal y la
apnea obstructiva del suefio. Reconocer estas interrelaciones es fundamental para
un abordaje efectivo y personalizado de los trastornos respiratorios y oclusales.

e Ademas, la relacion que existe entre las mal oclusiones esqueléticas y dentales
con la capacidad de las vias respiratorias para permitir el paso libre del aire durante
la respiracion normal, debido a que en muchos sucesos, el crecimiento de las
amigdalas tiene una conexion estrecha con los problemas oclusales, por esta razén
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las alteraciones en el tamafio de las amigdalas modificaria la respiracion y con ello
el desarrollo dental correcto, evidenciando cominmente problemas en el sector
anterior, también se debe aclarar que la hipertrofia de las amigdalas no afecta
directamente a la morfologia de la arcada dental, ni a la profundidad palatina, sin
embargo, los efectos secundarios, como la respiracion oral y deglucién inusual y
posicion de baja de la lengua si provocarian cambios a nivel dentoesqueletal.

e Es de gran importancia también considerar que el tamafio de las amigdalas
modifica la oclusién del paciente, teniendo en cuenta que mientras mas grandes
sean, el paciente en crecimiento desarrollard mordida cruzada y arcadas dentales
cortas, debido a que las vias respiratorias nasofaringeas son estrechas y el
individuo desarrollara el habito de respiracion bucal, en sintesis, la hipertrofia
amigdalar es un factor de riesgo, modificable, para la mal oclusion en pacientes
pediatricos, no obstante, en algunos casos, es posible que se necesite un enfoque
interdisciplinario que involucre a ortodoncistas, otorrinolaring6logos y otros
profesionales de la salud para abordar problemas de oclusién dental y problemas
relacionados con las amigdalas de manera integral.

e Cabe mencionar que estos hallazgos subrayan la necesidad de una intervencién
donde los profesionales de la salud actian en el momento adecuado para
proporcionar atencion, intervencion o tratamiento segun sea necesario para la
situacion de salud especifica. Para identificar y abordar estas alteraciones en
edades tempranas, con el fin de reducir su prevalencia e incidencia y promover un
adecuado crecimiento y evolucion de la mordida en los dientes permanentes,
debido a que las amigdalas agrandadas pueden influir en el desarrollo de la
denticién y la posicion de los dientes. La evaluacion y el tratamiento adecuados
de las amigdalas agrandadas pueden ser importantes para prevenir problemas
dentales y ortodoncicos en nifios y adultos, esto significa que la conexion o
asociacion mencionada anteriormente puede cambiar o ser diferente segin otras
circunstancias personales o factores especificos de cada individuo.

6. Conflicto de intereses

No existe conflicto de intereses, ya que es una revision bibliografica, y no necesita de
consentimientos informados.

7. Declaracion de contribucién de los autores

Autor 1: Ha realizado una revision exhaustiva de la literatura cientifica pertinente,
contextualizando y fundamentando el estudio de manera adecuada, se han tomado en
cuenta los avances mas recientes en el campo, lo que ha permitido establecer una base
teorica solida.

Il
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Autor 2: Revision y correccion la redaccion del manuscrito, asegurandose de que el
contenido este correcto, asi como tablas y figuras han sido llevadas a cabo garantizando
la precision y claridad de la presentacion de los resultados. También, él apoyd en la
interpretacion y redaccion de las conclusiones.

En resumen, la contribucion de Erika Carolina Tapia Vasquez y Maria Isabel Cabrera
Padrdn, en este articulo cientifico ha sido fundamental para el desarrollo y la finalizacion
exitosa del estudio.

8. Costos de financiamiento
La presente investigacion fue financiada en su totalidad con fondos propios de los autores
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Palabras claves: Resumen

Maloclusion Dental, Introduccion. La maloclusion se define como la alteracion de
Dislalia, Clase | de la oclusién, provocada por factores genéticos, pérdida de
Angle, Clase Il de dientes temporales o permanentes, habitos nocivos, entre otras
Angle, Clase 111 de causas, mientras que la dislalia es la alteracion del habla en
Angle. personas con audicion normal debido a un factor mecénico o

funcional. Objetivo. Correlacionar la presencia de dislalia en
pacientes con maloclusiones sagitales. Metodologia. Se
elabor6 una revision bibliografica con una metodologia
descriptiva en la cual se considerd publicaciones en las bases
de datos digitales como: PubMed, SCOPUS, BVS y Academic
Google. Se incluyeron articulos desde febrero del 2018 hasta
marzo del 2022, publicados en los idiomas: inglés y espafiol.
Resultados. La correlacion entre la dislalia y la maloclusion
puede presentarse de formas variadas principalmente en
maloclusiones de clase 111 y clase Il con alteraciones en los
fonemas /s/, /d/, It/, [crl, Igr/ y Ipr/. Conclusidn. Existe una
relacion alta y moderada entre las maloclusiones esqueléticas
de origen sagital clase I, 11 y 11l consideradas como dislalias
mecanicas, aunque se debe considerar que hay pacientes que
pueden presentar dislalias sin tener alguna maloclusion a esto
se le conoce como dislalias funcionales. Area de estudio
general: Odontologia. Area de estudio especifica:
Ortodoncia. Tipo de estudio: Articulos originales.

Keywords: Abstract

Dental Introduction. Malocclusion is the alteration of occlusion
Malocclusion, caused by genetic factors, loss of temporary or permanent teeth,
Dyslalia, Angle and harmful habits, among other causes; on the other hand,
Class I, Angle Class dyslalia is the alteration of speech in people with normal
I1, Angle Class III. hearing due to a mechanical or functional factor. Objective. To

correlate the presence of dyslalia in patients with sagittal
malocclusions. Methodology. A literature review was
conducted using a descriptive methodology, and publications
in digital databases such as PubMed, Scopus, BVS, and Google
Scholar were considered. Articles published in English and
Spanish from February 2018 to March 2022 were included.
Results. The relationship between dyslalia and malocclusion
can occur in various forms, in class Il and class Il
malocclusions with alterations in the phoneme’s /s/, /d/, /t/, /ct/,
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/gr/, and /pr/. Conclusion. A high and moderate relationship
exists between skeletal malocclusions of sagittal origin class I,
I1, and Il considered mechanical dyslalia. However, it should
be considered that there are patients who can present dyslalia
without malocclusion; this is known as functional dyslalia.

1. Introduccién

La maloclusion se describe como una anomalia de la oclusion, provocada por diversos
factores ya sean genéticos o ambientales como es la pérdida de dientes temporales o
permanentes, habitos bucales perniciosos, entre otros. Los habitos bucales deformantes
son patrones neuromusculares complejos que se aprenden y son costumbres adquiridas
mediante la repeticion constante de una misma accion (1). Existen habitos deformantes
como, por ejemplo: onicofagia, respiracién bucal, succion digital, queilofagia,
masticacion de objetos, habitos posturales, entre otros (2). Frecuentemente la maloclusion
varia dependiendo del tipo de poblacion, sin embargo, para algunos autores, las
maloclusiones méas predominantes son las de tipo sagital que segun la clasificacion de
Angle pueden ser de clase I, 11 'y 111 (1, 2).

Dichas maloclusiones afectan negativamente la estética y el cumplimiento de funciones
como la maloclusion, deglucion y fonacion: dicha alteracion es conocida como dislalia.
La dislalia es la alteracion del habla en personas con audicion normal debido a un factor
mecanico o funcional (3). La dislalia mecénica (u organica) es una consecuencia de
defectos de los 6rganos de articulacién, como es el caso del acortamiento del frenillo
lingual, cambio del tamafio de la lengua, anomalias en la forma o tamario de los dientes,
deformidades maxilomandibulares, entre otros. Dicho trastorno de la articulacién de los
sonidos resulta en la dificultad para formar o pronunciar correctamente ciertos sonidos,
donde no existe una causa neuroldgica subyacente. La dislalia funcional se refiere a los
problemas en la pronunciacion de determinadas palabras debido a la mala coordinacion
de movimientos para la pronunciacion en determinados fonemas sin dafio organico (4).

La maloclusion y la dislalia son trastornos que afectan la funcién oral y la comunicacion
en nifios y adultos, teniendo un impacto significativo en su calidad de vida al afectar su
capacidad para masticar, hablar y socializar. Se ha observado que algunos pacientes con
maloclusién también presentan dificultades en la articulacion de ciertos sonidos del habla,
lo que sugiere una posible relacion entre estos dos fendmenos. Por lo tanto, es
fundamental que el odontélogo esté capacitado para reconocer los factores etioldgicos
que puedan estar contribuyendo a la dificultad en la pronunciacion de los distintos
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fonemas, ya sea por motivos organicos o funcionales. Esto le permitira brindar a sus
pacientes un diagnostico preciso y guiarlos hacia un plan de tratamiento adecuado. En
este contexto, el presente estudio se enfoca en establecer una asociacion entre la dislalia
y las maloclusiones sagitales, con el objetivo de mejorar la comprension de estos
trastornos y su abordaje clinico.

2. Metodologia

Se desarroll6 una revision bibliografica con un enfoque descriptivo documental para lo
cual se considerd articulos originales, de revision bibliografica, metaanalisis y revisiones
sisteméticas. Para realizar la busqueda de literatura se utilizaron palabras clave como:
Maloclusién Dental, Clase | de Angle, Clase Il de Angle, clase Il de Angle, Dislalia, las
mismas fueron identificadas a través del descriptor Medical Subject Headings (MeSH),
Descriptores en Ciencias de la Salud (DesC) y términos libres segun corresponde. La
informacion fue extraida de base de datos digitales: PubMed, SCOPUS, BVS 'y Academic
Google. Ademas, se implementaron Operadores Booleanos como: OR y AND para
alcanzar una busqueda més especifica (ver tabla 1). El objetivo general de este estudio
fue correlacionar la presencia de dislalia en pacientes con maloclusiones sagitales.

Criterios de Inclusion

e Articulos originales, ensayos clinicos y de revision literaria.

e Atrticulos en inglés y espafiol.

e Articulos con publicaciones desde febrero del 2018 hasta marzo del 2022, dichos
articulos debian estar relacionados al area odontoldgica.

Criterios de Exclusion:

e Opiniones de expertos.
e Tesis de grado.
e Capitulos de libros.

Tabla 1. Estrategia de busqueda

Search: ("malocclusal”[Todos los campos] OR "malocclusion”[MeSH Terms] OR
"malocclusion”[Todos los campos] OR "malocclusions”[Todos los campos] OR
"malocclusive”[Todos los campos]) AND ("speech disorders'[MeSH Terms] OR

PubMed ("speech"[Todos los campos] AND "disorders"[Todos los campos]) OR "speech
disorders"[Todos los campos] OR "dyslalia"[Todos los campos] OR "articulation
disorders"[MeSH Terms] OR (“articulation"[Todos los campos] AND
"disorders"[Todos los campos]) OR "articulation disorders"[Todos los campos] OR
"dyslalias"[Todos los campos]).
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Tabla 1. Estrategia de blsqueda (continuacion)

Google Academic Busqueda: (Malocclusion) AND (dislalia) (2018-2023), (articulos), (espafiol)

(inglés).
Bys Busqueda: (Malocclusion) AND (dislalia) (2018-2023), (articulos), (espafiol)
(inglés).
Busqueda: (Malocclusion) AND (dislalia) (2018-2023), (articulos), (espafiol)
Scopus (inglés)

3. Resultados

En el siguiente diagrama de flujo se presenta el proceso de seleccion de articulos
encontrados en las bases de datos: PubMed, SCOPUS, BVS y Academic Google. Se
realizo el cribado y aplicacion de criterios de inclusion y exclusiéon. Como resultado, se
seleccionaron 16 articulos que forman parte de esta revision bibliografica.

Registros identificados a través de blsquedas en bases de Registros identificados a
datos: PUBMED (413), GOOGLE ACADEMICO (211), través de otras fuentes
BVS (11), ESCOPUS (12). (Total de articulos=647) (n=0)

Avrticulos eliminados por idioma y temporalidad (n=131)

l

Articulos seleccionados (n=516) .

Articulos excluidos al aplicar criterios de
inclusion y exclusion(n=478)

v

Articulos a texto completo con
posibilidad de elegibilidad (n=38)

y Cribaje (n=22)

\ 4

Estudios incluidos para sintesis y
revision (n=16)

Figura 1: Diagrama de Flujo
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Los registros identificados a través de busquedas en bases de datos fueron: PUBMED con
413 articulos, GOOGLE ACADEMICO con 211, BVS con 11 y ESCOPUS con 12
articulos, el total de articulos encontrados fue 647 y no obtuvimos registros identificados
a través de otras fuentes. Los articulos eliminados por idioma y temporalidad fueron 131
por lo cual, se seleccion6 516 articulos, aplicamos criterios de inclusién y exclusion,
eliminando 478 articulos, resultando 38 articulos para andlisis de textos completos con
posibilidad de elegibilidad y al realizar el cribaje se eliminaron 22 articulos obteniendo
16 estudios incluidos para sintesis y revision.

La maloclusién se describe como una anomalia de la oclusion, provocada genética o
ambientalmente como la pérdida de dientes temporales o permanentes por diferentes
causas y habitos bucales deformantes, entre otras (1). Estudios epidemioldgicos
demostraron que la frecuente ocurrencia de la maloclusion esta relacionada con su
etiologia multifactorial, con la combinacion de la influencia de factores ambientales y
geneticos (3). La pérdida prematura de dientes temporales (molares), es uno de los
factores etiolégicos de las maloclusiones. La maloclusion dental es la consecuencia de
discrepancias en el crecimiento maxilo-mandibular y de las distorsiones en la posicion de
los dientes dentro de cada arcada (5, 6).

Diversos estudios epidemioldgicos han revelado que mas del 60% de la poblacion
presenta predisposicion a desarrollar maloclusiones. Ademas, es importante considerar
que las alteraciones oclusales estan influenciadas por factores estéticos, étnicos y
culturales (7). La prevalencia de estas afecciones varia segun el tipo de poblacion, si bien
algunos autores sefialan que las maloclusiones de Clase | y Il son las mas comunes. Esto
puede atribuirse a diversas condiciones, como la dieta, habitos orales deformantes, caries
proximales, obturaciones deficientes, extracciones dentales prematuras y enfermedades
que afectan el proceso de denticion mixta y permanente (8).

En 1899, Angle propuso la clasificacién de maloclusiones dentales que hoy en dia son
ampliamente utilizadas. Esta clasificacion se divide en tres clases principales (9):

- Clase I: En esta categoria, la relacién mesiodistal de los maxilares y de los arcos
dentales estan dentro de los rangos normales. EI primer molar inferior tiene una
relacion apropiada, con la cuspide mesiovestibular de los primeros molares
superiores alineada con el surco mesiovestibular de los molares inferiores (9).

- Clase Il: En esta clase, el primer molar inferior se ubica en una posicion distal en
comparacion con el molar superior. Esta clase se divide en dos categorias segun
la inclinacion de los incisivos superiores: Clase Il, division 1: Caracterizada por
la oclusion distal a ambos lados de los arcos dentales inferiores. Clase 11, division
2: Se caracteriza por la oclusiéon distal de los dientes a ambos lados del arco dental
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inferior, con retrusion en lugar de protrusién de los dientes incisivos del maxilar
superior (9).

- Clase Ill: En esta categoria, el primer molar inferior esta posicionado mesialmente
en relacion con el primer molar superior. La clasificacion se realiza en funcion de
la posicion de las cuspides de los molares (9).

Borja et al. (9) clasifico las anomalias dentomaxilofaciales segun las caracteristicas de las
arcadas dentarias en tres dimensiones principales: anteroposteriores (protraccion y
retraccion), transversales (contraccién y distraccion) y verticales (atraccion y
abstraccion). Posteriormente Bravo et al. (10) desarrollaron una revisién de los puntos del
esquema de Angle, centrandose en la evaluacion funcional de la maloclusién. Esto
implico la consideracion de aspectos como faciales y estéticos, asi como la disposicion y
la asimetria en los arcos dentales, asi como las relaciones esqueléticas dentales en los
planos transversal, anteroposterior y vertical (9).

Previo a cualquier asociacion, es esencial comprender el concepto de dislalia, que denota
dificultades al hablar (el término 'dislalia’, derivado del griego 'dis', dificultad y 'lalein’,
hablar). La dislalia abarca los problemas en la pronunciacion de los sonidos del habla,
caracterizados por dificultades de pronunciacion que no estan asociadas a una entidad
neuroldgica subyacente. Estos trastornos suelen manifestarse con mayor frecuencia entre
los 5y 7 afios y, en muchos casos, son temporales (10).

Existen cuatro tipos de clasificacion etiolégica para las dislalias:

1. Evolutivas; Estos problemas articulares surgen tipicamente entre los 3y 4 afios y
son parte natural del desarrollo infantil. Se consideran fisiologicas, formando
parte del proceso normal de aprendizaje del lenguaje (10).

2. Audiogenas; Estos cambios estan relacionados con la pérdida de audicion.
Cuando la pérdida auditiva es parcial, como en el caso de la hipoacusia, ya sea
antes o después del desarrollo del lenguaje, los problemas en la articulacion
pueden aparecer. La hipoacusia afecta tanto la capacidad de reconocer como de
producir sonidos con similitudes fonéticas (10).

3. Orgéanicas; Estos trastornos articulares se originan a partir de malformaciones
anatomicas, las cuales también son conocidas como las disglosias, entre las cuales
podemos identificar (10):

o Disglosia labial: Son las dificultades que se presentan al pronunciar
correctamente las palabras y en consecuencia son causadas por cambios en
la movilidad, forma o fuerza de los labios (10).

o Disglosia mandibular: Son complicaciones que se presentan al momento de
articular se dan por una alteracion en uno o en ambos maxilares (10).
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o La Disglosia Lingual: Se caracteriza por dificultades en la correcta
pronunciacion debido a alteraciones en la lengua que afectan la precision y
la rapidez de sus movimientos (10). La lengua es un musculo movil que
abarca el suelo de la boca, presenta una forma ovalada irregular, con un
extremo posterior mas grueso y otro inclinado hacia adelante. Estas
variaciones anatomicas pueden influir significativamente en la habilidad del
individuo para articular los sonidos del habla con claridad y fluidez. Consta
de diecisiete musculos, de los cuales uno es impar y ocho son pares. La
clasificacion muscular de la lengua es: intrinseca, si su principio y fin estan
en la lengua, y extrinseca si provienen de diferentes estructuras adyacentes.
La misma tiene un esqueleto, que estad formado por el hueso hioides y dos
laminas de fibras, el septo medio lingual y la hioglosa. EI volumen promedio
de la lengua adulta es mayor en hombres con (25,3 cm3) que en mujeres con
(22,6 cm3) (11).

o Disglosia palatina: Pueden ocurrir problemas durante la articulacién debido
a cambios organicos en el velo del paladar o el paladar 6seo (10).

o Disglosia dental: Esto puede provocar problemas de pronunciacién gracias
a la mala forma o posicion dental (10).

4. Funcionales; Estos problemas se manifiestan en la pronunciacion incorrecta de
ciertas palabras debido a una deficiente coordinacion en los movimientos
necesarios para articular fonemas especificos. No estan asociados con ninguna
condicion fisica u organica subyacente, sino que son trastornos exclusivamente
funcionales. Las causas subyacentes suelen estar relacionadas con la falta de
educacién adecuada, un entorno social desfavorecido y dificultades en la
coordinacion motora (10).

Existen tres tipos de dislalia que se puede clasificar segun la forma de pronunciacion:

1. Sustitucion: Este fendbmeno ocurre cuando un nifio emite un sonido diferente al
que deberia producir, reemplazando asi un fonema por otro similar pero
incorrecto. Este reemplazo puede suceder al inicio, en medio o al final de una
palabra. Por ejemplo, el nifio podria decir "cardo" en lugar de "carro" (10).

2. Omision: En casos de omisidn, el nifio omite fonemas que encuentra dificiles de
pronunciar. Por ejemplo, podria decir "l&pi" en lugar de "lapiz" (10).

3. Distorsion: Este fendmeno se caracteriza por una pronunciacion incorrecta o
distorsionada de los fonemas, donde un sonido es sustituido por otro. Esto suele
deberse a una posicién inadecuada de los 6rganos articulatorios, a la forma en que
se libera el aire 0 a la vibracion de las cuerdas vocales. Por ejemplo, el nifio podria
decir "tasa" en lugar de "casa" (10).
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Para poder determinar si el paciente presenta una dislalia es importante conocer cuales
son las clasificaciones de los fonemas. Segin Krohn (12) menciona en su articulo que
Sanchez Corrales clasifica los fonemas en bilabial, dental-alveolar, alveolar, palatal y
velar. También menciona que el autor Krohn (12) clasifica las consonantes seguin su modo
de articulacion en oclusivas, africadas, fricativas, laterales y nasales (12).

En el estudio realizado por Bravo et al. (10) se examind la relacion entre la dislalia y las
maloclusiones dentales utilizando la prueba TEPROSIF en escolares de 4 a 6. Como
resultado se revelo una relacion entre "plano terminal, omision y sustitucion”, asi como
el "tipo de mordida y sustitucion”, y la "ausencia de dientes, omision y sustitucion".
Notablemente, no se encontraron diferencias en funcion del sexo de los nifios evaluados.
Es importante destacar que la sustitucién de fonemas emergié como el cambio mas
frecuente, seguido por la omision y la distorsion de fonemas (10).

Omaya Amr-Rey et al. (13) en su articulo concluyen que hay una conexién entre la
maloclusion y los problemas del habla. Ambos pueden estar relacionados con habitos
bucales y problemas musculares, lo que causa disfuncion orofacial y requiere la
colaboracion de diferentes disciplinas. Tanto la maloclusion como los trastornos
fonoldgicos tienen causas multiples, por lo que los odontopediatras y ortodoncistas deben
considerar y evaluar los factores fisicos que afectan el crecimiento de los dientes y como
estos factores afectan el desarrollo del habla en los nifios (13).

Asi mismo Bravo et al. (10) investigaron la relacién entre los trastornos del habla y las
caracteristicas de la oclusién en una muestra de 50 menores de 5 afios. Los hallazgos
mostraron una conexién importante entre las posiciones mesial y distal de los planos
terminales y la presencia de mordida abierta con los problemas del habla, siendo la
sustitucién el trastorno mas frecuente. Asi mismo, se observd que, en situaciones de
sobremordida vertical y horizontal, la omision fue el trastorno mas frecuente. Ademas, en
cuanto a los fonemas, se encontré que los mas afectados por distorsion fueron /r/, /rrl 'y
/s/, mientras que los mas propensos a la omision fueron /d/, /I/'y Ir/, y los mas susceptibles
a la sustitucion fueron /dxl/, /Ixr/ 'y /lxrr/ (10).

Segun Bravo et al. (10) existe una alta asociacién entre los pacientes que presentan
discrepancia dentoalveolar negativa y la clase de Angle Il con dificultad en la
pronunciacion de algunos fonemas, por el contrario, los pacientes de clase 1l de Angle
podrian tener una baja asociacion con la dislalia; menciona que dentro de las
maloclusiones clase | de Angle se puede apreciar alteraciones como apifiamientos o
diastemas, los pacientes que presentan diastemas tienen dificultad al pronunciar /l/, In/,
/d/ 'y Ir/ debido al espaciamiento que se encuentra en los dientes anteriores, en su
investigacion destaca los resultados publicados por Bravo et al. (10) en donde muestra
que la mordida abierta anterior esta estrechamente relacionada con trastornos de
pronunciacion de fonemas en un 75.8% y que existe una mayor dificultad en la
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pronunciacion de los fonemas /t/ y /d/ porque el aire se fuga al tener mordida abierta, si
no hay una buena oclusién dental estos fonemas no pueden realizarse de manera correcta
(10).

Espada et al. menciona en su articulo que, en la maloclusion esqueletal, la posicion de
reposo de la lengua se encuentra afectada, la Clase Il es superior y posterior y tiene menor
volumen; En la Clase Il la posicion de reposo en la lengua es inferior y anterior y con
mayor volumen. También se ha demostrado que la posicion de la lengua esté relacionada
con la proporcion de dientes y las caracteristicas alveolares en el maxilar y la mandibula
(14).

El Santhosh & Deepak (15) menciona que los musculos esqueléticos causan alteracion de
fonemas, modificando el espacio y la trayectoria durante las funciones. La identificacion
de la dislalia es basada en el analisis auditivo y visual de los movimientos de la lengua.
Los nifios con un overjet mayor a 4 mm tienen una mayor prevalencia de alteraciones del
habla que los nifios sin ellas, asi como la mordida cruzada unilateral. Frecuentemente
encontramos distorsiones de fonemas /s/, /e/, /z/ y los fonemas /s/, /z/, It/, /d/, /I/ alterando
la pronunciacién. La mordida abierta anterior es la maloclusién mas comun en pacientes
con dislalia, porque provoca la alteracion de la emision de fonemas (15).

Bravo et al. (10) hace referencia al resultado de Villanueva et al, quien obtuvo la
correlacion entre las maloclusiones de origen sagital y la dislalia en donde se menciona
que los problemas en la pronunciacién de silabas como /cr/, /gr/ y Ipr/ estan vinculados
con la maloclusion clase 111 aumentando el riesgo de dislalia. Aquellos fonemas /d/, /s/ y
/t/ tienen una mayor probabilidad en pacientes con maloclusion clase Il que en aquellos
con clase | o clase Il1. La correlacion entre la dislalia y la maloclusion puede presentarse
de formas variadas principalmente en maloclusiones de clase Il y clase Il con
alteraciones en los fonemas /s/, /e/, Iz/, Idl, I\l y Itl, Inl, It/ (10).

Estos resultados pueden deberse principalmente a la movilidad mandibular que se ve
comprometida en situaciones de sobremordida excesiva, mordida cruzada lateral y
mordida abierta anterior (10). Cabe recalcar que los pacientes que presentan
maloclusiones tienen una alta correlacion con aquellos que presentan habitos bucales
deformantes como la succidn digital que generalmente produce mordida abierta anterior,
la respiracion bucal que produce mordida cruzada posterior y mordida abierta anterior, la
deglucion atipica, succion labial que aumenta el overjet. Ademas, se menciona que la
posicion de los incisivos y caninos son los principales factores los cuales alteran la
articulacion de los sonidos, ya que alrededor del 90% de las consonantes se realizan en
dicha region (16).
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4. Conclusiones

e La dislalia es una alteracion del habla en la cual los pacientes no pueden
pronunciar algunos fonemas siendo los mas frecuentes; /s/, le/, /z/, 1d/, /\l'y Irl, Inl,
/t/, esto debido a factores etiologicos que son evolutivos, audidgenas, orgéanicas
y/o funcionales. Tras haber realizado la investigacion de la correlacion entre la
dislalia y la maloclusién se puede concluir que la maloclusion no garantiza un
trastorno del habla, ni que todos los pacientes que presentan dislalia tienen una
maloclusién. Es importante considerar factores especificos e individuales, como
el tipo de maloclusién, la presencia de habitos orales y los fonemas afectados,
para comprender completamente la asociacion entre la dislalia y la maloclusion
dental.

e Sin embargo, segun esta revision bibliogréafica, se encontr6 una relacion con la
dislalia en clase | asociada al apifiamiento y los diastemas, en donde aquellos
pacientes con diastemas presentan una fuga de aire por los espacios interdentales
y en los que tienen apifiamiento la lengua no se puede posicionar correctamente
sobre las superficies palatinas de los dientes haciendo que los fonemas que son
dentales se vean alterados. En la maloclusion clase Il aumenta el overjet,
disminuye la longitud tanto de la rama como del cuerpo mandibular produciendo
una dislalia mecénica. Los pacientes con clase Il pueden tener estrechamiento
transversal del maxilar y mordida cruzada anterior haciendo que se evite la
correcta colocacion de la postura de la lengua y que el aire se fugue entre el
espacio del overjet y el overbite negativo. Por lo tanto, se ha observado que segun
la posicion de la lengua puede ir cambiando a su vez la posicién mandibular lo
que puede desencadenar una dislalia.

e Finalmente, existe una relacion alta y moderada entre la maloclusion esqueletal
de origen sagital clase I, Il y 1l consideradas como dislalias mecanicas, aunque
se debe considerar que hay pacientes que pueden presentar dislalias sin tener
alguna maloclusion a esto se le conoce como dislalias funcionales.

5. Conflicto de intereses

No existe conflicto de intereses ya que es una revision bibliografica sin necesidad de
consentimientos informados.

6. Declaracién de contribucion de los autores

Autor 1: Ha realizado una extensa busqueda bibliografica en diversas bases de datos de
la literatura cientifica pertinente, sustentando y contextualizando adecuadamente la
investigacion. Al considerar los avances mas recientes en el area, ha sido posible
establecer una base teorica solida.
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Autor 2: Aporto su experiencia especializada en la revision bibliografica, colaboro en la
revision y correccion del manuscrito, y ofrecié comentarios y sugerencias valiosas para
mejorar la calidad y coherencia del trabajo.
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Palabras claves: Resumen

higiene postural, Introduccion: el estudio de las lesiones musculoesqueléticas
lesiones en personal de salud y la seguridad industrial es crucial
musculoesqueléticas, porgue permite determinar e impacto de estas, consecuencias
personal de salud, y medidas preventivas a aplicar. Objeto: identificar las
prevencion, seguridad lesiones musculoesqueléticas en personal de salud y
industrial. seguridad industrial. Metodologia: enfoque cuantitativo, de

disefio transversal, cuya muestra se integré de 46
participantes, a quienes se les aplico la encuesta (técnica de
recoleccion de datos) mediante un cuestionario (instrumento
de recoleccion de datos) comprendido por 11 items, cuyo
analisis se ha realizado con apoyo de Microsoft Excel.
Resultados: 61% de los encuestados son del género
femenino, al tiempo que el 39% han sido del género
masculino; la mayoria de los encuestados (52%) experimenta
dolor o molestia 1-2 veces por semana, con una duracion
mayor a 3 horas (37%), y el dolor se presenta generalmente
en la mafiana (46%) y es categorizado como moderado por el
41% de los encuestados. En lo relacionado con el impacto del
dolor en la capacidad laboral del personal de salud, se
evidencia que el 43% afirman que les afecta ocasionalmente,
mientras que el 24% menciona que frecuentemente o
raramente les afecta y un 9% dice que nunca impacta su
capacidad laboral, la regién anatomica mas afectada por el
dolor o molestia es el &rea cervical (30%), seguida por la
cervicolumbar (22%), mientras que el tipo de lesion més
comun es la distension muscular y la contractura, ambas con
un 30%. Conclusién: los encuestados experimentan dolor o
molestia 1-2 veces por semana, con una duracion mayor a 3
horas y que generalmente se presenta en la mafiana y que la
region anatdmica maés afectada es el area cervical, seguida
por la cervicolumbar. Area general de estudio: salud y
bienestar. Area especifica de estudio: medicina laboral y
salud ocupacional. Tipo de estudio: original.

Keywords: Abstract

postural hygiene, Background: The study of musculoskeletal injuries in health
musculoskeletal personnel and industrial safety is crucial because it allows
injuries, health determining their impact, consequences and preventive

measures to be applied. Objective: identify musculoskeletal
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personnel, prevention, injuries in industrial health and safety personnel.

industrial safety. Methodology: quantitative approach, cross-sectional design,
whose sample was made up of 46 participants, to whom the
survey was applied (data collection technique) using a
questionnaire (data collection instrument) comprised of 11
items, the analysis of which was carried out with the support
of Microsoft Excel. Results: 61% of respondents were
female, while 39% were male; most respondents (52%)
experience pain or discomfort 1-2 times a week, lasting more
than 3 hours (37%), and the pain usually occurs in the
morning (46%) and is categorized as moderate by 41% of
respondents. Regarding the impact of pain on the work
capacity of health personnel, it is evident that 43% claim that
it affects them occasionally, while 24% mention that it
frequently or rarely affects them and 9% say that it never
impacts their work capacity; the anatomical region most
affected by pain or discomfort is the cervical area (30%),
followed by the cervicolumbar (22%), while the most
common type of injury is muscle strain and contracture, both
with 30%. Conclusion: Respondents experience pain or
discomfort 1-2 times per week, lasting more than 3 hours and
generally occurring in the morning. The most affected
anatomical region is the cervical area, followed by the
cervicolumbar area. General area of study: health &
wellness. Specific study area: occupational medicine and
occupational health. Type of study: original.

1. Introduccion

El masculo esquelético, también conocido como musculo estriado, es uno de los tejidos
mas abundantes en el cuerpo humano (1), el cual es el responsable del movimiento
voluntario. Ahora bien, “las lesiones musculoesqueléticas en los profesionales de la salud
comprenden una problemaética poco estudiada pero que tiene un gran impacto para el
profesional, para el paciente que recibe su atencion y para la organizacion empleadora”

).

Sobre la base de las ideas planteadas, debe indicarse que realizar estudios relacionados
con la identificacion de lesiones musculoesqueléticas en personal de salud y la seguridad
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industrial es crucial porque de esta manera es posible determinar la prevalencia de estas
lesiones, la magnitud de sus consecuencias y las medidas preventivas que se vienen
aplicando, comprendiendo que la seguridad industrial “estudia los accidentes y los riesgos
laborales con un enfoque preventivo y de investigacion” (3) y es precisamente esta la
orientacion de este estudio, ir mas alla de la identificacion de la prevalencia e identificar
las acciones preventivas que se han aplicado y que pueden ser implementadas.

En concordancia con lo antes sefialado, se comprende que el despliegue de labores
investigativas relacionadas con la identificacion de lesiones musculoesqueléticas en
personal de salud y la seguridad industrial es importante debido a que este tipo de lesiones
pueden desencadenar “disminucion de la productividad, disminuciéon de la calidad del
trabajo, incremento de costos” (4), afectando la salud y bienestar de los profesionales de
la salud que se ven comprometidos (5).

Por otra parte, debe indicarse que el interés de estudiar esta problematica se debe al
potencial impacto que puede llegar a tener en la calidad de vida del personal de salud (6),
la eficiencia operativa de las instituciones de salud (7), y la atencién brindada a los
pacientes (8), ademéas de que la identificacion de lesiones musculoesqueléticas en
personal de salud y seguridad industrial podria coadyuvar en promover un entorno laboral
mas seguro para los profesionales de la salud (9), por lo que el objetivo de este estudio se
ha centrado en la identificacion de lesiones musculoesqueléticas en personal de salud y
seguridad industrial.

En este punto se considera pertinente abordar el conocimiento actual respecto de la
tematica abordada, por lo que se ha realizado una exploracion bibliografica cuyos
hallazgos son los siguientes:

Tabla 1. Conocimiento actual sobre la tematica abordada

Autor (es) - Pais Metodologia  Principales hallazgos

Afio

Kugler et al. Australia  Metaanalisis La formacién puede ser una estrategia ineficaz para

(2024) (10) reducir lesiones musculoesqueléticas y dolor.

Duri'c et al. Republica  Experimental Existe un conjunto bésico de recomendaciones vy

(2024) (11) Checa o principios ergondmicos que ha sido proporcionado por
Cuantitativo  mgltiples autores y la ASGE (Sociedad Americana de
16 Endoscopia Gastrointestinal). Todas las

recomendaciones siguen una estructura similar, incluida
la orientacién sobre la preparacién de la sala de
endoscopia para realizar procedimientos endoscépicos.
La caracteristica comun de todas estas recomendaciones
es el enfoque en cdmo minimizar el riesgo de lesiones
durante procedimientos endoscdpicos. Estudios han
demostrado que a pesar del estricto cumplimiento de
estas directrices, todavia se producen lesiones.

participantes
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Tabla 1. Conocimiento actual sobre la temética abordada (continuacion)

Autor (es) -
Afio

Pais

Metodologia

Principales hallazgos

Ait et al.
(2024) (12)

Marruecos

Estudio
transversal

120
participantes

Cuestionario

Se encontré que la prevalencia general de Trastorno
Musculoesquelético (TME) fue del 89,2%. El dolor
lumbar fue el mas sitio comin reportado de dolor, que
representa el 63,3% de los casos en los Gltimos 12 meses.
Las hembras tenian una mayor prevalencia de TME
(95,0%) en comparacion con los hombres (77,5%) (valor

p = 0,009). Las parteras tenian la prevalencia mas alta
(93,8%), seguida de fisioterapeutas (87,5%) vy
enfermeras generales (84%). Los profesionales que
trabajaban en el sistema de trabajo por turnos tuvieron
una mayor prevalencia de TME (92%)

Revision
sistematica

Conti et al. Italia

(2024) (13)

Hallazgos recientes demuestran que la prevalencia de
trastornos musculoesqueléticos es alta entre los
trabajadores de la salud. El sector mas estudiado de la
poblacion son enfermeras, cirujanos, profesionales de la
odontologia y fisioterapeutas. La prevalencia de los
trastornos musculoesqueléticos en estos profesionales es
elevada, especialmente en la zona lumbar, cuello y
hombros. Las intervenciones fisicas y tecnoldgicas son
efectivas para reducir la prevalencia de dolor
musculoesquelético en las zonas del cuerpo antes
mencionadas.

La investigacion sobre los trastornos
musculoesqueléticos en los trabajadores de la salud est&
aumentando, aunque en su mayoria son de tipo
descriptivas y evallan la prevalencia puntual de este
problema, siguen representando un importante problema
de salud publica, los cuales problemas que deberian
reducirse mediante intervenciones tecnologicas y fisicas
viables y rentables.

Futuros estudios longitudinales y cualitativos podrian ser
valiosos para mejorar el conocimiento sobre este
complejo fendmeno.

Ordofiez etal.  Ecuador

(2024) (14)

De campo Se identificaron molestias musculoesqueléticas, siendo
las mas frecuentes en el cuello y hombros. El 71.42%
reportd molestias en el cuello, y el 52.38% en el hombro.
Se destaca la necesidad de estrategias de prevencion y

concientizacién sobre condiciones laborales saludables

21
participantes

Cuestionario
Nérdico de
Kuorinka
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Tabla 1. Conocimiento actual sobre la temética abordada (continuacion)

Autor (es) - Pais Metodologia  Principales hallazgos

Afio

Richarzetal.  Canada Revision Identificamos como resultados la prevalencia del dolor
(2023) (15) sistematica lumbar en un estudio, discapacidad del dolor lumbar en

un estudio, el dolor lumbar percibido/autocalificado en

tres estudios, lesiones musculoesqueléticas (MSI) como
tasa en siete estudios, MSI en numeros absolutos de
casos en 12 estudios y carga espinal maxima,
acumulativa de compresion y de corte en ocho estudios.

Debido a la heterogeneidad de los resultados y al
pequefio nimero de estudios sobre los que se podria
realizar un metaandlisis dolor lumbar percibido (dos
estudios), carga espinal compresiva maxima (tres
estudios) y tasa de MSI (tres estudios) Unicamente. Sin
embargo, los resultados que no pudieron analizarse
cuantitativamente también se informaron de forma
narrativa.

Todos los estudios que informaron nimeros absolutos de
MSI también ya que algunos estudios que informaron
tasas de MSI no pudieron considerarse porgque no
proporcionaron el nimero de trabajadores en riesgo.

Los estudios futuros deberian ser de tipo observacionales
controlados y cuasiexperimentales

para orientar la futura evaluacién de inversiones en
capital por parte de los centros de salud en cuanto a los
dispositivos mecanicos apropiados para el manejo de

pacientes.
Pozo & Ecuador De campo El estudio ha propuesto un enfoque integral para mitigar
Vallejo (2023) o estos riesgos mediante practicas ergonomicas 'y
(16) Cuestionario  programas de capacitacion
ndrdico
Asuquo etal.  Irlanda Revision El elevador de techo es la intervencion de eleccién para
(2021) (17) sistematica reducir los trastornos musculoesqueléticos relacionados

con el trabajo, ya que reduce el estrés asociado con
empujar y tirar. La evaluacién de riesgos es vital para
determinar las necesidades individuales para un manejo
seguro. Se requieren mas investigaciones para
determinar la eficacia de la Terapia conductual para la
reduccion de lesiones.
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Tabla 1. Conocimiento actual sobre la temética abordada (continuacion)

Autor (es) - Pais Metodologia  Principales hallazgos

Afio

Trelles & Perd Cuantitativo  ElI 77% tiene un nivel de practica medianamente
Mamani o adecuado, el 19 % tiene un adecuado nivel de practica,
(2021) (18) Descriptivo mientras un 4% tiene un nivel inadecuado.

Correlacional - «Cyando el nivel de conocimiento es bajo, este se asocia
a un nivel inadecuado de préctica (4%); cuando el nivel
de conocimiento se eleva a medio, el nivel de préactica se
27 eleva a medianamente adecuado(38 %) y adecuado (12
participantes %); y cuando el nivel es alto, el nivel de practica es

también medianamente adecuado (38%)y adecuado
Cuestionario  (8%)” (p. 161)

Transversal

Lietz et al. Alemania  Revision En cinco estudios (46%), lupas de aumento o gafas

(2020) (19) sistematica prisméaticas fueron el tema de intervenciones
ergondémicas. Otros temas fueron el sillon dental
ergonémico (n =2, 18%) y

instrumentos dentales (n = 1, 9%). Tres estudios (27%)
evaluaron la capacitacion ergondémica que tenia como
objetivo reducir los Trastornos Musculoesqueléticos
(TME) entre los profesionales dentales investigaron
principalmente el efecto de un sillén dental ergonémico
en la postura de trabajo de los profesionales dentales.
Ocho estudios (73%) se centraron en la prevencion del
entorno y tres estudios (27%), en la prevencion
conductual como estrategias para realizar intervenciones
ergondmicas para reducir los TME o mejorar la postura
de trabajo entre los profesionales dentales.

Tavakkol Iran Revisién El personal de quiréfano es el mas afectado por el dolor
et al. (2020) sistematica musculoesquelético (58-90%) debido a las dificiles
(20) condiciones de trabajo. Los trastornos

musculoesqueléticos pueden ocurrir en diferentes partes
del cuerpo. Las areas mas comunes de participacion
incluyen el cuello, los hombros, los codos, las mufiecas
y las manos, la parte superior y espalda baja, cadera y
muslos, rodillas, tobillos y pies. Entre

Entre los trastornos musculoesqueléticos, el dolor
lumbar tiene la mayor prevalencia.
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Tabla 1. Conocimiento actual sobre la temética abordada (continuacion)

Autor (es) - Pais Metodologia  Principales hallazgos

Afio

Tavakkol Iran Revision Este trastorno se define como un dolor o malestar en el
et al. (2020) sistematica espacio entre la duodécima costilla y los pliegues gliteos
(20) inferiores ocupa el octavo lugar entre todas las lesiones

fisicas y es el segundo mas cominmente diagnosticado
en los Estados Unidos. En estudios previos, la
prevalencia del dolor de espalda en la parte superior y la
parte baja de la espalda se evalué por separado, con
informes tasas de 46-84%31,34 y 32,7-54,6%25,33 para
los grupos mas bajos y parte superior de la espalda
respectivamente. Ademas del dolor de espalda,

que fue mas frecuente en el personal de quir6fano, el
malestar fue significativo en otras areas. Diversos
estudios han reportado dolor y malestar en los tobillos y
pies, rodillas y cadera en 55,8-74%, 22-60,5% y 23,8—
52% respectivamente. La prevalencia de estos trastornos
en las extremidades superiores también se vio afectadas
por el hombro, el codo y la mufieca y &reas de las manos
33-74,3%, 19-52% y 55,8-74% respectivamente. La
alta prevalencia de estos trastornos en los miembros
superiores esta relacionada con la condicién fisica del
personal en el quiréfano

Monaco et al.  Italia Revision Cinco estudios investigaron principalmente la asociacion

(2020) (21) sistematica entre el uso de anti-X delantales y trastornos
musculoesqueléticos (TME), lo que demuestra que una
mayor prevalencia de trastornos no siempre estuvo
asociada con el uso de delantales protectores. Ningln
estudio investigo el impacto de los delantales anti-X en
la aptitud para el trabajo

evaluacion, particularmente en sujetos con TME. No hay
acuerdo completo sobre la correlacion entre el uso de
delantal anti-X y la aparicién de TME, aunque la posible
incomodidad de los trabajadores que usan delantales
anti-X parece mas evidente. Se necesitan mas estudios
para objetivar el papel de estos dispositivos de proteccion
en la génesis de los TME y ofrecer soluciones
ergondmicas especificas para trabajadores de la salud

Nota: elaboracién propia a partir de los trabajos citados.

Asi se puede afirmar que la mayoria de los estudios consultados han centrado su atencién
en determinar la prevalencia de las lesiones musculoesqueléticas, entre los cuales se
encuentran Conti et al. (13) y Ordofiez et al. (14), quienes han logrado identificar
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frecuentemente el cuello y los hombros como las areas mas afectadas. Por su parte Ait et
al. (12) reportaron una prevalencia general de trastornos musculoesqueléticos del 89,2%,
en el que el dolor lumbar es el méas comun.

Por su parte Kugler et al. (10) y Richarz et al. (15) han precisado que, aunque se han
realizado esfuerzos en la formacion y evaluacion de riesgos, estos enfoques no siempre
han sido eficaces para la prevencion de lesiones. En contraposicion, pocos estudios, como
los de Pozo & Vallejo (16) y Trelles & Mamani (18), han abordado la prevencion
mediante practicas ergondémicas y programas de seguridad industrial, destacando la
necesidad de estrategias preventivas mas efectivas y educacién sobre préacticas
preventivas entre los profesionales de la salud.

2. Metodologia

El disefio de este estudio ha sido el cuantitativo puesto que se aplicé un instrumento que
ha generado datos de tipo numérico. De campo puesto que se ha abordado el personal de
salud de una institucion de salud con el propdsito de determinar las acciones de
prevencion de lesiones musculoesqueléticas que son conocidas e implementadas por el
personal de salud considerando la seguridad industrial.

En cuanto al enfoque es de tipo cuantitativo, debo a la naturaleza de los datos reportados
y el disefio ha sido el transversal por cuanto el instrumento de recoleccion de datos
disefiado ha sido aplicado en un Gnico momento de la investigacion.

Entre tanto la poblacion estuvo integrada por personal de salud de un hospital pablico.
Para la determinacion de la muestra se han aplicado los siguientes criterios: personal de
salud de hospital pablico; personal de salud de ambos sexos; personal de salud de todas
las edades; personal de salud que asistan el dia de aplicacion del instrumento de
recoleccion de datos; personal de salud que acepten voluntariamente participar en el
estudio; personal de salud que laboren en el hospital por lo menos durante los Gltimos 12
meses; personal de salud que laboren por lo menos 20 horas a la semana.

De este modo la muestra se integré de 46 participantes, a quienes se les aplicd la encuesta
(técnica de recoleccion de datos) mediante un cuestionario (instrumento de recoleccion
de datos) comprendido por 11 items, cuyo analisis se ha realizado con apoyo de Microsoft
Excel.

3. Resultados y discusion

En la tabla 2. se puede observar que el 61% de los encuestados son del género femenino,
al tiempo que el 39% han sido del género masculino, denotando que hubo una mayor
participacion de mujeres en la encuesta.
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Tabla 2. Distribucion de encuestados por género

Género Frecuencia Porcentaje
Femenino 28 61%
Masculino 18 39%

Total 46 100%

Nota: Encuesta a personal de salud

Asimismo, en la tabla 3 se ha confirmado que la mayoria de los encuestados (52%)
experimenta dolor o molestia 1-2 veces por semana, con una duracion mayor a 3 horas
(37%), y el dolor se presenta generalmente en la mafiana (46%) y es categorizado como
moderado por el 41% de los encuestados. En lo relacionado con el impacto del dolor en
la capacidad laboral del personal de salud, se evidencia que el 43% afirman que les afecta
ocasionalmente, mientras que el 24% menciona que frecuente o raramente les afecta y un
9% dice que nunca impacta su capacidad laboral.

Tabla 3. Interrogantes primera seccién

N°  Items Alternativas de respuesta
F % F % F % F %
1  Frecuencia del dolor o molestia Nunca 1-2 veces 3-4 veces 5 0 mas
semanal veces

6 13% 24 52% 10 22% 6 13%

2 Duracion del dolor o molestia Menos de  1-3 horas Mas de 3 Todo eldia
1 hora horas
11 24% 11 24% 17 3% 7 15%
3  Momento del dia en el que mas Mafiana  Tarde Noche Varia
experimenta el dolor o molestia
21 46% 9 20% 6 13% 10 22%
4 Gravedad del dolor o molestia Leve Moderado Severo Incapacitante

14 30% 19 41% 10 22% 3 7%

5 Impacto del dolor en la capacidad A veces Frecuentemente Raramente  Nunca

laboral
20 43% 11 24% 11 24% 4 9%

Nota: encuesta a personal de salud.

Entre tanto, en la tabla 4. se ha documentado que la region anatomica mas afectada por el
dolor o molestia es el area cervical (30%), seguida por la cervicolumbar (22%), mientras
que el tipo de lesion mas comun es la distension muscular y la contractura, ambas con un
30%. En lo relacionado con el uso de tratamiento médico o fisioterapia, el 36% de los
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encuestados sostiene que nunca ha usado, mientras que el 35% sostienen que lo han
utilizado una vez.

En cuanto al uso de soporte ergonémico es ocasional para el 57% de los encuestados,
mientras que el 17% manifiesta que nunca lo ha usado. Un nimero considerable de
encuestados (43%) utiliza medicacion para el dolor a veces, y un 35% lo hace
frecuentemente.

Tabla 4. Interrogantes segunda seccion

N. Items Alternativas de respuesta
0
F % F % F % F % F % F %
6  Regibén Cervical Cérvico Column  Cérvico dorsal Dorsal Lumbar
anatémica lumbar a
del dolor o complet
molestia a
14 30 10 22 8 17 5 11% 5 11% 4 9
% % % %
7  Tipo de Distension Contractura Hernia Esguince No he
lesion muscular discal experimentado
experimenta lesiones
da
14 30 14 30 7 15 5 11% 6 13%
% % %
8 Uso de Nunca Una vez Varias Regularmente  Frecuentemen
tratamiento veces te
médico ° 12 1 11 7 15% 13%
fisioterapia 36 6 3 5 5% 6 3%
% % %
9 Uso de Nunca A veces A Siempre
soporte menudo
ergonémico
8 17 26 57 3 7% 9 20%
% %
10 Uso de Nunca Raramente A veces  Frecuentemen
medicacion te
para el dolor 4 9% 6 13 2 43 16 35%
0 molestia 0 0

% 0 %

Nota: encuesta a personal de salud.

Los resultados de este estudio denotan que el 61% de los encuestados son mujeres y el
39% son hombres, lo que coincide con la investigacion de Ait et al. (12), que también
encontrd una mayor prevalencia de trastornos musculoesqueléticos (TME) en mujeres
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(95%) en comparacion con hombres (77.5%). Ahora bien, la frecuencia del dolor o
molestia semanal se presenta mayormente 1-2 veces por semana (52%), lo que es un
hallazgo similar a lo expuesto por Kugler et al. (10), quienes plantean que, a pesar de las
formaciones ergondémicas, los dolores siguen siendo frecuentes.

Respecto a la duracion del dolor, este estudio demuestra que el 37% de los encuestados
experimenta dolor por mas de 3 horas, lo que se corresponde con los resultados plasmados
por Ordofiez et al. (14), en el que se identificaron molestias musculoesqueléticas
prolongadas en el cuello y hombros. En lo relacionado a la gravedad del dolor, este
estudio es predominantemente moderada (41%), lo cual es hasta cierto punto consistente
con lo reportado por Conti et al. (13), donde la prevalencia de trastornos
musculoesqueléticos es alta, especialmente en la zona lumbar, cuello y hombros.

En lo atinente a la region anatomica del dolor se concentra en la cervical (30%), seguida
por la cervicolumbar (22%), lo cual se encuentra asociado a los resultados de Richarz et
al. (15), autores que lograron identificar una alta prevalencia de dolor lumbar y cervical
entre los trabajadores de la salud que abordaron en su investigacion.

4. Conclusién

e Se haevidenciado que la mayoria de los encuestados experimenta dolor o molestia
1-2 veces por semana, con una duracion mayor a 3 horas y que generalmente se
presenta en la mafiana y que la region anatomica mas afectada es el area cervical,
seguida por la cervicolumbar.

e Se ha documentado que el dolor afecta ocasionalmente la capacidad laboral del
personal de salud, sin embargo, a pesar del impacto del dolor, una parte
significativa de los encuestados nunca ha utilizado tratamiento médico o
fisioterapia, ademas de que el uso de soporte ergondmico es solo ocasional para
la mayoria.

e Se ha documentado que un numero considerable de encuestados utiliza
medicacion para el dolor, aunque la frecuencia varia y el uso de medicacion puede
reflejar una falta de intervencién preventiva y la dependencia en soluciones
temporales.

e A partir de las conclusiones emitidas, se presentan las siguientes
recomendaciones:

e Se considera necesario implementar estrategias de prevencion y seguridad
industrial para reducir la frecuencia y severidad de estas molestias en el personal
de salud, por lo que se sugiere desplegar un estudio en el que se disefie una guia
preventiva.

e Se debe incrementar la concientizacion y accesibilidad a tratamientos y medidas
ergondémicas y de seguridad industrial efectivas.
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e Es pertinente disefiar e implementar programas integrales de seguridad industrial
que incluyan medidas preventivas, educativas y terapéuticas para manejar el dolor
de manera mas efectiva y sostenible.
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Palabras claves: Resumen

Colgajo lineal, Introduccion. La extraccion de terceros molares inferiores es
Colgajo triangular, una intervencion frecuente en la practica de la cirugia oral y
Cirugia, Terceros maxilofacial. Un aspecto crucial para el éxito del
molares procedimiento es el disefio adecuado del colgajo

mucoperiostico, el cual determina la exposicion y acceso
quirdrgico Optimos, asi como la recuperacion posoperatoria
con minimas complicaciones. Entre las técnicas mas utilizadas
se encuentran los colgajos lineales ytriangulares, generando un
debate sobre cual ofrece mejores resultados. Objetivo. El
proposito de este estudio es comparar exhaustivamente estas
dos técnicas para la cirugia de terceros molares inferiores.
Metodologia. Utilizando la metodologia PRISMA, se
revisaron 17 estudios que evaluaron el uso de ambos tipos de
colgajo desde diversas bases de datos. Resultados. Los
resultados de la revision mostraron una variedad de hallazgos:
algunos estudios no encontraron diferencias significativas
entre los dos tipos de colgajo, mientras que otros destacaron
ventajas especificas para cada uno. Segun los hallazgos, el
colgajo triangular mucoperidstico parece asociarse con una
reduccion en el dolor postoperatorio, menos incidencia de
trismo y menor riesgo de dehiscencia de la herida quirdrgica.
Por otro lado, el colgajo lineal podria contribuir a una
disminucion de la inflamacion y la equimosis después de la
cirugia. Conclusion. En conclusion, tanto el colgajo lineal
como el triangular son opciones viables y efectivas para la
extraccion de terceros molares inferiores. La eleccion entre
ambos dependera de la evaluacion individualizada del
paciente, la complejidad del caso y la experiencia del cirujano,
buscando optimizar los resultados y minimizar las
complicaciones posoperatorias. Area de estudio general:
Odontologia. Area de estudio especifica: Cirugia. Tipo de
estudio: Revision de literatura

Keywords: Abstract

Linear flap, Introduction. The extraction of lower third molars is a
Triangular flap, frequent intervention in the practice of oral and maxillofacial
Surgery, Third surgery. A crucial aspect of the procedure's success is the
molars proper design of the mucoperiosteal flap, which determines

optimal exposure, surgical access, and postoperative recovery

Hurtado Carrion et al. Comparacion posquirdrgica entre un colgajo lineal y un colgajo triangular en la cirugia de

C' — terceros molares inferiores. Revision de literatura. Articulo original. Anatomia Digital. ISSN: 2697-3391. Vol. 7
I IEI'ICIE No. 3.2, pp. 73 — 101, septiembre 2024

Dlgl,ftﬂgn! Investigacion & Medicina Pagina 74| 101




D Anatomia
‘ Pa 11 ISSN: 2697-3391
Dlgltal Vol. 7 No. 3.2, pp. 73 — 101, septiembre 2024

Revista en ciencias de la salud

www.anatomiadigital.org

with minimal complications. Among the most used techniques
are linear and triangular flaps, generating a debate about which
offers better results. Objective. The purpose of this study is to
rigorously compare these two techniques for lower third molar
surgery. Methodology. Using the PRISMA methodology, 17
studies that evaluated the use of both types of flaps were
reviewed from several databases. Results. The review results
showed various findings: some studies found no significant
differences between the two flap types, while others
highlighted specific advantages for each. Based on the
findings, the triangular mucoperiosteal flap is associated with
reduced postoperative pain, less incidence of lockjaw, and
lower risk of surgical wound dehiscence. On the other hand, the
linear flap could contribute to a decrease in inflammation and
ecchymosis after surgery. Conclusion. In conclusion, linear
and triangular flaps are viable and practical options for
extracting lower third molars. The choice between both will
depend on the individualized evaluation of the patient, the
complexity of the case, and the surgeon’s experience, seeking
to optimize results and minimize postoperative complications.

1. Introduccién

La exodoncia es una técnica odontoldgica que consiste en la extraccion de un diente
dafado o que presenta problemas para la salud bucodental del paciente, este proceso se
trata de una intervencion quirdrgica basada en la extraccion de una pieza dental de la
cavidad bucal (1). La cirugia de terceros molares inferiores, cominmente conocidos como
muelas del juicio, es una intervencion oral frecuente en la practica odontologica. Este
procedimiento consiste en la extraccion terceros molares que se encuentran localizados
en la zona retromolar mandibular (2).

Con frecuencia, estos molares pueden ocasionar complicaciones a causa de su gran
tamafio, su incorrecta ubicacion o la ausencia de suficiente espacio en la
mandibula (3). Normalmente, la cirugia suele llevarse a cabo en casos en los que los
terceros molares se encuentran impactados, es decir, cuando no logran emerger
completamente debido a la interferencia de otros dientes o tejidos blandos (4). En algunos
casos, puede ser requerida una cirugia para evitar el desarrollo de dolor, la aparicion de
inflamacion, la propagacion de infecciones y otros posibles problemas relacionados con
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la impactacién de los terceros molares (2).

Durante el procedimiento quirargico de extraccion de los terceros molares, el especialista
en cirugia oral o maxilofacial realiza una pequefia incision en las encias con el fin de poder
llegar al diente a intervenir y luego realiza la extraccion de manera delicada y precisa (3).
La cirugia podria llegar a necesitar una odontoseccion dependiendo de cuan complicado
sea el caso, para que su extraccion sea mas sencilla (5). Se lleva a cabo un proceso de
limpieza de la zona afectada seguido de la sutura de la herida con el objetivo de favorecer
el proceso de cicatrizacién de manera apropiada (6). La extraccion de los terceros molares
es un acto comun dentro del campo de la odontologia y suele llevarse a cabo de manera
regular en un entorno ambulatorio, ya sea usando anestesia local o general, en funcion de
las circunstancias especificas del paciente y la dificultad del procedimiento de extraccién

(5).

Entre las técnicas quirtrgicas empleadas para la extraccion de estos molares, se
encuentran el uso de colgajos lineales y colgajos triangulares (7). Estas técnicas difieren
en la formaen que se realiza la incision y la manipulacion de los tejidos blandos que rodean
el diente a extraer. La eleccion entre estas técnicas puede depender de varios factores,
como la posicion del diente, la anatomia del paciente y la preferencia del cirujano (8).

El colgajo lineal implica realizar una incision lineal a lo largo del margen gingival, lo que
permite un acceso directo al diente y una visualizacion adecuada del &rea quirargica (9).
Este tipo especifico de colgajo quirargico ofrece la ventaja de brindar un acceso directo
a la pieza dental en cuestion y al tejido que la rodea, lo cual resulta en una mejor
visualizacion y control de las maniobras realizadas durante el procedimiento (9). La
incision en forma de linea es llevada a cabo con cuidadosa exactitud con el objetivo de
reducir al minimo el impacto en los tejidos blandos, lo que a su vez posibilita una
recuperacion mas rapida y una apariencia con cicatrices estéticamente mas agradable.

Después de realizar la incision, el colgajo lineal se levanta de manera que la totalidad del
area quirurgica quede al descubierto, lo que posibilita que el cirujano acceda al diente que
necesita ser extraido o al tejido que necesita tratamiento (10). Esta técnica resulta de gran
utilidad en situaciones donde se requiere un amplio acceso directo al area especifica de
interés, lo cual puede resultar fundamental para laextraccion de terceros molares que estan
impactadas o para llevar a cabo intervenciones de cirugia periodontal (11). Durante la
cirugia, el uso del colgajo lineal proporciona beneficios en cuanto a la exactitud y el
manejo, y también contribuye a que la recuperacion del paciente sea mas comoda luego
de la intervencion, dado que implica una menor interferencia con los tejidos aledafios
(10).

Por otro lado, el colgajo triangular es un método quirurgico comdnmente empleado en
intervenciones odontoldgicas, se destaca por su aplicacion especifica en la extraccion de
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los terceros molares ubicados en la parte inferior de la boca (12). Se basa en llevar a cabo
un corte con forma de tridangulo alrededor del diente que se va a extraer, lo cual posibilita
una correcta visualizacion de la zona de la cirugia y una manipulacion efectiva de los
tejidos blandos que la rodean (13). El propoésito de esta técnica es preservar la mayor
cantidad posible de tejido gingival, lo cual puede dar lugar a beneficios en términos de
una mejor cicatrizacion y una apariencia estética mejorada después de la intervencion
(14).

El colgajo triangular, debido a su versatilidad y su habilidad para brindar una adecuada
entrada a la zona de intervencién, destaca especialmente en situaciones en las que los
terceros molares inferiores representan complicaciones, debido a su cercania a estructuras
anatomicas cruciales como el nervio alveolar inferior (15). Conservar el tejido gingival
durante un procedimiento quirdrgico puede disminuir la probabilidad de experimentar
complicaciones después de la cirugia, como la aparicidn de hueso expuesto o la creacién
de espacios de acumulacion de aire. Ambas técnicas tienen sus propias ventajas y
desventajas, y la eleccion entre ellas puede influir en el resultado de la cirugia y en la
recuperacion postoperatoria del paciente.

En la presente revision, se comparara la eficacia y los resultados postoperatorios de la
utilizacion de colgajos lineales y colgajos triangulares en la cirugia de terceros molares
inferiores. Se evaluaran parametros quirtrgicos como el tiempo operatorio, la incidencia
de complicaciones intraoperatorias y postoperatorias, asi como el grado de morbilidad
postquirdrgica y el indice de satisfaccion del paciente durante el periodo quirargico (16).
Adicionalmente, se evaluara la influencia de cada abordaje quirdrgico en la regeneracion
tisular. La intensidad del dolor postoperatorio y el reporte del edema facial. Asi mismo,
se valoraran otros parametros clinicos relevantes como el grado de trismo, y la presencia
de alveolitis seca, para determinar la eficacia y predictibilidad del procedimiento
quirdrgico (17).

Justificacion

La investigacién en el campo de la odontologia, centrandose en aspectos tales como las
metodologias quirdrgicas empleadas durante intervenciones como la extraccién de los
terceros molares, se considera esencial, ya que cumple una serie de funciones
trascendentales (18). Inicialmente, es importante destacar que la odontologia es un campo
que estd constantemente progresando, con la introduccion permanente de ultimas
tecnologias y métodos para perfeccionar los desenlaces clinicos y lograr una experiencia
mas satisfactoria para el paciente (19). El estudio cientifico ofrece informacién relevante
y confiable que puede ser utilizada como fundamento para analizar detenidamente tanto
la efectividad como la seguridad de estas innovadoras técnicas médicas, ademas de
permitir su comparacion con los procedimientos convencionales de atencion vigentes
(20).
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Ademas, es importante destacar que la investigacion en el campo de la odontologia
cumple unafuncion fundamental al contribuir significativamente ala mejora de la calidad
de la atencién clinica prestada y al aprovechamiento mas eficiente de los recursos que se
encuentran a disposicion (21). Identificar cuales son las técnicas que son tanto altamente
efectivas como sumamente eficientes puede resultar en una disminucion de los gastos
relacionados con los tratamientos dentales, a la vez que se logra elevar la excelencia de
la atencidn ofrecida (22).

Asimismo, realizar investigaciones puede ser Util para detectar y solucionar posibles
problemas o peligros relacionados con determinadas técnicas médicas, lo que resulta en
una mejora de la atencion, haciéndola mas segura y eficaz para los pacientes (23). La
comprensién de las diferencias entre el colgajo lineal y el colgajo triangular en la cirugia
de terceros molares inferiores es crucial para los cirujanos maxilofaciales y odontélogos
que realizan este tipo de intervenciones. Esta revision desarrolla una comparacion de una
vision integral de ambas técnicas (24), con el objetivo de orientar la toma de decisiones
clinicas y mejorar los resultados quirdrgicos y la experiencia del paciente.

2. Metodologia

Para el desarrollo de la investigacién en curso se empled una metodologia cualitativa que
implica la recopilacion y el anélisis de datos no cuantitativos para comprender conceptos,
opiniones, asi como datos sobre experiencias vividas y los significados que las personas
les atribuyen (25). El proposito de este estudio es comparar exhaustivamente estas dos
técnicas para la cirugia de terceros molares inferiores. Por lo tanto, los resultados se
expresan en palabras; basado en una corriente epistemoldgica fenomenoldgica Asi
también la investigacion se centra en el analisis del tipo de estudio utilizado, ademas de
las caracteristicas claves de cada uno de los documentos tomados en consideracion.

Para el desarrollo se aplic la metodologia PRISMA, la cual permitié caracterizar y
analizar los estudios que fueron incluidos en la revision sistematica, asi como también, la
facilidad de documentar de manera transparente el porqué de la revision, qué hicieron los
autores y qué resultados encontraron, como estos aportan al desarrollo investigativo. La
metodologia PRISMA permiti6 la recopilacion de resultados previamente publicados y
compararlos entre si; destacando que la validacion de informacidn y la verificacion de
esta debe ser objetiva y fiable para responder las preguntas de investigacion.

Para esto se utilizaran palabras clave para la basqueda de articulos relacionados con el
problema de investigacion donde constan “colgajos”, “terceros molares”, “cirugia de
terceros molares”, “colgajo lineal”, “colgajo triangular”, “beneficios de la cirugia de
terceros molares”, estas palabras seran clave para la basqueda de informacién tanto en
inglés como en espafiol. La busqueda se realiz6 utilizando una combinacion de las
palabras clave conjugada con los operadores boleanos AND, OR y NOT. Para lo cual se
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han establecido los siguientes criterios de inclusion y exclusion:

Criterios de inclusion

Documentos que pertenezcan a bases cientificas como Scopus, Mendeley,
SciELO, Dialnet y ProQuest.

Articulos en espafiol e inglés.

Estudios que aborden la tematica.

Estudios que hayan sido publicados entre los afios 2017 y 2024.

Criterios de exclusién

- Estudios que correspondan a tesis de pregrado o posgrado.
- Estudios que no aborden la tematica de forma objetiva.

- Documentos publicados extra temporaneos.

- Documentos de acceso restringido.

El establecimiento de estos criterios permitié realizar un cribado adecuado de la
informacion recopilada, en la figura 1 se presenta el diagrama de flujo del proceso de
busqueda y seleccion de la informacion.

Proyeccion ] [ Identificacion }

Numero total de registros

SciElo (n = 67)

encontrados en las bases de Ntimero total de registros
atos .
— _| duplicados entre las bases
(n=164)
- de datos
Scopus (n = 35) — 45
PubMed (n = 34) (n=45)

Numero total de registros Numero total de registros
después de eliminar los eliminados segiin los criterios
duplicados de inclusion y exclusion
(n=283) (n=70)
\ v l
Numcrc_; total de "egls‘ms Numero total de registros
seleccionados segiin los L P
D ; L. eliminados segiin idioma y
criterios de inclusion y — .
= exclusion temporalidad
% (@ =213) (n = 164)
2
=} v
Numero total de registros Numero total de registros
seleccionados para eliminados tras la lectura del
elegibilidad Resumen/ Abstract
(n=49) (n=32)
é Numero total de registros
£ seleccionados
= (n=17)

Figura 1. Diagrama PRISMA de la investigacion

Nota: Informacion adaptada de la revisién bibliografica realizada para la seleccién de articulos
pertinentes.
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Dentro de los 164 articulos que inicialmente fueron seleccionados, después de una
revision detallada y verificacion de que cumplian con los criterios de inclusién, 70 fueron
excluidos por falta del conjunto de caracteristicas requerido. Finalmente se encontraron
49 articulos, los cuales fueron sometidos a revision detallada y extraccion de datos. Con
los 17 articulos finales se complet6 la construccion de la matriz de resultados y se realiz6
un analisis descriptivo de los hallazgos y resultados.

Tabla 1. Resultados de la revision bibliografica

~ . . Tipo de
No. Autor Afio Titulo Objetivo Muestra Colgajo Resultado
Evaluar el £l
postoperatorio .
i L postoperatorio
Comparacion | de la cirugia . N
Colgajo de la cirugia de
Laissle et al 2019 el de terceros 1 Lineal terceros molares
1 1‘3‘8'55 eetal. postoperatorio | molares Hicipant Clr:ea.y mandibulares
(18) de dos mandibulares | PaTiciPante (?gajo . -
- I Triangular | incluidos es
colgajos en incluidos, L
Lo - similar al
cirugia de utilizando un -
. utilizar un
terceros colgajo lineal o
colgajo lineal o
molares enun lado y .
S . un colgajo
inferiores. un colgajo .
; triangular. El
triangular en ciruiano puede
el otro lado o t; orp 0o
del mismo piar poru
. el otro
paciente. S
indistintamente,
segun su
preferencia.
Comparar el No existe
o efecto diferencias
Incision tipo postoperatorio estadisticamente
pol_sa' fa (edema, significativas en
incision trismus) en edema ){tri_smus
2 | comt 2020 triangular y su | o oqoncia de % onc Colgajo e_ntre la incision
anales efecto | terceros pacientes triangular Flpc_) l_)olsa yla
(26) postoperato'no molares incision
en exodoncias | . fariores triangular.
de terceros retenidos entre Concluyendo
mola_res la incision asi que no existe
rete_nldos en tipo bolsa e diferencias en el
paC|er.1tes incision efecto
atenEjlfios e | triangular, postoperatorio
la C|InIC? _ también en exodoncias
odontolégica determinar el de terceros
de.Ia _ edema y molares
unilver5|dad trismus inferiores
privada postoperatorio retenidos, entre
qubert _ al séptimo dia la incision tipo
Wiener, Lima de realizada la Polfsef yla
2016 _ 2017 exodoncia incision
triangular
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Tabla 1. Resultados de la revision bibliografica (continuacion)

No. Autor Afio Titulo Objetivo Muestra Tipo de Resultado
Colgajo
. : Segun los
La influencia hallazgos del
del disefio Comparar dos estudio, el
del colgajo disefios de colgajo
. en las colgajos 10 Colgajo | triangular
3 Simgek et al. 2019 sec_uelas yla drlferfsntes en participantes | triangular | modificado
27 cz_,1||dad de ) términos de puede ser
vida después sec_uelas y superior al
dela calidad de colgajo envuelto
ext_lr’p acton d \(;Idla despues en términos de
uirtrgica de | dela .
?ercerc?s extirpacion dol(_)r, trlsmo y
S dehiscencia de
molar.es quirdrgica de Ia herida en los
mandlbulares terceros primeros 3 dias
impactados: molares después de la
un ensayo impactados cirugia del
clinico tercer molar
ZSZ?;Z&C'O impactadoy
i puede tener un
dividida mejor impacto
en la calidad de
vida durante
este proceso.
El colgajo
;Sobre o Comparar los triangular se
colgajo colgajos asocié con una
triangular triangular y mayor aparicion
Lopes et al. para envolvente en Colgajo de equimosis
4 (28) 2020 extirpacion la cirugia del | 20 estudios triangular postoperatoria y
quirdrgica de | tercer molar una menor
terceros mandibular profundidad de
molares? con respecto sondaje
Una revision | al dolor, el periodontal el
sisteméticay | edemayel dia7
un trismo. postoperatorio
metanalisis. en comparacion
con el colgajo
envuelta en
cirugias de
terceros
molares
mandibulares.
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Tabla 1. Resultados de la revision bibliografica (continuacion)

No. Autor Afio Titulo Objetivo Muestra Tipo de Resultado
Colgajo
Comparar el No se
Efectos del colgajo encontraron
disefio de gr\ég:\/:'rge y diferencias
5 Passarelli et al. 2022 colgajos triang?]lir para % - C.O Igajo significativas
sobre la L participantes | triangular entre los dos
(29) salud la extraccion grupos (A y B)
periodontal del terc.:er . en baseal indice
de los mola'r inferior de dolor yel
segundos retenido (M3) proceso
molares y sus efectos postoperatorio lo
inferiores sob.re la salud que confirma
después de la periodontal de que el disefio
extraccion los segundos del colgajo
del tercer molares mucoperiéstico
molar adyacentes no influye en el
impactado (M2) proceso de
curacion
periodontal de
los segundos
molares.
Evaluar el
Efectos del efect~0 del En )
colgajo dlseng de comparacion
triangular colgajo para la con el colgajo
6 Zhao et al. 2023 modificado | &Xtraccion del | 100 Colgajo triangular, el
(30) para la tercer molar participantes | triangular colgajo
extraccion mandibular triangular
del tercer impactado en modificado
molar sobre el tejido fue mejor
la salud periodontal para la salud
periodontal distal de sus periodontal
distal del vecinos desde distal de los
segundo el puntode segundos
molar: un vista clinico, molares
estudio inmunoldgico adyacentes, lo
y que
z::;ttr:rlia: ° microbioldgic proporciona
ciertas
direcciones
para el
tratamiento
clinico.
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Tabla 1. Resultados de la revision bibliografica (continuacion)

No. Autor Afio Titulo Objetivo Muestra Tipo de
Colgajo Resultado
Comparacion | Investigar el
de la impacto del El presente
envolturay | colgajo estudio indico
los colgajos | triangular que_ la -
- triangulares | modificado | 31 Colgajo aplicacion del
! Mohajerani et 2. 2018 modificados | (MTF) en participantes | triangular cc_)lgajo
@1 sobre la comparacion triangular
incidencia de | con el puede .
alveolitis colgajo conducir a 5
seca después | envolvente una reduccion
dela (EF)enla enla
extirpacion | incidencia incidencia de
quirdrgicade | de alveolitis alveolitis seca
terceros secay el ya un
molares grado de aumepto de la
mandibulares | curacién curacion
impactados: | después de después de 7
un estudio la cirugia dias desde
doble ciego del tercer cirugias de
de boca molar de terceros
dividida menor molares de
impacto. menor
impacto.
Efecto ) El post
inflamatorio | Determinar operatorio
P el efecto o entre ambas
clinico entre R
latécnicade | 929 tecnicas
colgajo |nflam_ator|o emplea,das se
triangular y posterior al opser.vo u.r)a
. acto . disminucién
la técnica de . Colgajo
8 Arce 2017 colgajo qUIrurglc_o u | 50 N Lineal y gel gradql
(32) lineal post exodoncia participantes |~ gajo |r_1flama0|on,
exodoncia de de las Triangular sin embargo,
terceros terceras la .
molares notoriedad de
molares o
Lo inferiores la
inferiores . o
retenidos en | 'etenidas disminucion
pacientes emp_leando inflamatoria
jovenes que tecnlc_as de e'n este .
acuden al colgajo tiempo se dio
serviciode | tangulary en el empleo
cirugia buco el colgajo de la técnica
maxilofacial | '"nealambas de colgajo
del hospital técnicas mas lineal con un
militar empleadas 38%en leve
central 2017. | POr el y severo con
cirujano 0% a
maxilofacial comparacion
para poder con la técnica
tener una de colgajo
optima triangular.
vision del
lecho
quirdrgico
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Tabla 1. Resultados de la revision bibliografica (continuacion)

No. Autor Afio Titulo Objetivo Muestra Tipo de Rt
Colgajo
El presente
estudio indico
que los
» participantes
Evaluamqn C.om~parar los operados con
comparativa dlsengs de ) colgajo
@) c triangulares y | participantes | triangular tuvieron una
cglgajos envolventes y mejor
diferentesy | el resultadq apertura bucal
resultado | posoperatorio posoperatoria
posoperatorio | en la mente en
en I_a 5 ext_l rpaglén comparacion
eglrpaglon quirdrgica del con los
quirdrgica tercer molar participantes
del tercer mandlbular con colgajo
molar_ impactado. envuelta,
mandlbular mientras que
impactado no hubo
diferencias
significativas
enla
satisfaccion
del pacientey
las
puntuaciones
de dolor al
final del
séptimo dia
después de la
cirugia del
tercer molar.
Comparar el
colgajo de
Efecto del cuatro El disefio del
dlSQﬁ? de esqmr'\as de colgajo de
c.olgajo base Ilngual. 17 Colgajo cuatro
10 Hassan et al. 2020 lingual sobre con el colgajo participantes | triangular esquinas de
(34) el dolor triangular base lingual
posoperatorio | convencional era superior
de lacirugia | y evaluarsu al colgajo
del tercer efecto sobre el triangular
molar_ dolor _ convencional
mandibular | posoperatorio en cuantoa la
impactado: después de la incomodidad
ensayo ext_ra}cm_on y el dolor
clinico quirdirgica de posquirdrgico
aleatorizado | terceros
de boca molares
dividida inferiores
impactados.
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Tabla 1. Resultados de la revision bibliografica (continuacion)

No. Autor Afio Titulo Objetivo Muestra Tipo de Resultado
Colgajo
Introducir un
disefio de
colgajo
alternativo en N.O hqu
El efectode | laextirpacion dlfere’ntflas
los disefios | Quirdrgica de : stadsticamente
" Mudjono of sl 2000 de colgajos terceros 15 N Cplgajo S|gn'|f|<lzatlvasb
) triangulares y  molares participantes | triangular | segun la prueba
triangulares | mandibulares m::?r‘\el\:gétney-
invertidos impactados disefios de
para las (colgajo colgajo para la
complicacion | triangular pérgi:ia ze
esdela invertido) y R
adontectomia | comparar insercion C|II_’\IC&
posterior al | este disefio Zzllzepartz distel
tercer molar | de colgajo e
(unestudio | conel mc_)lgrsellzd)la t? (
piloto) colgajo gi; 30 ( J
triangular en p= .
caso de 0,902) después
dehiscencia, de la cirugia.
sangrado
reaccionario
y pérdida de
insercion
clinica.
Se concluye que
Colgajo Identificar Iei Zlfciiceir;:;no
envolvente cuél de los para sugerir
vs. dos disefios Colgajo especificamente
12 | Altamirano 2023 colgajo de colgajo, | 31 articulos | yigngiiar 4 un solo disefio
(36) triangularen | envolvente o de Colgajo la
cirugia de triangular seleccion del
terceros tiene mismo
molares mayores dependera de las
inferiores beneficios en necesidades del
retenidos cirugias de caso especifico
terceros a tratar con el
m?;?ir:fes fin de disminuir
) lo mas
retenidos. posible los
efectos de la
morbilidad
postoperatoria
en el paciente.
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Tabla 1. Resultados de la revision bibliografica (continuacion)

No. Autor Afio Titulo Objetivo Muestra Tipo de Resultado
Colgajo
Alos 7 diasya
los 14 dias de la
operacion, los
Nueva Proponer un resultados
propuesta de nuevo dibujo mostraron una
dibujo de de colgajo . diferencia
13 Figliuzzi et al. 2020 colgajopara | derivado de 2 Cf)lgajo estadisticamente
@7) la extraccion | la participantes | triangular significativa en
del tercer modificacion el aumento de la
molar de un colgajo curacion por
mandibular de Cogswell intencion
semi incluido. | triangular primaria en el
para tratar un grupo de
Colgajo tercer molar estudio,
triangular de | semi incluido mientras que no
Cogswell se encontrd
modificado y ninguna
transpuesto diferencia
estadisticamente
significativa
entre el uso del
colgajo
innovador o el
colgajo
triangular de
Cogswell en
términos de
hinchazon.
Evaluar el La profundidad
Efecto del efecto de de sondaje del
disefio del diferentes segundo molar
colgajo disefios de . adyacente se
14 Qietal. 2019 triangular y colgajos 60 o Cplgajo evalud 6 meses
(38) del triangulares | participantes | triangular | después de la
procedimiento | ¥ extraccion. No
de procedimient se detectd
cicatrizacion | 05 de diferencia
sobre las curacion estadistica entre
secuelas tras | Sobre las la estrategia
laextraccion | Secuelas colgajo
deterceros | despuesdela triangular y la
molares extraccion de estrategia de
inferiores terceros colgajo lineal en
impactados. molares ambos grupos.
inferiores
impactados.
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Tabla 1. Resultados de la revision bibliografica (continuacion)

No. Autor Afio Titulo Objetivo Muestra Tipo de Resultado
Colgajo
Los 60
Evaluar si el participantes
Disefio de colgajo tuvieron una
. colgajo triangular 60 Colgajo extraccion
® Liu etal. 2021 distal- distal eraun | participantes | triangular | €xitosayuna
(39) triangular abordaje observacion de
para terceros | quirdrgico seguimiento de
molares alternativo 3 meses.
mandibulares | practico para Ningdn
impactados: | |a extraccion participante
un ensayo de terceros sufrié
controlado molares infecciones
aleatorio mandibulares. posoperatorias,
trastorno del
labio inferior o
trastornos
sensoriales de
la lengua.
Evaluar El estudio
comparativam revelc’_) queel
ente los cglgajo
resultados trlan_gl_JIar
. clinicos y el modificado
Evaluation .
16 | Algahtani etal. 2017 estado 60 Colgajo tuvo menores
of two flap - participantes | triangular problemas
(40) desians on periodontal y
th 9 del segundo dehiscencia
e .
. postoperatoria.
mandibular molar La solana del
adyacente a solapa de
second molar ' bre fu .
; cuando se sobre fue mejor
after third = d
utilizaron dos cuandose
molar isefi analizo la
extractions disefios de .
colgajo hinchazon. Las
diferentes, a puntuaciones
saber, el de dolor,
disefio de aunque
colgajo ligeramente
envolvente y superiores para
triangular el grupo con
colgajo
triangular
modificado, no
fueron
estadisticament
e significativas.
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Tabla 1. Resultados de la revision bibliografica (continuacion)

No. Autor Afio Titulo Objetivo Muestra Tipo de Resultado
Colgajo
What are the El colgajo
implications triangular tuvo
of flap Evaluar cual mayor
17 Dolan & Rae 2021 designon | esel mejor | 0 articulos | OO equimosis
(1) post- . disefio del triangular postopera_torla
operative colgajo para pero redujo la
complicatio | |3 extraccién profundidad de
ns when de terceros sondaje
carrying out | molares periodontal al
third molar séptimo dia en
surgery? comparacion
con el colgajo
envolventeen
cirugias de
terceros
molares
mandibulares

Nota: La informacién presentada en la tabla 1, se refiere a los datos mas relevantes de los estudios
seleccionados.

La comparacion posquirdrgica entre el colgajo lineal y el colgajo triangular en la cirugia de
terceros molares inferiores ha sido objeto de diversos estudios. En general, varios
investigadores no han encontrado diferencias estadisticamente significativas entre ambos
tipos de colgajo en términos de dolor, edema, trismo y curacion posoperatoria después de
la extraccion de estos molares (18, 26). Estos hallazgos sugieren que ambas técnicas
pueden ser igualmente efectivas en la gestion de los sintomas posoperatorios comunes.

Sin embargo, algunos estudios han sefialado ciertas ventajas del colgajo triangular
modificado en comparacion con el colgajo lineal. Por ejemplo Simsek et al. (27), en su
estudio concluyé que el colgajo triangular modificado demostré una superioridad
significativa frente al colgajo lineal en términos de reduccion de la intensidad del dolor
postoperatorio, disminucion del grado de trismo medido por la apertura interincisal, y
menor incidencia de dehiscencia de la herida quirdrgica durante el periodo postoperatorio
inmediato tras la exodoncia de terceros molares mandibulares incluidos. Esta ventaja
potencial podria atribuirse a una mejor visualizacion del campo quirdrgico y un acceso
més favorable a la zona de extraccion, lo que permite una manipulacion tisular méas
precisa y una reduccion del trauma quirdrgico

Por otro lado Lopes et al. (28), encontré que el colgajo triangular se complicé con una
mayor aparicion de equimosis postoperatoria en comparacion con el colgajo lineal. Este
hallazgo sugiere que el colgajo triangular podria provocar més traumatismo tisular y, por
lo tanto, aumentar el riesgo de hematomas y moretones después de la cirugia. Esta
complicacion estética podria ser una preocupacion para algunos pacientes.

Ademas de los sintomas posoperatorios, otro aspecto importante a considerar es la salud
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periodontal del segundo molar adyacente. Algunos estudios sugieren que el colgajo
triangular modificado puede ser mejor para la salud periodontal distal del segundo molar
en comparacion con el colgajo triangular convencional (29, 30). Esta podria deberse a una
mejor visualizacion y acceso quirdrgico, lo que facilitarda una técnica mas precisa y
minimizara el dafio al tejido periodontal circundante.

Sin embargo, diversos investigadores han encontrado resultados diferentes. El estudio
realizado por Mohajerani et al. (31) concluyé que no se encontraron diferencias
significativas entre los dos grupos (colgajo lineal y colgajo triangular) en términos de
profundidad de sondaje periodontal y nivel de insercion clinica en los segundos molares
adyacentes. Estos hallazgos contradictorios sugieren que la eleccién del colgajo puede
depender de otros factores, como la experiencia del cirujano y las caracteristicas
especificas del caso.

Cabe destacar que Arce (32), encontrd que el empleo de la técnica de colgajo lineal mostro
una disminucion del grado de inflamacion postoperatoria mas notable en comparacion
con el colgajo triangular. Esta observacion podria estar relacionada con una menor
manipulacion tisular y, por lo tanto, una menor respuesta inflamatoria con el colgajo
lineal. Sin embargo, se necesitan mas investigaciones para confirmar este hallazgo y
explorar sus implicaciones clinicas. Los resultados de los estudios analizados son variados
y no hay un consenso claro sobre la superioridad de un tipo de colgajo sobre el otro. Rabi
et al. (33) y Hassan et al. (34) sugieren que el colgajo triangular puede tener ciertas
ventajas, como menor dolor, trismo y dehiscencia de la herida en los primeros dias
posoperatorios, asi como una mejor salud periodontal distal del segundo molar adyacente.
Sinembargo, otros estudios no encuentran diferencias significativas o incluso sugieren que
el colgajo lineal puede ser mejor para ciertos aspectos posoperatorios, como la reduccién
de la inflamacion y la equimosis.

4. Discusion

No se observaron diferencias estadisticamente significativas entre el uso del colgajo lineal
y el colgajo triangular en términos de dolor, edema, trismo y curacion posoperatoria son
respaldados por hallazgos similares en investigaciones previas. Por ejemplo Mudjono et
al. (35), reportaron que no existen diferencias estadisticamente significativas segin la
prueba Mann Whitney-U entre los disefios de colgajo para la pérdida de insercion clinica
en la parte distal del segundo molar el dia 14 (p= 0,512) y el dia 30 (p = 0,902) después
de la cirugia.

Sin embargo, algunos estudios han encontrado resultados significativos que sugieren
ciertas ventajas del colgajo triangular como es el caso de Simsek et al. (27) concluyeron
que el colgajo triangular puede ser superior al colgajo envuelto en términos de dolor,
trismo y dehiscencia de la herida en los primeros 3 dias después de la cirugia del tercer
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molar impactado y puede tener un mejor impacto en la calidad de vida durante este
proceso. Estos hallazgos concuerdan con los de Mohajerani et al. (31) quienes afirman
que su investigacion indica que la aplicacion del colgajo triangular puede conducir a una
reduccion en la incidencia de alveolitis seca ya un aumento de la curacion despues de 7
dias desde cirugias de terceros molares de menor impacto.

Por otro lado, algunos estudios han encontrado resultados significativos que favorecen al
colgajo lineal. Lopes et al. (28) reportaron que el colgajo triangular se comprometid con
una mayor aparicion de equimosis postoperatoria y una menor profundidad de sondaje
periodontal el dia 7 postoperatorio en comparacion con el colgajo envuelta en cirugias de
terceros molares mandibulares. Estos hallazgos son respaldados por Arce (32), quien
encontr6 que el post operatorio entre ambas técnicas empleadas se detecta una
disminucion del grado de inflamacion, sin embargo, la notoriedad de la disminucion
inflamatoria en este tiempo se dio en el empleo de la técnica de colgajo lineal con un 38
% en leve y severo con 0% a comparacion con la técnica de colgajo triangular.

En cuanto a la salud periodontal, algunos estudios sugieren que el colgajo triangular
modificado puede ser beneficioso. Zhao et al. (30) concluyeron que, en comparacion con
el colgajo triangular, el colgajo triangular modificado fue mejor para la salud periodontal
distal de los terceros molares, lo que proporciona ciertas direcciones para el tratamiento
clinico. Estos resultados son consistentes con los de Passarelli et al. (29) quienes
encontraron que no se encontraron diferencias significativas entre los dos grupos (A'y B)
en base al indice de dolor y el proceso postoperatorio lo que confirma que el disefio del
colgajo mucoperidstico no influye en el proceso de curacion periodontal de los terceros
molares.

A pesar de la variabilidad en los resultados, es importante tener en cuenta que la eleccién
del colgajo puede depender de factores especificos del caso, como lo sugiere Altamirano
(36) concluyé que la evidencia no es suficiente para indicar especificamente a un solo
disefio de colgajo la seleccidn de este dependera de las necesidades del caso especifico a
tratar con el fin de disminuir lo méas posible los efectos de la morbilidad postoperatoria en
el paciente. Esta afirmacidon destaca la importancia de considerar las circunstancias
individuales de cada paciente y el procedimiento quirdrgico al tomar una decision
informada sobre el disefio del colgajo.

Figliuzzi et al. (37) propusieron un nuevo disefio de colgajo triangular modificado y
observaron que a los 7 dias ya los 14 dias de la operacidn, los resultados mostraron una
diferencia estadisticamente significativa en el aumento de la curacion por intencion
primaria en el grupo de estudio, mientras que no se encontrd ninguna diferencia
estadisticamente significativa entre el uso del colgajo innovador o el colgajo triangular de
Cogswell en términos de exagerado. Estos hallazgos sugieren que las modificaciones en
el disefio del colgajo triangular pueden influir en la curacion posoperatoria.
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Ademas, algunos estudios han reportado resultados significativos que favorecen el uso
del colgajo triangular en términos de complicaciones postoperatorias. Qi et al. (38)
evaluaron el efecto del disefio del colgajo triangular y del procedimiento de cicatrizacion
sobre las secuelas tras la extraccion de terceros molares inferiores impactados y
encontraron que la profundidad de sondaje del segundo molar adyacente se evalu6 6
meses después de la extraccion. No se detectd diferencia estadistica entre el uso del
colgajo triangular y el colgajo lineal en ambos grupos. Estos resultados sugieren que el
colgajo triangular no tuvo un impacto negativo en la salud periodontal del segundo molar
adyacente.

Por otro lado Liu et al. (39), realizé un ensayo controlado aleatorio en el cual encontraron
que los participantes de esta tuvieron una extraccion exitosa y ningun participante sufrio
infecciones posoperatorias, trastorno del labio inferior o trastornos sensoriales de la
lengua. Estos hallazgos respaldan la seguridad y eficacia del colgajo triangular en la
extraccion de terceros molares mandibulares impactados.

Sinembargo, es importante tener en cuenta que la eleccion del colgajo puede depender de
la complejidad del caso. Laissle et al. (18) compararon el postoperatorio de dos colgajos
en cirugia de terceros molares inferiores y concluyeron que la cirugia de terceros molares
mandibulares incluidos es similar al utilizar un colgajo lineal o un colgajo triangular. El
cirujano puede optar por uno o el otro indistintamente, segun su preferencia. Esto sugiere
gue en casos menos complejos, ambos tipos de colgajo pueden ser igualmente efectivos.

Los resultados de los estudios varian considerablemente, con algunos que no encuentran
diferencias significativas entre los colgajos lineales y triangulares, mientras que otros
reportan ventajas o desventajas especificas para cada tipo de colgajo. Esta variabilidad
puede deberse a factores como la complejidad del caso, la experiencia del cirujano, las
modificaciones en el disefio del colgajo y las variables de resultado evaluadas. Por lo
tanto, es esencial considerar los resultados de multiples estudios y las circunstancias
individuales de cada paciente al seleccionar el enfoque quirirgico mas adecuado.

5. Conclusiones

e En conclusién, no existe un consenso claro sobre la superioridad de un tipo de
colgajo sobre el otro para la cirugia de terceros molares inferiores. Tanto el colgajo
lineal como el colgajo triangular han demostrado ser técnicas viables y efectivas,
con ventajas y desventajas especificas en diferentes aspectos posoperatorios. La
evidencia sugiere que la eleccion del colgajo puede depender de varios factores,
como la complejidad del caso, la experiencia del cirujano, las condiciones en las
que se encuentra el tercer molar y la opcion mas viable para su extraccion.

e Como se observa algunos estudios han encontrado que el colgajo triangular puede
ofrecer ciertas ventajas, como menor dolor, trismo y dehiscencia de la herida en
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los primeros dias después de la cirugia, asi como una mejor salud periodontal
distal de los molares adyacentes. Sin embargo, otros estudios no han encontrado
diferencias significativas entre los dos tipos de colgajo o incluso han sugerido que
el colgajo lineal puede ser superior en términos de reduccion de la inflamacion y
la equimosis posoperatoria.

e Es importante destacar que la mayoria de los estudios han evaluado diferentes
variables de resultado, como el dolor, el edema, el trismo, la curacion de la herida
y la salud periodontal. Por lo tanto, es posible que un tipo de colgajo sea mas
beneficioso para ciertos aspectos posoperatorios, mientras que el otro tipo de
colgajo pueda ser mas adecuado para otros aspectos. Esta variabilidad en los
resultados resalta la importancia de considerar los objetivos y prioridades
especificas de cada paciente al seleccionar el enfoque quirdrgico.

e Considerando que, tanto el colgajo lineal como el colgajo triangular son opciones
validas y efectivas para la exodoncia de terceros molares mandibulares, siendo su
eleccion dependiente de diversos factores clinicos. La profundidad de la inclusion
del tercer molar, segun la clasificacion de Pell y Gregory, juega un papel crucial
en la seleccién del abordaje quirdrgico. Para inclusiones poco profundas (Clase
A), el colgajo lineal suele ser suficiente, mientras que para inclusiones mas
profundas (Clase B y C), el colgajo triangular ofrece una mejor visualizacion y
acceso al campo quirdrgico.

e El colgajo lineal generalmente requiere menos puntos y permite un cierre mas
sencillo, lo que puede resultar en una cicatrizacion mas rapida en casos no
complicados. El colgajo triangular, aunque necesita mas puntos de sutura, facilita
una mejor reposicion del colgajo, especialmente util en casos donde se ha
realizado una osteotomia extensa. La eleccion final del tipo de colgajo dependera
de una evaluacion cuidadosa de las circunstancias individuales del paciente, la
complejidad del caso segun la clasificacion de Pell y Gregory, y la experiencia del
cirujano.

e Finalmente, es recomendable que los profesionales de la odontologia revisen la
literatura mas reciente, considerando estudios que comparen los resultados
postoperatorios de ambos tipos de colgajo en diferentes clasificaciones de
inclusion. Esto, junto con su juicio clinico y experiencia, les permitird tomar
decisiones informadas y personalizadas para cada paciente, optimizando asi los
resultados quirdrgicos y postoperatorios en la exodoncia de terceros molares
mandibulares.

6. Conflicto de Interés

No se detecta conflicto de interés.
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Palabras claves: Resumen

Consentimiento Introduccion. El consentimiento informado es un pilar
informado fundamental en la practica médica y la investigacién clinica,
Etica médica evolucionando de un modelo paternalista a uno que enfatiza la
Investigacion clinica autonomia del paciente y la toma de decisiones compartida. A
Autonomia del lo largo del tiempo, la importancia de garantizar que los
paciente pacientes y participantes en estudios clinicos comprendan
Bioética plenamente los procedimientos, riesgos y beneficios ha sido

reconocida como esencial para proteger sus derechos y
asegurar un trato ético. Objetivo. El objetivo de este articulo
es realizar una revision de la literatura sobre el consentimiento
informado en la practica médica y en la investigacion clinica,
identificando los avances, desafios y consideraciones éticas
asociadas, con el fin de proporcionar una comprension integral
y actualizada de su estado actual y su aplicacién en diferentes
contextos. Metodologia. La metodologia de la revision se baso
en una busqueda sistematica de estudios en bases de datos
académicas como PubMed, Scopus, y Web of Science. Se
incluyeron articulos que abordaran el consentimiento
informado en contextos médicos y de investigacion clinica,
publicados en los ultimos diez afios. Los estudios
seleccionados fueron evaluados criticamente para identificar
sesgos y extraer temas relevantes, como la comprension del
consentimiento por parte de los pacientes, las barreras
culturales y la influencia de las innovaciones tecnologicas.
Resultados. Los resultados de la revision revelaron que, a
pesar de los avances en la conceptualizacion del
consentimiento informado, persisten desafios significativos en
su implementacion. Estos incluyen la comprension limitada
por parte de los pacientes y participantes, barreras de
comunicacion, y diferencias culturales que complican el
proceso de consentimiento. Se destaca la necesidad de
herramientas tecnoldgicas y formacion continua para los
profesionales, asi como la adaptacion cultural del proceso de
consentimiento para mejorar su eficacia y respetar los derechos
de los individuos. Conclusion. El consentimiento informado
en practica médica y en investigacion clinica es una piedra
angular, su importancia no puede ser subestimada, porque en
la medicina y la investigacién contindan evolucionando,
también debe hacerlo la practica del consentimiento
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informado, adaptandose a nuevas tecnologias, desafios éticos
y las necesidades cambiantes de los pacientes y participantes.
Area de estudio general: Medicina. Area de estudio
especifica: Bioética y ética médica. Tipo de estudio:
Articulos originales.

Keywords: Abstract

Informed Consent Introduction. Informed consent is a fundamental pillar in
Medical ethics medical practice and clinical research, evolving from a
Clinical research paternalistic model to one that emphasizes patient autonomy
Patient autonomy and shared decision making. Over time, the importance of
Bioethics ensuring that patients and clinical trial participants fully

understand the procedures, risks, and benefits has been
recognized as essential to protect their rights and ensure ethical
treatment. Objective. The aim of this article is to conduct a
review of the literature on informed consent in medical practice
and clinical research, identifying advances, challenges, and
associated ethical considerations, to provide a comprehensive
and up-to-date understanding of its status and application in
different contexts. Methodology. he methodology of the
review was based on a systematic search for studies in
academic databases such as PubMed, Scopus, and Web of
Science. Articles addressing informed consent in medical and
clinical research contexts, published in the last 10 years, were
included. The selected studies were critically appraised to
identify biases and extract relevant issues, such as patients'
understanding of consent, cultural barriers, and the influence of
technological innovations. Results. The results of the review
revealed that, despite advances in the conceptualization of
informed consent, significant challenges persist in its
implementation. These include limited understanding by
patients and participants, communication barriers, and cultural
differences that complicate the consent process. The need for
technological tools and ongoing training for professionals is
highlighted, as well as cultural adaptation of the consent
process to improve its effectiveness and respect the rights of
individuals. Conclusion. Informed consent in medical practice
and clinical research is a cornerstone, its importance cannot be
underestimated, because as medicine and research continue to
evolve, so must the practice of informed consent, adapting to
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modern technologies, ethical challenges, and the changing
needs of patients and participants. General Area of Study:
Medicine. Specific Area of Study: Bioethics and Medical
Ethics. Type of study: Original articles.

1. Introduccion

El consentimiento informado es un concepto central en la practica médica y la
investigacion clinica, profundamente arraigado en los principios de ética y derechos
humanos. Se refiere al proceso mediante el cual un paciente o participante en un estudio
clinico recibe informacion suficiente y comprensible sobre un tratamiento, procedimiento
0 investigacion, y luego decide de manera voluntaria si desea proceder. Esta practica se
basa en el respeto por la autonomia del individuo, reconociendo su derecho a tomar
decisiones sobre su propio cuerpo y salud, basadas en un conocimiento adecuado de las
implicaciones, riesgos y beneficios de las intervenciones propuestas (1).

Histéricamente, el consentimiento informado no siempre ha sido una practica estandar en
la medicina. Durante mucho tiempo, los médicos y cientificos solian tomar decisiones
sobre los tratamientos y procedimientos de manera paternalista, asumiendo que sabian lo
que era mejor para sus pacientes. Sin embargo, diversos eventos y movimientos
transformaron esta perspectiva, subrayando la importancia de respetar la autonomia del
paciente y de garantizar que se le brinde toda la informacion necesaria para tomar
decisiones informadas. Situaciones extremas, como las atrocidades médicas cometidas en
ciertos periodos historicos, revelaron la necesidad de proteger a los individuos contra
tratamientos y experimentos no consensuados. Estos eventos impulsaron la creacion de
codigos y declaraciones éticas que establecen la necesidad de obtener un consentimiento
voluntario en la investigacion clinica y en la practica médica (2).

En el contexto clinico, el consentimiento informado implica proporcionar al paciente
informacion clara y completa sobre el diagndstico, la naturaleza del procedimiento
propuesto, los riesgos y beneficios potenciales, las alternativas disponibles y las posibles
consecuencias de no recibir el tratamiento. Este proceso debe ser continuo, no solo un
documento firmado, y debe adaptarse a la comprension del paciente, considerando
factores como el nivel de educacion, idioma y contexto cultural. La relacién médico-
paciente ha evolucionado, pasando de un modelo paternalista a uno mas centrado en el
paciente, donde la toma de decisiones compartida se ha convertido en un estandar de
atencion. En este modelo, los médicos acttan como guias y facilitadores, ayudando a los
pacientes a comprender la informacién y tomar decisiones que reflejen sus valores y
preferencias (3).
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En la investigacion clinica, el consentimiento informado adquiere una dimensién
adicional de complejidad. Los participantes en estudios clinicos no solo necesitan
entender los procedimientos y riesgos, sino también las implicaciones de participar en
una investigacion que podria tener un componente experimental e incierto. Aqui, el
consentimiento informado es fundamental para proteger a los participantes de posibles
dafios y para garantizar que su participacion sea verdaderamente voluntaria. Los
documentos y declaraciones éticas que guian la investigacion médica enfatizan la
importancia del consentimiento informado en la investigacién, proporcionando un marco
para asegurar que los participantes en los estudios clinicos sean tratados con respeto y
dignidad (4).

A pesar de su importancia fundamental, la implementacion del consentimiento informado
enfrenta varios desafios en la préactica médica y la investigacion clinica. Uno de los
principales desafios es garantizar que el paciente o participante comprenda
completamente la informacién proporcionada. Estudios han demostrado que muchos
pacientes no comprenden adecuadamente los riesgos y beneficios de los tratamientos que
estan considerando, lo que pone en cuestion la validez del consentimiento obtenido. Las
barreras de comunicacion, como el uso de terminologia médica compleja, las diferencias
culturales y las limitaciones en la alfabetizacion en salud, pueden impedir que los
pacientes comprendan plenamente la informacion. Ademas, el tiempo limitado en las
consultas médicas a menudo restringe la oportunidad de discutir detalladamente todas las
opciones, lo que puede llevar a un consentimiento menos informado (5).

Otro desafio significativo es la influencia de factores psicolégicos y emocionales en el
proceso de toma de decisiones. Los pacientes que enfrentan diagnosticos graves o
procedimientos riesgosos pueden sentirse abrumados por la informacién o presionados
para aceptar un tratamiento rapidamente, lo que podria comprometer su capacidad para
tomar decisiones verdaderamente informadas (6). En el contexto de la investigacion
clinica, la presion para reclutar participantes puede a veces llevar a un consentimiento
apresurado o insuficientemente informado. La dependencia de incentivos econémicos
para la participacion en estudios clinicos también plantea preguntas éticas sobre la
verdadera voluntariedad del consentimiento, especialmente en poblaciones vulnerables

().

Las consideraciones éticas relacionadas con el consentimiento informado son profundas
y abarcan la necesidad de equilibrio entre el respeto por la autonomia del individuo y la
obligacion del profesional de la salud de hacer lo mejor para el paciente o participante. El
dilema ético del consentimiento informado surge cuando los intereses del paciente, su
bienestar, o los objetivos cientificos de la investigacién entran en conflicto con la
autonomia del individuo. Por ejemplo, en situaciones de emergencia médica, puede ser
dificil obtener un consentimiento verdaderamente informado antes de proceder con un
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tratamiento esencial que podria salvar vidas. En la investigacion clinica, los estudios que
involucran poblaciones wvulnerables, como nifios o personas con discapacidades
cognitivas, presentan desafios Gnicos para asegurar que el consentimiento informado sea
realmente valido y representativo de la voluntad del participante (8).

La tecnologia ha comenzado a desempefiar un papel cada vez méas importante en el
proceso de consentimiento informado. Herramientas digitales, como aplicaciones
moviles y plataformas en linea, se estan utilizando para proporcionar informacion mas
accesible y comprensible a los pacientes y participantes. Estas tecnologias pueden incluir
videos educativos, simulaciones interactivas y cuestionarios para evaluar la comprension,
lo que puede mejorar significativamente el proceso de consentimiento. Sin embargo, estas
innovaciones también plantean nuevas preguntas sobre la privacidad, la seguridad de los
datos, y la equidad en el acceso a la informacion, especialmente para aquellos que carecen
de acceso a la tecnologia o habilidades digitales (9).

En la practica médica, el consentimiento informado no es simplemente un requisito legal,
sino un componente esencial de la ética médica y la relacion médico-paciente.
Proporcionar informacion adecuada y asegurarse de que el paciente la entienda es
fundamental para respetar su autonomia y dignidad (10). La toma de decisiones
compartida, que es la evolucion natural del consentimiento informado, refuerza la
colaboracién entre el médico y el paciente, asegurando que las decisiones médicas
reflejen tanto la experiencia clinica como los valores y preferencias del paciente. Esto no
solo mejora la satisfaccion del paciente, sino que también puede conducir a mejores
resultados de salud, ya que los pacientes que comprenden y participan activamente en sus
cuidados tienen mas probabilidades de seguir los tratamientos recomendados (11).

En la investigacion clinica, el consentimiento informado es un pilar fundamental que
protege los derechos de los participantes y asegura la integridad ética de los estudios. Las
revisiones continuas por comités de ética y la monitorizacion de los procesos de
consentimiento son esenciales para garantizar que los estudios se realicen de acuerdo con
los estandares éticos mas altos. Sin embargo, los investigadores deben ser conscientes de
las complejidades y desafios asociados con el consentimiento informado, y trabajar
continuamente para mejorar la claridad y la transparencia del proceso (12).

2. Metodologia

Para realizar una revision de literatura sobre el consentimiento informado en practica
médica y en investigacion clinica, se adoptdé un enfoque sistematico, que incluy6 la
identificacion, seleccion y analisis critico de estudios relevantes. Este enfoque tiene como
objetivo proporcionar una vision comprensiva y actualizada sobre el estado del
consentimiento informado, destacando tanto los avances como los desafios en su
implementacion en diferentes contextos (13).
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El primer paso en la metodologia fue realizar una busqueda exhaustiva en bases de datos
académicas reconocidas, tales como PubMed, Scopus, Web of Science y Google Scholar.
Estas bases de datos fueron elegidas debido a su amplia cobertura de publicaciones
cientificas en el ambito de la medicina, ética y ciencias sociales. Se utilizaron palabras
clave especificas como "consentimiento informado,” "practica médica,” "investigacion
clinica,” "ética meédica,” y "autonomia del paciente,” combinadas con operadores
booleanos para refinar la busqueda y asegurar la relevancia de los resultados. La busqueda
se limitd a estudios publicados en los Gltimos diez afios, aunque se incluyeron articulos
seminales que son esenciales para comprender la evolucién historica y conceptual del
consentimiento informado (13).

Para garantizar la relevancia y calidad de los estudios seleccionados, se establecieron
criterios de inclusion y exclusion. Se incluyeron articulos que abordaran especificamente
el consentimiento informado en contextos médicos y de investigacion clinica, tanto desde
una perspectiva tedrica como practica. Los estudios debian estar publicados en revistas
revisadas por pares y escritos en inglés o espafiol. Se excluyeron articulos que no
ofrecieran un andlisis directo del consentimiento informado o que fueran revisiones
narrativas sin un enfoque metodoldgico riguroso. Ademas, se descartaron estudios
duplicados y aquellos cuya calidad metodoldgica fuera insuficiente, segun la evaluacion
critica realizada (14).

Una vez seleccionados los estudios, se procedié a una evaluacion critica utilizando
herramientas de evaluacion estandar, como la lista de verificacibn PRISMA (Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses) y el enfoque CASP (Critical
Appraisal Skills Programme). Esta evaluacion permitié identificar sesgos potenciales, la
validez de los resultados, y la aplicabilidad de los hallazgos a diferentes contextos. El
analisis se centro en extraer informacion sobre los principales desafios y barreras en la
implementacion del consentimiento informado, las diferencias en su aplicacion entre la
practica médicay la investigacion clinica, y las recomendaciones para mejorar su eficacia
(13).

La informacion extraida de los estudios seleccionados fue sintetizada teméaticamente. Los
temas emergentes incluyeron la comprensién y percepcion del consentimiento informado
por parte de los pacientes, la influencia de factores culturales y linglisticos, la adecuacion
del consentimiento en poblaciones vulnerables, y el impacto de las innovaciones
tecnoldgicas en el proceso de consentimiento. Se presto especial atencion a las diferencias
contextuales entre la practica médica y la investigacion clinica, identificando tanto
similitudes como divergencias en la aplicacion del consentimiento informado. Ademas,
se analizo el papel de los comités de ética y las politicas institucionales en la garantia de
un consentimiento informado adecuado y ético (14).
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A pesar de la rigurosidad del proceso de revision, es importante reconocer algunas
limitaciones. La revision se limit6 a estudios publicados en dos idiomas y puede haber
omitido investigaciones relevantes en otros idiomas. Ademas, el enfoque en articulos de
los dltimos diez afios, si bien asegura la actualidad, podria haber excluido estudios
importantes previos que auln sean relevantes. Finalmente, la calidad y el alcance de los
estudios disponibles pueden influir en la capacidad para generalizar los hallazgos a nivel
global (13).

3. Resultados

Una vez que se ha realizado la revision de literatura, se obtienen los siguientes
resultados:

Evolucidn del consentimiento informado

El concepto de consentimiento informado ha experimentado una evolucion significativa
a lo largo de los afios. Originalmente, la practica médica se basaba en un modelo
paternalista, donde los médicos tomaban decisiones en nombre del paciente, con la
creencia de que sabian lo que era mejor para su salud (15). Sin embargo, a medida que se
fue reconociendo la importancia de los derechos individuales y la autonomia del paciente,
el consentimiento informado emergié como un componente esencial en la relacion
médico-paciente. Los estudios revisados indican que el desarrollo de este concepto ha
sido impulsado por varios factores, incluidos los avances en la ética médica, la bioética 'y
los derechos humanos (2). Eventos histéricos, como los juicios de Nuremberg y el
informe Belmont, jugaron un papel crucial en la formalizacion del consentimiento
informado, estableciendo que los pacientes y participantes en la investigacion deben ser
plenamente informados sobre los procedimientos, riesgos, beneficios y alternativas antes
de tomar una decisién (11).

Se destaca que el consentimiento informado no es un proceso Unico, sino continuo, que
debe adaptarse al contexto especifico de cada paciente o participante en un estudio. Los
articulos revisados subrayan la importancia de que los profesionales de la salud y los
investigadores desarrollen habilidades de comunicacion efectivas para garantizar que la
informacion proporcionada sea comprensible, completa y adecuada para la toma de
decisiones informadas (16). La evolucion del consentimiento informado ha llevado a un
mayor énfasis en la toma de decisiones compartida, donde el médico o investigador actla
como un facilitador en el proceso de decision, respetando los valores, creencias y
preferencias del paciente o participante (4).

Aplicacion en la practica médica

En la practica médica, el consentimiento informado es un elemento fundamental en la
relacion entre el meédico y el paciente. La revision de la literatura revela que, aunque la
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mayoria de los paises han adoptado el consentimiento informado como un requisito legal
y ético, su aplicacion varia significativamente en la préctica diaria. Varios estudios
sefialan que, si bien los profesionales de la salud reconocen la importancia del
consentimiento informado, a menudo enfrentan desafios en su implementacion. Estos
desafios incluyen la falta de tiempo durante las consultas, la complejidad de la
informacion medica, y las barreras de comunicacion, como el lenguaje y las diferencias
culturales (7).

La literatura también sugiere que el consentimiento informado en la practica médica no
siempre se realiza de manera 6ptima. En algunos casos, los pacientes firman formularios
de consentimiento sin una comprensién adecuada de lo que estan consintiendo. Esto
puede deberse a la utilizacion de un lenguaje técnico y complejo que los pacientes no
comprenden completamente, 0 a la presion que pueden sentir para aceptar un tratamiento
rapidamente (17). Los estudios indican que, para mejorar la practica del consentimiento
informado, es esencial que los médicos reciban formacién continua en habilidades de
comunicacion y en la ética del consentimiento. Ademads, se recomienda que se
implementen procesos mas estructurados y estandarizados para asegurar que el
consentimiento sea verdaderamente informado y voluntario (4).

Aplicacion en la investigacion clinica

El consentimiento informado en la investigacion clinica presenta desafios adicionales en
comparacion con la practica médica estandar. La revision de la literatura muestra que, en
el contexto de la investigacion, el consentimiento informado es crucial no solo para
proteger a los participantes, sino también para garantizar la validez y la integridad ética
del estudio. Los articulos revisados destacan que, a diferencia de la préctica clinica, donde
el consentimiento suele centrarse en un tratamiento especifico, en la investigacion clinica,
los participantes deben comprender la naturaleza experimental del estudio, los posibles
riesgos y beneficios, y la posibilidad de resultados inciertos (7).

La complejidad de la informacion que debe transmitirse en un entorno de investigacién
puede dificultar que los participantes comprendan completamente lo que implica su
participacion (17). La literatura sugiere que, a menudo, los participantes en estudios
clinicos no comprenden completamente los riesgos asociados con su participacion, lo que
plantea dudas sobre la eficacia del proceso de consentimiento informado. Ademas, existe
preocupacién sobre la influencia de factores como los incentivos econdmicos y la presion
para reclutar participantes en estudios clinicos, lo que podria comprometer la
voluntariedad del consentimiento (2).

Para abordar estos desafios, varios estudios proponen el uso de herramientas tecnoldgicas,
como videos educativos y cuestionarios interactivos, que pueden mejorar la comprension
de los participantes. Ademas, se sugiere la implementacion de procesos de
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consentimiento informado continuo, en los que los investigadores proporcionen
informacion actualizada y reiterada a lo largo del estudio, asegurando que los
participantes sigan comprendiendo y consintiendo su participacion (12).

Desafios y barreras en la implementacién

Los estudios revisados identifican multiples desafios y barreras en la implementacion
efectiva del consentimiento informado tanto en la practica médica como en la
investigacion clinica. Uno de los desafios mas significativos es la comprension por parte
del paciente o participante (18). La literatura sefiala que, a menudo, los individuos no
tienen el nivel de alfabetizacion en salud necesario para comprender plenamente la
informacion proporcionada, especialmente cuando se presenta en un lenguaje técnico.
Esto es particularmente preocupante en poblaciones vulnerables, como personas con bajo
nivel educativo, personas mayores, o aquellas que no hablan el idioma en el que se
presenta la informacion (3).

Otro desafio destacado en la literatura es el tiempo limitado que los profesionales de la
salud y los investigadores tienen para discutir en profundidad el consentimiento
informado. La presién por tiempos de consulta reducidos o la necesidad de avanzar
rapidamente en el reclutamiento de participantes puede llevar a un proceso de
consentimiento apresurado, en el que no se abordan adecuadamente todas las preguntas y
preocupaciones de los pacientes o participantes (12).

También, los estudios revisados sefialan que las diferencias culturales y las creencias
personales pueden influir significativamente en la percepcion y comprension del
consentimiento informado. En algunas culturas, la toma de decisiones compartida y el
cuestionamiento de la autoridad médica no son practicas comunes, lo que puede llevar a
un consentimiento menos informado o a la aceptacion de procedimientos sin una
comprensién completa de los riesgos (19). Para superar estas barreras, la literatura
recomienda la adaptacion cultural del proceso de consentimiento informado, que incluya
el uso de mediadores culturales o traductores cuando sea necesario, y la personalizacion
de lainformacion para que sea mas relevante y accesible para los pacientes o participantes
de diversas culturas (3).

Implicaciones éticas

El consentimiento informado es fundamentalmente una cuestion ética, centrada en el
respeto por la autonomia y los derechos del paciente o participante. Los estudios revisados
subrayan que, ademas de los desafios practicos, existen importantes implicaciones éticas
relacionadas con el consentimiento informado (20). En la practica médica, el
consentimiento informado es crucial para asegurar que las decisiones de tratamiento
reflejen las preferencias y valores del paciente. Sin embargo, cuando el proceso de
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consentimiento no se realiza adecuadamente, existe el riesgo de que los pacientes se
sometan a tratamientos que no comprenden completamente o0 que no desean, lo que
constituye una violacion de su autonomia (11).

En la investigacion clinica, las implicaciones éticas son igualmente importantes. La
revision de la literatura destaca que, en estudios donde se utilizan placebos o se prueba la
eficacia de nuevos tratamientos, los participantes deben estar plenamente informados
sobre la naturaleza del estudio y los posibles riesgos. Sin embargo, la complejidad de
estos estudios a menudo dificulta que los participantes comprendan todos los aspectos de
su participacion (21). La literatura también sefiala que, en investigaciones que involucran
a poblaciones vulnerables, como nifios o personas con discapacidades cognitivas, el
consentimiento informado debe ser obtenido con extrema cautela, asegurando que los
representantes legales o tutores estén plenamente informados y que la participacion sea
verdaderamente voluntaria (5).

Los estudios revisados también abordan la importancia de la confidencialidad y el manejo
de la informacion personal en el contexto del consentimiento informado. En la era digital,
donde los datos personales y de salud se recopilan y almacenan electronicamente, la
proteccion de la privacidad de los pacientes y participantes es un tema crucial. La
literatura sugiere que los procesos de consentimiento informado deben incluir
informacion clara sobre como se manejaran los datos, quién tendra acceso a ellos y como
se protegera la privacidad de los individuos (9).

Avances y recomendaciones

A lo largo de la revision, se identificaron varios avances y recomendaciones para mejorar
el proceso de consentimiento informado en la practica médica y la investigacion clinica.
Uno de los avances mas significativos es el uso de tecnologias digitales para mejorar la
comprensién y la accesibilidad de la informacion (22). La literatura sugiere que las
aplicaciones moviles, videos educativos y plataformas en linea pueden ser herramientas
efectivas para proporcionar informacion de manera mas comprensible y personalizada.
Estas herramientas también pueden permitir un proceso de consentimiento informado mas
interactivo, donde los pacientes o participantes puedan hacer preguntas y recibir
respuestas en tiempo real (9).

Otra recomendacion importante es la necesidad de formacién continua para los
profesionales de la salud y los investigadores en habilidades de comunicacién y ética del
consentimiento. La literatura subraya que, para que el consentimiento informado sea
verdaderamente efectivo, los profesionales deben ser capaces de comunicar informacién
compleja de manera clara y comprensible, adaptando su enfoque a las necesidades y
capacidades de cada paciente o participante (5).
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4, Conclusiones

e EIl consentimiento informado es una piedra angular tanto en la préactica médica
como en la investigacion clinica, y su importancia no puede ser subestimada. A
medida que la medicinay la investigacion contintan evolucionando, también debe
hacerlo la practica del consentimiento informado, adaptandose a nuevas
tecnologias, desafios éticos y las necesidades cambiantes de los pacientes y
participantes. Este articulo de revision busca explorar en profundidad los aspectos
clave del consentimiento informado, examinando su evolucion, desafios actuales,
y las mejores précticas para garantizar que los pacientes y participantes estén
adecuadamente informados y sus derechos respetados en todo momento.

e La metodologia adoptada para esta revision de literatura proporciona una base
solida para comprender los desafios y avances en el consentimiento informado
dentro de la practica médica y la investigacion clinica. A través de una busqueda
exhaustiva, una evaluacion critica y una sintesis tematica, este estudio busca
ofrecer una vision integral que pueda informar futuras investigaciones y practicas
en este campo.

e Larevision de literatura sobre el consentimiento informado en la practica médica
y la investigacion clinica revela que, aunque se han logrado avances significativos
en su conceptualizacion y aplicacion, ain existen desafios importantes que deben
ser abordados. Estos incluyen la comprension limitada por parte de los pacientes
y participantes, las barreras culturales y linguisticas, y las implicaciones éticas de
un consentimiento que no sea plenamente informado. Sin embargo, con el uso de
tecnologias emergentes, la formacion continua y un enfoque personalizado, es
posible mejorar la eficacia y la ética del consentimiento informado, asegurando
que los derechos y la autonomia de los pacientes y participantes sean respetados
en todo momento.
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Palabras claves: Resumen

Nifos, Introduccion. Las escalas de comportamiento son
odontopediatria, herramientas fundamentales en odontopediatria para evaluar y
escalas de gestionar la ansiedad y el comportamiento de los nifios durante
comportamiento, el tratamiento dental. La identificacion y manejo adecuado de
eficacia. estos factores es crucial para el éxito del tratamiento y la

satisfaccion del paciente. Objetivo. Evaluar la eficacia de
diversas escalas de comportamiento utilizadas en
odontopediatria. Metodologia. Se revisaron y analizaron 50
estudios que refieren el uso de diferentes escalas de
comportamiento en nifios durante procedimientos dentales.
Entre las escalas evaluadas se encuentran la Frankl Behavior
Rating Scale, la Children’s Fear Survey Schedule-Dental
Subscale (CFSS-DS) y la Venham Anxiety and Behavioral
Rating Scale. Los estudios fueron seleccionados con base en
su uso de estas herramientas para medir ansiedad y
comportamiento, asi como su reporte de fiabilidad y validez.
Resultados. Las escalas de comportamiento como la de Frankl
y la CFSS-DS demostraron alta fiabilidad y eficacia en la
evaluacion de laansiedad y el comportamiento dental en nifios.
La aplicacion de técnicas adicionales, como la sedacion
intranasal y la musicoterapia, también mostré una mejora
significativa en la cooperacion y reduccion de la ansiedad,
respaldadas por estas escalas. Los estudios indicaron que la
edad, las experiencias previas y el estilo de crianza influyen en
los niveles de ansiedad y comportamiento durante los
tratamientos dentales. Conclusion. Las escalas de
comportamiento son herramientas efectivas para evaluar y
gestionar la ansiedad y el comportamiento en odontopediatria.
Su uso permite personalizar las intervenciones y mejorar los
resultados del tratamiento dental en nifios. Area de estudio
general: Odontologia. Area de estudio especifica:
Odontopediatria. Tipo de estudio: Revision bibliografica.

Keywords: Abstract

Children, pediatric Introduction: Behavior rating scales are fundamental tools in
dentistry, behavioral pediatric dentistry. They evaluate children's anxiety and
scales, behavior during dental treatment. Identifying and effectively
effectiveness. managing these factors are crucial for treatment success and

patient satisfaction. Objective: To evaluate the effectiveness
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of various behavioral rating scales in pediatric dentistry.
Methodology: A group of 50 studies on the use of different
behavioral rating scales in children during dental procedures
were reviewed and analyzed. Among the scales evaluated are
the Frankl Behavior Rating Scale, Children's Fear Survey
Schedule-Dental Subscale (CFSS-DS), and Venham Anxiety
and Behavioral Rating Scale. Studies were selected based on
their use of these tools to measure anxiety and behavior and
their reported reliability and validity. Results: The Frankl and
CFSS-DS behavioral scales demonstrated high reliability and
effectiveness in assessing anxiety and dental behavior in
children. These scales support the application of additional
techniques, such as intranasal sedation and music therapy,
which significantly improve cooperation and reduce anxiety.
Studies indicated that age, previous experiences, and parenting
style influence anxiety levels and behavior during dental
treatments. Conclusion: Behavior scales are effective tools for
evaluating and managing anxiety and behavior in pediatric
dentistry. Their use allows for personalization of interventions
and improves the results of dental treatment in children.
General area of study: Dentistry. Specific area of study:
Pediatric dentistry. Type of study: Literature review.

1. Introduccion

El miedo y la ansiedad dental tiene implicaciones en el comportamiento de nifios en la
consulta dental, destacando la relacion directa entre niveles altos de ansiedad y
comportamientos no cooperativos durante los tratamientos (1); otros factores tales como
el orden de nacimiento pueden afectar los comportamientos durante el tratamiento,
sugiriendo que los primeros hijos podrian experimentar mas ansiedad comparados con
sus hermanos menores (2), el miedo dental de los padres pueden influir en la colaboracién
de los nifios durante los tratamientos dentales (3).

El impacto de la ansiedad dental en los nifios es considerable y varia ampliamente entre
poblaciones y regiones geograficas. Investigaciones recientes indican que entre el 5.7%
y el 20.6% de los nifios y adolescentes alrededor del mundo experimentan ansiedad
dental, con cifras que pueden ser superiores en paises con menos recursos, donde el
acceso a cuidado dental pediatrico especializado es limitado (4). Este fendmeno no solo
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afecta la calidad de vida de los jovenes pacientes, sino que también complica la
realizacion de procedimientos dentales efectivos, destacando la necesidad de
herramientas de evaluacion y manejo comportamental efectivas (5, 6).

La gestion del comportamiento infantil en la odontologia pediatrica inicia desde las
primeras interacciones con el entorno dental (7). EI miedo inicial al dentista,
especialmente en nifilos menores de cinco afos, puede impactar significativamente su
comportamiento (8). Este temor destaca la necesidad de desarrollar estrategias desde
edades tempranas para preparar a los nifios para su primera experiencia dental (9). En este
sentido, la educacion y preparacion de los padres son fundamentales, ya que proporcionan
las herramientas necesarias para minimizar la ansiedad y promover un comportamiento
cooperativo en sus hijos (3). Ademas, los datos sobre como la edad y las circunstancias
especificas de la primera visita dental afectan el comportamiento infantil son
fundamentales para adaptar las intervenciones y mejorar la respuesta de los nifios a los
tratamientos (7).

Por otro lado, el uso de técnicas y herramientas especificas para evaluar y manejar la
ansiedad es vital para facilitar la cooperacion durante los tratamientos dentales (10). El
uso de cuestionarios y escalas de comportamiento como la Escala de Frankl permite a los
dentistas adaptar las técnicas de manejo basadas en la evaluacién precisa de la ansiedad
(11, 12). La seleccion y aplicacion de técnicas de sedacion adecuadas, teniendo en cuenta
el temperamento y las necesidades individuales del nifio, son esenciales para asegurar
procedimientos exitosos y minimizar el estrés y el dolor durante el tratamiento (13, 14).
Asimismo, las innovaciones en la administracion de anestesia y el uso de distracciones
como cuentos dentales, musica, o terapia asistida por animales, han mostrado ser efectivas
para mejorar la experiencia dental de los nifios, facilitando asi un entorno mas relajado y
cooperativo (15-18).

Esta investigacion explora especificamente la validez y utilidad de diversas escalas de
comportamiento utilizadas en odontopediatria. Aunque estas herramientas se han
integrado en la préctica clinica, su eficacia en diferentes entornos y subpoblaciones sigue
siendo un tema de debate. La comparacidn de estas escalas en diversos contextos clinicos
puede proporcionar una perspectiva mas clara sobre su aplicabilidad y precision en la
medicion del comportamiento infantil durante los tratamientos dentales.

Por lo tanto, el objetivo de esta revision es evaluar la eficacia de las escalas de
comportamiento en odontopediatria.
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2. Metodologia

El presente trabajo de investigacion es una revision narrativa de la literatura, basada en la
busqueda, identificacion y andlisis de estudios publicados en revistas cientificas
indexadas.

La revision de la literatura se llevd a cabo mediante la busqueda de documentos
cientificos publicados en los ultimos 5 afios, centrdndose en la eficacia de las escalas de
comportamiento en odontopediatria. Se utilizaron bases de datos indexadas como
PubMed, Scopus Cochrane y Web of Science, empleando palabras clave basadas en el
Medical Subject Headings (MeSH) para realizar una busqueda selectiva (tabla 1).

e Palabras clave y términos de bisqueda

Las palabras clave incluyeron los siguientes términos en espaiol: ‘“nifios”,
“odontopediatria”, “escalas de comportamiento”, “eficacia”; asi como los términos
correspondientes en inglés:  “children”, “pediatric dentistry”, ‘“behavioral
scales”, “efficacy”. Ademds, se implementaron operadores boleanos de busqueda
avanzada (AND y OR) con el objetivo de obtener articulos de calidad cientifica segun la
clasificacion Scimago Journal & Country Rank, de Q1 a Q4, resultando en la obtencion

de un total de 753 estudios.
Criterios de inclusion:

e Se consideraron articulos cientificos que estuvieran relacionados con la pregunta
de investigacion, tales como: revisiones bibliograficas, revisiones sistematicas,
estudios transversales de prevalencia y estudios analiticos.

e La seleccion se limitd a articulos publicados en el periodo comprendido entre
enero de 2019 y marzo de 2024.

e Se incluyeron unicamente articulos redactados en los idiomas espafiol e inglés.
Criterios exclusion:

e Se excluyeron aquellos articulos de con mas de 5 afios de antigtiedad.

e Se descartaron los articulos en otros idiomas que no sean el espafiol e inglés.

e Articulos duplicados, irrelevantes (en los que no tenia ninguna relacion con el
tema) ademas de los que no se pudieron acceder al articulo completo y los
articulos que al leer el resumen no aportaban informacion (figura 1).
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3. Resultados

Tras la busqueda y seleccién de estudios, se llevo a cabo el analisis de 50 publicaciones
que contenian informacion relevante para la investigacion, obteniéndose los siguientes
resultados:

Tabla 1. Método de busqueda

Motor de busqueda Algoritmo de busqueda Total
PubMed (behavioral scale) AND (pediatric dentistry) 234

Web of Science (behavioral scale) AND (pediatric dentistry) 440
Scopus (behavioral) AND ((ZCezﬂ::i)St/rX}I,\)ID (pediatric) AND 79

Total 753

El resultado inicial incluy6 un total de 753 documentos correspondientes a los términos
de busqueda en cada repositorio (tabla 1). Estos documentos se redujeron hasta obtener
50 estudios relevantes, como se ilustra en la figura 1.

Figura 1. Flujograma para la revision de la literatura
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Los resultados obtenidos en este estudio a partir de la seleccion de 50 articulos de
investigacién proporcionan una vision exhaustiva sobre la utilizacion y eficacia de
diversos instrumentos de evaluacion del comportamiento y la ansiedad dental en
pacientes pediatricos. A continuacion, se presenta un analisis detallado de los
instrumentos mas utilizados, destacando sus caracteristicas, metodologias de aplicacion,
y los coeficientes de fiabilidad o eficacia reportados en la literatura revisada.

e Escala de comportamiento de Frankl

La escala de comportamiento de Frankl es ampliamente utilizada en la odontologia
pediatrica para evaluar la cooperacién y el comportamiento de los nifios durante el
tratamiento dental. Esta escala categoriza el comportamiento en cuatro niveles:
definitivamente negativo, negativo, positivo y definitivamente positivo. Su popularidad
se debe a su simplicidad y efectividad en la clinica, permitiendo a los odont6logos adaptar
sus estrategias de manejo del comportamiento segun la evaluacion rapida y clara del nifio.
Varios estudios han mostrado su utilidad en contextos diversos, confirmando su
consistencia con un alto indice de fiabilidad, reportado con valores de Kappa entre 0.80
y 0.90 (1,6).

e Children’s Fear Survey Schedule-Dental Subscale (CFSS-DS)

El CFSS-DS es una herramienta robusta para medir la ansiedad dental en nifios. Este
cuestionario consiste en 15 items que evaltan diferentes aspectos del miedo y la ansiedad
dental, con puntuaciones que van de 1 a 5 por item, y una puntuacion total que varia entre
15y 75. Los estudios han demostrado que el CFSS-DS tiene una alta consistencia interna,
con un alfa de Cronbach superior a 0.85. Esta escala es altamente valorada por su
capacidad para identificar niveles de ansiedad especificos, permitiendo intervenciones
personalizadas para mejorar la experiencia dental de los nifios (5, 10, 18).

e Ohio State University Behavioral Rating Scale (OSUBRS)

El OSUBRS es otro instrumento utilizado para evaluar el comportamiento de los nifios
durante los procedimientos dentales, especialmente en contextos de sedacion. Esta escala
mide el comportamiento en diferentes momentos del tratamiento, proporcionando una
vision detallada de cémo los nifios responden a intervenciones especificas como la
sedacion con dexmedetomidina o combinaciones con ketamina. La fiabilidad de esta
escala es también alta, con valores de alfa de Cronbach reportados alrededor de 0.80,
asegurando evaluaciones consistentes y fiables (19).

e Facial Image Scale (FIS)

La FIS se utiliza para evaluar la ansiedad dental a través de imagenes faciales que
representan diferentes niveles de miedo. Esta escala es particularmente atil en
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poblaciones muy jovenes o en aquellos con dificultades para verbalizar sus emociones.
Muestra una alta correlacion con otros instrumentos mas complejos de evaluacion de la
ansiedad dental. Los estudios han reportado coeficientes de fiabilidad que varian entre
0.75y0.85 (14, 20, 21).

e Escala de ansiedad dental de Corah (Modificada)

La escala de ansiedad dental de Corah, en su version modificada, es utilizada tanto para
evaluar la ansiedad en nifios como en sus padres. Esta escala mide la ansiedad en
diferentes situaciones dentales mediante una serie de preguntas que los pacientes
responden utilizando una escala Likert. La consistencia interna de esta escala es alta, con
un alfa de Cronbach generalmente superior a 0.80, lo que la convierte en una herramienta
fiable para identificar niveles de ansiedad y planificar intervenciones adecuadas (3, 8, 14,
22).

e Sintesis de los instrumentos

A continuacion, se presenta el resumen de los cuestionarios utilizados en los diversos
estudios seleccionados para la revision:

Tabla 2. Cuestionarios utilizados en los estudios seleccionados

Cuestionario Ob]et_lvo d_el Uso de la escala Autores (afio)
cuestionario
Frankl Evaluar Amplio uso y Al Homoud et al. (2023)(1)
Behavior comportamiento aceptacion; se Alabdullatif et al. (2023)(2)
Rating Scale  durante el tratamiento  considera efectiva ~ Munayco et al. (2018)(3)
dental en para medir el Gao et al. (2021)(5)
4 puntos desde comportamiento Anwar et al. (2022)(6)
"definitivamente dental en diversos ~ Ozveren etal. (2021)(7)
negativo” hasta contextos; Bagattoni et al. (2022)(9)

N - Alsaadoon et al. (2022)(10)
deflpltll\llamente 9oef|0|ente_de KaPpa Argiiello-Ramos et al, (2022)(11)
positivo inter-examinador: Bakhurji et al. (2022)(15)
0.89y0.90,alta  pgjgado et al. (2021)(16)
concordancia inter-  cadjllo-Ibarra (2022)(22)
examinador; efec_tlva Candan et al. (2023)(23)
en contextos clinicos  Fathima & Jeevanandan (2023)(24)
diversos. Garcia-Mato et al. (2022)(25)
Gonzalez et al. (2020)(26)
Heidari et al. (2022)(27)
Janeshin & Habibi (2021)(28)
Khosrozadeh et al. (2022)(29)
Loayza & Azanza (2021)(30)
Mokhtari et al. (2021)(31)
Orafi et al. (2023)(32)
Otero Larnia et al. (2021)(33)
Ramazani & Mohsenzadeh (2021)(34)
Sivakumar & Gurunathan (2019)(35)
Tomasin et al. (2021)(36)
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Tabla 2. Cuestionarios utilizados en los estudios seleccionados (continuacion)

Cuestionario

Objetivo del
cuestionario

Uso de la escala

Autores (afio)

Verma et al. (2022)(37)
Villamizar et al. (2023)(38)
Viswanath et al. (2020)(39)
Yon et al. (2020)(40)

Categorical Evaluar Efectiva para Al Homoud et al. (2023)(1)
Rating Scale comportamiento identificar diferentes
especifico en dimensiones del
subescalas (llanto, comportamiento;
cooperacion, utilizada para
aprension) analisis detallado del
comportamiento
infantil. Alfa de
Cronbach de 0.99.
Venham Evaluar ansiedad y Bien aceptada y Al Homoud et al. (2023)(1)
Anxiety and comportamiento dental precisa; adecuada Vanhee et al. (2021)(41)
Behavioral en para medir la Vanhee et al. (2021)(42)
Rating Scales ansiedad y Nagpal et al. (2021)(43)

6 puntos desde
"totalmente relajado"

hasta "completamente

intratable"

comportamiento en
varios estudios;
efectiva en diversos
contextos clinicos.
Sensibilidad del
97.4%y
especificidad del
94.7%.

Abeer Dental
Anxiety Scale
(ADAS)

Evaluar ansiedad
dental y

comportamiento segln
el orden de nacimiento

con 13 items con
respuestas de 3 caras

(feliz, ok, asustado), 3

ftems para evaluacion
cognitiva y 2 items
para evaluacion del
comportamiento

Eficaz en evaluar la
ansiedad dental;
muestra
significancia en
estudios que
relacionan ansiedad
con el orden de
nacimiento; alfa de
Cronbach de 0.90.

Alabdullatif et al. (2023)(2)

CFSS-DS Evaluar ansiedad Alta fiabilidad y Gao et al. (2021)(5)
(Children’s dental en nifios en validez; Pearson Alsaadoon et al. (2022)(10)
Fear Survey ; correlation Gussgard et al. (2023)(18)
Schedule- 15 items puntuados del ¢ oficient = 0.584  Singh et al. (2021)(21)
Dental lals conel DAQy
Subscale) fiabilidad de 0.74;
utilizada en
multiples estudios
para medir la
ansiedad dental.
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Tabla 2. Cuestionarios utilizados en los estudios seleccionados (continuacion)

Obijetivo del

Cuestionario . . Uso de la escala Autores (afio)
cuestionario
Venham Evaluar ansiedad Fiable para medir la  Alsaadoon et al. (2022)(10)
Clinical clinica ansiedad en nifos;
Anxiety Scale mostré que la
(VCAS) mayoria de los nifios

tenian bajo miedo y
no eran ansiosos;
aceptacion positiva y
alfa de Cronbach de

0.97.
Wong-Baker Evaluar percepcion del Bien aceptada para  Bagattoni et al. (2022)(9)
FACES® Pain dolor medir la percepcion
Rating Scale del dolor en nifios;

(WBFPRS) con una escala de 6
caras con puntuaciones
del0al5

utilizada junto con la
escala de Frankl
para evaluar la
experiencia dental.
Presenta coeficiente
de correlacién con
escala de Frankl

mayor a 0.5.
Cuestionario de Relacion del miedoy  Mide laansiedady ~ Munayco et al. (2018)(3)
miedos ansiedad de los padres miedo dental; Cadillo-Ibarra (2022)(22)
dentales con el comportamiento  mostré correlacion
infantil con la colaboracion
durante el

tratamiento
endodéntico. Alfa de

Cronbach de 0.95.
Escala de Relacion del miedoy  Fiable para medir la  Munayco et al. (2018)(3)
ansiedad de ansiedad de los padres  ansiedad dental, Lép(_az Calero (2020)(8)
Corah con el comportamiento  correlacion conel  Cadillo-Ibarra (2022)(22)
infantil en 5 items comportamientoy ~ Otero Larnia et al. (2021)(33)

puntuados del 1 al 5 colaboracion durante
el tratamiento. Alfa
de Cronbach = 0.86.
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Tabla 2. Cuestionarios utilizados en los estudios seleccionados (continuacion)

Obijetivo del

Cuestionario Lo Uso de la escala Autores (afio)
cuestionario
Venham Evaluar Bien aceptada y Custodio et al. (2021)(17)
Behavioral comportamiento precisa para medir ~ Ramazani & Mohsenzadeh 2021)(34)
Scale durante comportamiento Vanhee et al. (2021)(41)
procedimientos durante Vanhee et al. (2021)(42)
dentales en 6 puntos  tratamientos; De Jong-Lenters et al. (2023)(44)
efectiva en
combinacién con
otras escalas de
comportamiento con
correlacion de 0.6.
Alfa de Cronbach de
0.92.
Faces, Legs, Evaluar dolor y Fiable para evaluar ~ Custddio et al. (2021)(17)
Activity, Cry,  comportamientoen5 el dolory Verma et al. (2022)(37)
Consolability  categorias comportamiento;
Behavioral mostré resultados
Pain similares a técnicas
Assessment basicas de manejo

Scale (FLACC)

del comportamiento;
aceptacion positiva.
Alfa de Cronbach de
0.701.

Escala Carolina

Identificar cambios en  Mide movimientos  Da Silva et al. (2020)(45)

del Norte el comportamiento del de pierna y llantos.
nifio durante el Utilizada para
tratamiento dental con identificar cambios
movimientos de pierna especificos en el
y llantos comportamiento;
efectiva en contextos
clinicos. Alfa de
Cronbach de 0.87.
Parental Evaluar impacto de la  Fiable para medir la  De Jong-Lenters et al. (2023)(44)
Overprotection  sobreproteccion sobreproteccion
Measure parental en el parental; correlacion
(POM) comportamiento dental significativa con el
y el cepillado de comportamiento
dientes en 19 items en  dental disruptivo.
3 dimensiones Alfa de Cronbach de
(control, monitoreoy  0.70.
permisividad)
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Tabla 2. Cuestionarios utilizados en los estudios seleccionados (continuacion)

Obijetivo del
cuestionario
Faces Pain Evaluar la expresion Efectiva en evaluar  Delgado et al. (2021)(16)
Scale de dolor mediante la percepcion del
imagenes faciales dolor; utilizada en

combinacion con

otras técnicas de

manejo del

comportamiento;

aceptacion positiva.

Alfa de Cronbach de

0.90.

Cuestionario Uso de la escala Autores (afio)

Raven’s Evaluar 1IQ y Utilizada para Fathima & Jeevanandan (2023)(24)
Coloured comportamiento dental correlacionar 1Q con Khosrozadeh et al. (2022)(29)
Progressive en nifios comportamiento
Matrices dental; mostrd

significancia en

relacion con la

cooperacion durante

tratamientos

dentales. Alfa de

Cronbach de 0.85 y

fiabilidad de 0.77.

Dental Anxiety Evaluar ansiedad Alta fiabilidad y Heima & Stehli (2022)(46)

Question dental en nifios validez; Pearson

(DAQ) correlation
coefficient (criterion
validity entre DAQ
y CFSS-DS) = 0.584
y fiabilidad de
0.944; herramienta
eficiente para la
deteccion de la
ansiedad dental en
nifios.

Children’s Evaluar temperamento  Fiable para medir el  Janeshin & Habibi (2021)(28)
Behavior y comportamiento temperamento;

Questionnaire  dental en nifios correlacionado con

el comportamiento

dental positivo y

negativo; aceptacion

positiva en estudios

clinicos. Alfa de

Cronbach de 0.85.

en 195 ftems en 15
dimensiones
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Tabla 2. Cuestionarios utilizados en los estudios seleccionados (continuacion)

Obijetivo del

Cuestionario Lo Uso de la escala Autores (afio)

cuestionario
Ohio State Evaluar Efectiva en evaluar  Janiani et al. (2023)(13)
University comportamiento el comportamiento ~ Hammadyeh et al. (2019)(19)
Behavioral durante la bajo sedacion; Sado-Filho et al. (2021)(47)
Rating Scale administracion de utilizada en estudios
(OSUBRS) anestesia local con de comparacion de

puntuacionesde 1 a5  técnicas de sedacion;
alta aceptacion
clinica. Alfa de

Cronbach de 0.998.
Facial Image  Evaluar ansiedad Eficaz para medir la Kaya & Yildirim (2021)(14)
Scale (FIS) dental mediante ansiedad dental; K_as1moglu et al. (2023)(20)
imagenes facialesen 5  utilizada en Singh et al. (2021)(21)
imagenes faciales combinacién con Tomasin et al. (2021)(36)

puntuadas del 1 al 5 otras escalas de
comportamiento;
aceptacion clinica
positiva. Alfa de

Cronbach de 0.82.
Short Evaluar temperamento  Fiable para medir el Kaya & Yildirim (2021)(14)
Temperament  del nifio en 30 items en temperamento en
Scale for 4 dimensiones nifios; correlacion
Children (ritmicidad, con comportamiento
(STSC) adaptacion, intensidad, dental y DMFT,;
persistencia) aceptacion positiva.
Alfa de Cronbach de
0.75.
Parenting Style Evaluar estilo de Fiable para evaluar ~ Viswanath et al. (2020)(39)
Dimension crianza de los padres el estilo de crianza;
Questionnaire  en 32 itemsen 3 correlacion con
(PSDQ) dimensiones comportamiento
(autoritaria, permisiva, dental negativo y
autoritativa) mayor incidencia de
caries. Alfa de
Cronbach de 0.84.
Dental Fear Evaluar miedo dental ~ Fiable para evaluar ~ Singh et al. (2021)(21)
Scale (DFS) en 20 items el miedo dental en
nifios;

correlacionado con
la ansiedad dental y
comportamiento
durante el
tratamiento. Alfa de
Cronbach de 0.82.
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Tabla 2. Cuestionarios utilizados en los estudios seleccionados (continuacion)

Obijetivo del

Cuestionario Lo Uso de la escala Autores (afio)
cuestionario
Visual Evaluar dolor y Ampliamente Orafi et al. (2023)(32)
Analogue Scale comportamiento dental aceptada para medir  Vanhee et al. (2021)(41)
(VAS) en una linea horizontal la percepcién del Vanhee et al. (2021)(42)
que mide dolor y Riba et al. (2017)(48)
comportamiento del comportamiento;
nifio como utilizada en estudios
satisfactorio o comparativos de
insatisfactorio técnicas de manejo
del comportamiento.
Alfa de Cronbach de
0.912.
RMS Pictorial ~ Evaluar Fiable para medir el Verma et al. (2022)(37)
Scale (RMS- comportamiento comportamiento
PS) durante el tratamiento  dental con alfa de
dental en Escala Cronbach de 0.7;

pictérica de 5 items utilizada en
combinacién con
otras técnicas de
modificacion de
comportamiento con
correlaciones de
0.51 hasta 0.76;
aceptacion positiva.

Los instrumentos mas utilizados en la evaluacion del comportamiento y la ansiedad dental
en nifios son las escalas de Frankl, Venham y CFSS-DS. La escala de Frankl, que evalla
el comportamiento en cuatro niveles desde “definitivamente negativo" hasta
"definitivamente positivo”, es ampliamente empleada debido a su simplicidad y
efectividad para categorizar el comportamiento durante tratamientos dentales (1). La
escala de Venham, que mide la ansiedad y el comportamiento en una escala de seis
puntos, es otro recurso importante para identificar grados de cooperacion y niveles de
estrés dental en los nifios (42). EI CFSS-DS, con 15 items puntuados del 1 al 5, se destaca
por su capacidad de medir la ansiedad dental especifica en nifios (18).

Otros instrumentos relevantes incluyen la escala de ansiedad de Corah, utilizada para
evaluar la ansiedad dental tanto en nifios como en sus padres, y la Facial Image Scale
(F1S), que mide la ansiedad dental mediante imagenes faciales. La combinacion de estos
instrumentos con métodos especificos, como la técnica de distracciéon audiovisual y el
uso de perros de terapia, ha mostrado eficacia en la reduccion de la ansiedad y mejora del
comportamiento durante los tratamientos dentales. Ademas, la evaluacion del coeficiente
intelectual (IQ) mediante el test de Raven y la observacion de patrones de huellas
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dactilares se han explorado como predictores de comportamiento y cooperacion en el
entorno dental pediatrico. Estos instrumentos, en conjunto, ofrecen una variedad de
enfoques para abordar y mejorar la experiencia dental de los nifios, adaptandose a
diferentes necesidades y contextos clinicos (49, 50).

4. Discusion

La revisién de los instrumentos utilizados en odontopediatria destaca la alta consistencia
interna y fiabilidad de diversas escalas. La Frankl Behavior Rating Scale mostr6 una alta
concordancia inter-examinador con coeficientes de Kappa de 0.89 y 0.90, mientras que
la Venham Anxiety and Behavioral Rating Scales present6 una sensibilidad del 97.4% y
especificidad del 94.7%. Escalas como la Abeer Dental Anxiety Scale y la Escala de
Ansiedad de Corah registraron alfas de Cronbach de 0.90 y 0.86, respectivamente,
indicando una excelente fiabilidad. La CFSS-DS, con una fiabilidad de 0.74 y una
correlacion con el DAQ de 0.584, es ampliamente utilizada para medir la ansiedad dental.
La Venham Clinical Anxiety Scale y la Facial Image Scale también demostraron alta
fiabilidad con alfas de Cronbach de 0.97 y 0.82. Estos hallazgos subrayan la robustez y
efectividad de estos instrumentos para evaluar el comportamiento y la ansiedad dental en
nifios, proporcionando datos consistentes y fiables en diferentes contextos clinicos.

La Escala de Comportamiento de Frankl es uno de los instrumentos més utilizados en la
odontologia pediatrica para evaluar el comportamiento de los nifios durante el tratamiento
dental. Esta escala de 4 puntos clasifica el comportamiento desde "definitivamente
negativo™ hasta "definitivamente positivo". Su alta popularidad se debe a su simplicidad
y efectividad clinica, facilitando la adaptacion inmediata de las estrategias de manejo del
comportamiento. En estudios revisados, como el de Gonzalez et al. (26), se reportaron
altos valores de Kappa (0.89 y 0.90), lo que indica una alta fiabilidad inter-examinador,
reafirmando su consistencia y aplicabilidad en diferentes contextos clinicos (26).

La Children’s Fear Survey Schedule-Dental Subscale (CESS-DS) es otra herramienta
destacada, utilizada principalmente para medir la ansiedad dental en nifios. Consiste en
15 items con puntuaciones del 1 al 5, acumulando un rango total de 15 a 75 puntos. Esta
escala ha demostrado una alta consistencia interna, con un alfa de Cronbach superior a
0.85, como se observa en estudios incluidos en la tabla. Su capacidad para identificar
niveles especificos de ansiedad dental permite a los profesionales personalizar las
intervenciones y mejorar la experiencia del paciente (5, 21, 46).

El Ohio State University Behavioral Rating Scale (OSUBRS) se emplea para evaluar el
comportamiento de los nifios durante los procedimientos dentales, especialmente bajo
sedacién. Este instrumento mide el comportamiento en diferentes momentos del
tratamiento, proporcionando una evaluacion detallada de la respuesta del nifio a
intervenciones especificas (19). En estudios como el de Sado-Filho et al. (47), se observo
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que la dexmedetomidina intranasal fue efectiva y satisfactoria, con menos eventos
adversos comparada con la combinacion de dexmedetomidina y ketamina, subrayando la
utilidad del OSUBRS en la evaluacion de técnicas de sedacion (47).

Finalmente, la Escala de Ansiedad Dental de Corah Modificada se utiliza para medir la
ansiedad dental tanto en nifios como en sus padres. Este instrumento ha mostrado una alta
consistencia interna, con un alfa de Cronbach de 0.86, segin estudios revisados. Su
aplicacion permite identificar la influencia de la ansiedad parental en el comportamiento
infantil, como se observd en el estudio de Cadillo-lbarra (22), donde la ansiedad y miedo
de los padres se correlacionaron negativamente con la cooperacion de los nifios durante
el tratamiento endodontico (3, 8, 14, 22, 33).

En sintesis, los instrumentos mencionados han demostrado ser valiosos en la practica
odontoldgica pediatrica debido a su alta fiabilidad y eficacia. Estos permiten una
evaluacion precisa del comportamiento y la ansiedad dental, facilitando la
implementacion de estrategias de manejo del comportamiento adecuadas y mejorando asi
la experiencia dental de los pacientes jovenes.

5. Conclusiones

e Las herramientas de evaluacién del comportamiento y la ansiedad dental en nifios,
como la Escala de Comportamiento de Frankl y la Children’s Fear Survey
Schedule-Dental Subscale, han demostrado ser altamente fiables y eficaces en
diversos estudios. La Frankl Behavior Rating Scale muestra alta concordancia
inter-examinador, mientras que la CFSS-DS presenta una fiabilidad robusta, lo
que las convierte en instrumentos esenciales para que los profesionales de la
odontologia pediatrica identifiquen y gestionen adecuadamente la ansiedad y el
comportamiento de los pacientes. Estas herramientas mejoran significativamente
la experiencia y los resultados del tratamiento dental.

e La integracion de técnicas como la sedacion intranasal y la musicoterapia,
evaluadas con instrumentos fiables, demuestra su eficacia en la reduccion de la
ansiedad dental y la mejora del comportamiento durante los procedimientos. La
fiabilidad y validez de estos instrumentos son cruciales para personalizar las
intervenciones y fomentar una mejor cooperacion de los pacientes pediatricos.
Esto optimiza los resultados clinicos y aumenta la satisfaccion tanto de los nifios
como de sus padres, promoviendo experiencias dentales mas positivas y menos
traumaticas.
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Palabras claves: Resumen

Trastornos funcién Introduccion: Los trastornos de la funcion tiroidea ocurren
tiroidea, hipotiroi- cuando la glandula tiroides (glandula pequefia con forma de
dismo subclinico, hi- mariposa) no produce cantidades adecuadas de hormonas tiroi-
potiroidismo prima- deas. Igualmente, ocurre cuando un crecimiento anormal pro-
rio, hipertiroidismo, gresa y forma un bulto o nddulo. Esto afecta una variedad de
triyodotironina, tiro- procesos metabolicos, influyendo en la concentracién y activi-
xina y tirotropina. dad de diversas enzimas, sustratos, vitaminas y metabolismo

mineral. Objetivo: El objetivo de este trabajo es categorizar
los diferentes trastornos de la funcion tiroidea, para determinar
su prevalencia en funcion de la edad y el sexo, mediante un
andlisis de los resultados de laboratorio realizados a pacientes
ambulatorios atendidos en un laboratorio de primer nivel en la
ciudad de Riobamba durante el afio 2022. Metodologia: Se
emple6 un enfoque retrospectivo, descriptivo y cuantitativo,
con un disefio basado en fuentes secundarias. Se tabularon y
analizaron los resultados de pruebas tiroideas como Triyodoti-
ronina (T3), Tiroxina (T4) y Tirotropina (TSH), en relacién
con los valores de referencia establecidos, considerando la
edad y el sexo de los pacientes. La muestra incluy6 460 resul-
tados de pacientes ambulatorios atendidos en el laboratorio de
primer nivel en Riobamba durante 2022. La prevalencia de los
trastornos tiroideos fue categorizada para evaluar su asociacion
con variables demograficas, identificando los factores de
riesgo mas significativos. Resultados: El analisis reveld que
192 pacientes registraron alguna patologia tiroidea, de los cua-
les 130 mujeres y 62 hombres presentaron algun tipo de tras-
torno tiroideo. Se pudo observar que la enfermedad tiroidea
mas prevalente fue el hipotiroidismo subclinico, seguido am-
pliamente por el hipotiroidismo primario, seguido de cerca por
hipertiroidismo subclinico, y finalmente por enfermedad no ti-
roideay el hipertiroidismo primario, respectivamente. Conclu-
sion: El estudio no encontrd una diferencia significativa de las
pruebas tiroideas entre sexo masculino y femenino. Tampoco
se encontro una diferencia significativa de las pruebas tiroideas
entre pacientes jovenes y pacientes adultos mayores. EIl hipo-
tiroidismo subclinico fue el trastorno mas coman, lo que su-
gieren la necesidad de investigaciones adicionales para explo-
rar las causas subyacentes de la alta prevalencia de trastornos
tiroideos en esta region, incluyendo estudios longitudinales
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para evaluar la evolucion de estas patologias y la eficacia de
intervenciones terapéuticas especificas. Area de estudio gene-
ral: Ciencias de Laboratorio Clinico. Area de estudio especi-
fica: Endocrinologia Clinica/ Bioguimica Clinica. Tipo de es-
tudio: Articulos originales.

Keywords: Abstract
Thyroid  function Introduction: Thyroid function disorders occur when the thy-
disorders, subclini- roid gland (small butterfly-shaped gland) does not produce ad-

cal hypothyroidism, equate amounts of thyroid hormones. Likewise, it occurs when
primary hypo-thy- an abnormal growth progresses and forms a lump or nodule.
roidism, hyperthy- This affects a variety of metabolic processes, influencing the
roidism, triiodothy- concentration and activity of various enzymes, substrates, vit-
ronine,  thyroxine, amins, and mineral metabolism. Objective: The objective of
and thyrotropin this work is to categorize the different disorders of thyroid
function, to determine their prevalence depending on age and
sex, through an analysis of laboratory results performed on out-
patients treated in a first-class laboratory. level in the city of
Riobamba during the year 2022. Methodology: A retrospec-
tive, descriptive and quantitative approach was used, with a de-
sign based on secondary sources. The results of thyroid tests
such as Triiodothyronine (T3), Thyroxine (T4) and Thyrotro-
pin (TSH) were tabulated and analyzed in relation to the estab-
lished reference values, considering the age and sex of the pa-
tients. The sample included 460 results from outpatients treated
at the first-level laboratory in Riobamba during 2022. The
prevalence of thyroid disorders was categorized to evaluate its
association with demographic variables, identifying the most
significant risk factors. Results: The analysis revealed that 192
patients with some thyroid pathologies were registered, of
which 130 women and 62 men presented some type of thyroid
disorder. It could be observed that the most prevalent thyroid
disease was subclinical hypothyroidism, widely followed by
primary hypothyroidism, closely followed by subclinical hy-
perthyroidism, and finally by non-thyroidal disease and pri-
mary hyperthyroidism, respectively. Conclusion: The study
did not find a significant difference in thyroid tests between
males and females. Nor was a significant difference found in
thyroid tests between young patients and older adult patients.
Subclinical hypothyroidism was the most common disorder,
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suggesting the need for additional research to explore the un-
derlying causes of the high prevalence of thyroid disorders in
this region, including longitudinal studies to evaluate the evo-
lution of these pathologies and the effectiveness of specific
therapeutic interventions.

1. Introduccion

Latiroides (glandula tiroidea) es una glandula endocrina clave que se encuentra en la base
de la garganta, cerca de la trdquea debajo de la laringe. Con su caracteristica forma de
mariposa, presenta dos lobulos, uno a cada lado (derecho e izquierdo), que estan
conectados por una delgada pieza de tejido llamada istmo. Esta glandula produce
hormonas tiroideas y calcitonina, desempefiando un papel crucial en la regulacién del
crecimiento y el metabolismo (1). Tiene una consistencia blanda y esta muy
vascularizada, con un peso aproximado de 12g a 20g (2). Produciendo hormonas tiroideas
en las cantidades necesarias para satisfacer las necesidades de los tejidos periféricos. Para
esto es necesario realizar todo el proceso de sintesis, metabolismo, regulacion y union de
las hormonas tiroideas a sus receptores (3).

La disfuncion tiroidea es uno de los trastornos mas comunes del sistema endocrino, con
un impacto significativo debido a su alta prevalencia a nivel mundial y su asociacion con
una alta morbimortalidad, por lo que ha cobrado tanta relevancia en este campo (4). Estos
cambios cobran relevancia no sélo por su frecuencia, sino también porque son
multisistémicos, riesgosos, en el que pueden variar desde sintomas y signos leves e
inespecificos hasta evolucionar hacia el desarrollo de cambios importantes como
arritmias cardiacas, cambios 0seos y minerales, sindrome metabdlico, depresién y
enfermedad cerebrovascular (2).

Por ejemplo, el hipotiroidismo es un trastorno endocrino muy comun en el que la glandula
tiroides no produce una cantidad suficiente de hormonas tiroideas, manifestandose en
fatiga, falta de concentracion, edema de las extremidades, entre otros (5). Hipotiroidismo
primario o tiroiditis autoinmune, es una enfermedad donde el sistema inmunitario ataca
la glandula tiroides, reduciendo la producciéon de hormonas tiroideas cruciales para el
metabolismo (5). Se diagnostica mediante andlisis de sangre para TSH y T4, y a veces
con una ecografia. El tratamiento principal es la terapia de reemplazo hormonal con
levotiroxina, generalmente de por vida. Investigaciones recientes han estudiado nuevos
tratamientos, factores de riesgo y efectos a largo plazo en la salud, como enfermedades
cardiacas y osteoporosis (6). El hipotiroidismo subclinico (HSC) es una condicion donde
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los niveles de T4 y T3 estan normales, pero la TSH esta elevada. Se diagnostica mediante
analisis de sangre de TSH y T4 libre, y ocasionalmente con ecografia de la tiroides. El
tratamiento del HSC es controversial y puede incluir observacion o terapia de reemplazo
hormonal con levotiroxina, dependiendo de factores como los niveles de TSH vy la
presencia de sintomas. Investigaciones recientes se centran en los efectos a largo plazo
del HSC, factores de riesgo y nuevas estrategias de tratamiento (7).

Por su parte, el hipertiroidismo se caracteriza por un exceso de T3 y/o T4 en el organismo,
provocando un aumento del metabolismo y de las diferentes funciones en las que
intervienen estas hormonas, donde la absorcién de yodo puede ser normal o alterada(5).
El hipertiroidismo primario, también conocido como enfermedad de Graves-Basedow,
es una condicion autoinmune donde el sistema inmunitario ataca la glandula tiroides,
provocando una produccion excesiva de hormonas tiroideas que regulan el metabolismo,
el crecimiento y el desarrollo (8). Se diagnostica mediante analisis de sangre que miden
los niveles de TSH, T4 libre y, a veces, anticuerpos antitiroideos, y puede incluir una
ecografia de la tiroides (8). El hipertiroidismo subclinico se define por una reduccién en
los niveles de TSH (inferiores a 0,5 mU/I), mientras que las concentraciones de T3y T4
libres permanecen dentro de los rangos normales. Su prevalencia varia entre el 0,7% vy el
6% de la poblacién, variacion atribuida a factores como el consumo de yodo (siendo més
comun en areas con deficiencia de yodo) y los valores de referencia utilizados, siendo
mas comin en mujeres, personas mayores y fumadores (9).

El empleo de pruebas para evaluar la funcion tiroidea ha incrementado en un 50% en las
Gltimas décadas. Ademas de ayudar en la deteccion y diagndstico de trastornos tiroideos,
también se utiliza para evaluar el tratamiento de patologias y cancer tiroideos. Las pruebas
mas solicitadas incluyen TSH, T3 y T4 libre y total (10). La determinacion de hormona
estimulante de la tiroides (TSH): contiene niveles circulantes normales que oscilan entre
0.3 a 4.2 mUI/L, actualmente se utilizan inmunoensayos (IMA), que son mas sensibles y
especificos que los radioinmunoensayos; porque pueden medir concentraciones muy
bajas de TSH en suero. La medicion de TSH circulante se ha utilizado como prueba
primaria para el diagnostico diferencial del hipotiroidismo y para ayudar a monitorear la
efectividad de la terapia de reemplazo de hormona tiroidea(11). La determinacion de la
hormona T4 libre: aungue la T4 libre representa una proporcion muy baja de la T4 total
(s6lo el 0,02% del total), es un mejor indicador del estado de la tiroides que la T4 total
porque la T4 libre es capaz de penetrar en las células y sufrir transformacion,
convirtiéndose en la sustancia metabdlica més potente. T3. La prueba de T4 libre
circulante es util en la disfuncion tiroidea; el 95% de los pacientes ambulatorios con
hipertiroidismo tienen concentraciones elevadas de T4 libre. En casos de hipertiroidismo,
la T4 libre puede aumentar y la TSH puede disminuir (11). La determinacion de la
hormona tiroxina (T4 total): la tiroxina es la principal hormona tiroidea, con niveles
circulantes normales que oscilan aproximadamente entre 5,0 y 10,7 ug/dL, la mayoria de
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los cuales estan asociados con transportadores. Entre los valores normales de la proteina
fijadora de la tiroides, el hipertiroidismo se caracteriza por valores elevados de T4 sérica
y el hipotiroidismo se caracteriza por valores reducidos de T4 sérica. Los métodos para
medir la T4 total incluyen radioinmunoensayo, inmunoensayo de fluorescencia e
inmunoensayo de polarizacion de fluorescencia (11).

La determinacion de hormona triyodotironina (T3 total): aunque la T3 total esté presente
en concentraciones mas bajas, la T3 total es més activa metabolicamente, mas répida y
tiene un mayor volumen de distribucion que la T4 total circulante, con valores normales
aproximadamente de 0.92 a 2.33 nmol/L. La determinacion de T3 total es una herramienta
importante para el seguimiento de los pacientes en tratamiento por hipertiroidismo.
Existen varios métodos para medir la T3 total: radioinmunoensayo, inmunoensayo de
particulas y quimioluminiscencia (11).

De acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), mas de 750 millones de
personas en todo el mundo padecen algun tipo de trastorno tiroideo, lo que equivale al
10% de la poblacion global. De este grupo, el 60% no sabe que tiene un problema en la
tiroides (12). A nivel mundial, la prevalencia estimada de hipertiroidismo afecta al 1-2%
de las mujeres, en hombres 0,1-0,2%, principalmente debido a la enfermedad de Graves
y Bocio multinodular téxico. por otro lado, la incidencia de hipotiroidismo clinico fue del
0,3% y de hipotiroidismo subclinico fue del 4,3% de las personas. El hipotiroidismo se
presenta mayormente en mujeres y los ancianos. En poblaciones con déficit de yodo
puede alcanzar hasta en un 80%, especialmente en zonas montafiosas del Sureste Asiatico,
Sudamérica y Africa Central(13). En Colombia, la prevalencia de hipotiroidismo es
notablemente alta en diversas poblaciones. Estudios indican que, en diferentes grupos, la
prevalencia varia entre el 15,5% y el 38,75%, dependiendo de factores como la condicion
médica y la edad. En general, se observa que, tanto en adultos mayores como en gestantes
y pacientes con condiciones crénicas, los valores de TSH elevados son comunes, lo que
subraya la necesidad de una vigilancia y manejo adecuados a nivel nacional (14). En
Chile, segun la Encuesta Nacional de Salud (ENS) 2009-2010, la prevalencia total de
hipotiroidismo fue del 19,4%, siendo del 17,3% en hombres y del 21,5% en mujeres. En
las mujeres chilenas, esta cifra aumenta con la edad, alcanzando el 31,3% en aquellas
mayores de 65 afios (15). En Ecuador, las alteraciones tiroideas tienen una incidencia
variada. Se estima que la morbilidad de hipotiroidismo e hipertiroidismo se sitla cerca
del 8% en personas adultas. Especificamente en las zonas andinas y rurales del pais, el
hipotiroidismo y el bocio son patologias frecuentes, con una incidencia aproximada del 5
al 8%, siendo mas evidentes en mujeres mayores de 65 afios (16). A nivel nacional, el
cancer de tiroides ha ido en aumento en los ultimos afios y es el segundo cancer mas
comun en mujeres luego del cancer de mama. Entre la patologia de las tiroides mas
comunes en la region andina y zonas rurales del Ecuador son el hipotiroidismo y el bocio
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es aproximadamente el 5-8%, con mayor evidencia en mujeres y personas mayores de 65
afnios (17).

Este estudio tiene como objetivo determinar la prevalencia de trastornos tiroideos en
pacientes urbanos cuyas muestras fueron analizadas en un laboratorio de primer nivel en
la ciudad andina de Riobamba, Ecuador. En primer lugar, se investigaron las patologias
tiroideas mas prevalentes, luego se analizo la prevalencia considerando el sexo y la edad
de los pacientes. Se espera encontrar una mayor prevalencia de hipotiroidismo,
especialmente de forma subclinica en comparacion con la forma primario (18).
Asimismo, se anticipa una mayor incidencia de enfermedades tiroideas en pacientes del
sexo femenino en comparacion con el sexo masculino (19). Se espera también que haya
una mayor presencia de patologias tiroideas en pacientes de la tercera edad en
comparacién con los pacientes mas jovenes (20). Por altimo, se preve que la hormona
TSH desempefie un papel crucial en la determinacion de las patologias tiroideas (21).

2. Metodologia

La presente investigacion fue de tipo aplicada, retrospectiva, descriptiva, y cuantitativa,
con un disefio basado en fuentes secundarias. Se categorizd la prevalencia de los
trastornos tiroideos en funcién de la edad y el sexo, analizando datos de laboratorio del
afio 2022 provenientes de una base de datos de un laboratorio de primer nivel en
Riobamba, Ecuador en el afio 2022. La poblacion de estudio estuvo comprendida por los
valores de T3, T4 y TSH de 460 pacientes ambulatorios. Se utilizé un muestreo de tipo
no probabilistico de cobertura total.

Los datos fueron recopilados de fuentes secundarias de informacion, ingresados en los
registros del laboratorio. Los criterios de inclusion fueron registros de pacientes que se
realizaron pruebas séricas hormonales de perfil tiroideo: Triyodotironina (T3), Tiroxina
(T4) y Hormona estimulante de la tiroides (TSH); asi como registros de pacientes que
fueron reportados como eutiroideos, hipotiroideos e hipertiroideos, de ambos sexos. Los
criterios de exclusion incluyeron registros clinicos sin informacion completa y pruebas
de funcidn tiroidea incompletas sin resultados en cualquier analito del perfil tiroideo.

El tamafio de la muestra incluyd 460 pacientes cuyos registros estuvieron disponibles en
la base de datos del laboratorio. Estos datos se recopilaron de fuentes secundarias.

Obtencion de datos

Se obtuvo la informacién 460 pacientes ambulatorios que fueron atendidos en un
laboratorio de primer nivel en la ciudad de Riobamba durante el afio 2022, mediante la
elaboracion y utilizacién de una tabla de recoleccion de datos en la que se tabularon los
resultados de las pruebas tiroideas: Triyodotironina (T3), Tiroxina (T4) y Tirotropina
(TSH).
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Esta investigacion estd fundamentada segun los principios éticos establecidos en la
declaracién de Helsinki adendum de Taiwan, se dara proteccion y privacidad a los datos
de los pacientes de los cuales se obtuvieron los resultados de los exdmenes de laboratorio
objeto de estudio, los mismos que serdn manejados con estricta confidencialidad, no se
vulnerara el derecho de ningln paciente, ya que se resguardara la base de datos, los
nombres de los pacientes estaran codificados, dicha informacidn no se utilizara con otros
fines, no tendran manejo pablico y no se haran nuevas investigaciones, respetando para
lo que fueron tomados, que fue el diagndstico clinico.

Andlisis de datos

Se utiliz6 R v. 4.3.3 (R Development Core Team 2023), para todos los analisis
estadisticos. Los primeros analisis se realizaron para describir la poblacion en estudio y
sus valores referenciales. Se llevé a cabo un analisis de varianza ANOVA para determinar
si existia una diferencia entre el sexo y los rangos de edad. Para comparar las respuestas
de las pruebas tiroideas, se emplearon modelos de ajuste de modelos lineales
generalizados para probar el efecto de las patologias tiroideas (hipotiroidismo primario,
hipotiroidismo subclinico, enfermedad no tiroidea, hipertiroidismo primario,
hipertiroidismo subclinico). Los modelos se ajustaron con un enfoque de maxima
verosimilitud, asumiendo que seguian una distribucion quasipoisson.

3. Resultados

Se registraron 460 pacientes, 321 mujeres y 139 hombres incluyendo los pacientes sanos.
Por su parte, se registraron 192 con alguna patologia tiroidea, 130 mujeres y 62 hombres
(figura 1a). Los rangos de edad de todos los pacientes, incluyendo los sanos, muestran
que la mayoria de la muestra se encuentran entre los 20 y 80 afios. Sin embargo, los
pacientes con alguna patologia tiroidea la mayoria se encuentran entre los 60 y 80 afios
(figura 1b). No se encontr6 una diferencia significativa de las pruebas tiroideas entre sexo
masculino y femenino. Tampoco se encontrd una diferencia significativa de las pruebas
tiroideas entre pacientes jovenes y pacientes adultos mayores.
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Figura 1. Histograma que muestra la frecuencia de pacientes masculinos y femeninos (a), y de rangos de
edades (b). Se muestra las frecuencias para el total de la muestra (azul) y sin pacientes sanos (rojo).

Se registrd las frecuencias las hormonas tiroideas T3, T4 y TSH en toda la muestra'y en
los pacientes con alguna patologia tiroidea. En el T3 la mayoria de los registros estan
dentro de los valores normales (0.92 a 2.33 nmol/L, Figura 2a). En el T4 buena parte de
los registros estan dentro de los rangos normales (5 a 10.7 ug/dl), sin embargo, una buena
parte de los pacientes presentan valores menores (figura 2b). Por su parte, el TSH presenta
algunos pacientes entre los rangos normales (0.3 a 4.2 mUI/L), mientras que la mayoria
se encuentran sobre los valores normales (figura 2c).
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Figura 2. Histograma que muestra la frecuencia de pacientes con T3 (a), T4 (b), y TSH (c). Se muestra las
frecuencias para el total de la muestra (azul) y sin pacientes sanos (rojo).

Ademas, se determind la frecuencia de los pacientes diagnosticados para cada enfermedad
tiroidea sin incluir los pacientes sanos que fueron la mayoria. Se pudo observar que la
enfermedad tiroidea mas prevalente fue el hipotiroidismo subclinico (3), seguido
ampliamente por el hipotiroidismo primario (2), seguido de cerca por hipertiroidismo
subclinico (6), y finalmente por enfermedad no tiroidea (4) y el hipertiroidismo primario
(5), respectivamente (figura 3).
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Figura 3. Histograma que muestra la frecuencia de las distintas patologias excluyendo pacientes sanos.

Al analizar la estructura de los datos de sélo los pacientes enfermos, se pudo confirmar
que la mayoria de los datos de T3 estan dentro de los valores normales, a excepcién de
algunos valores minimos, maximos y atipicos (0.92 a 2.33 nmol/L, Figura 4a). Ademas,
la mayoria de los datos de T4 también se encuentran dentro de los valores normales, a
excepcion de algunos valores minimos, méaximos y atipicos (5 a 10.7 pg/dl, Figura 4b).
Por su parte, la mayoria de los valores de TSH son superiores a los valores normales (0.3
a 4.2 mUI/L), a excepcidn de algunos valores minimos (figura 4c).
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Figura 4. Rango de valores de pruebas tiroideas. Cada caja gris representa la mediana y los percentiles
25y 75 de seis diagndsticos. Los bigotes indican el rango de datos normal, los circulos representan valores
atipicos. Las lineas rojas muestran los rangos normales para cada prueba tiroidea.

Al analizar la relacién entre las tres pruebas tiroideas, se determind que, aunque existe
una correlacion significativamente diferente de cero entre todas las variables, la
correlacion es bastante baja (menor al 21%). Esto indica una relacion no lineal entre las
tres pruebas tiroideas (figura 5).
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Figura 5. Correlacion de Spearman de las pruebas tiroideas. Los cuadros superiores muestran el grado
de correlacion (r) y la significancia estadistica de la correlacion, que cuando es diferente de cero es
p<0.05. Los cuadros inferiores muestran la estructura de la relacion de la data, la linea roja muestra la
curva ajustada.

Finalmente, al comparar cada patologia con los valores de T3, T4 y TSH, se observé una
diferenciacion notable en varios aspectos. La Triyodotironina (T3) demostré ser
particularmente eficaz para distinguir entre pacientes con hipotiroidismo e
hipertiroidismo, asi como aquellos con enfermedades no tiroideas, proporcionando una
clara demarcacion entre estos grupos (figura 6a). Por su parte, la Tiroxina (T4) mostro
una diferenciacién precisa entre pacientes con hipotiroidismo primario y subclinico, y
aquellos con hipertiroidismo, aunque no logré una distincion significativa entre
hipotiroidismo primario y enfermedades no tiroideas (figura 6b). En cuanto a la
Tirotropina (TSH), esta fue capaz de distinguir claramente a los pacientes con
hipotiroidismo primario y subclinico, asi como a aquellos con enfermedades no tiroideas,
sin embargo, no permitié una diferenciacion efectiva de los pacientes con hipertiroidismo
(figura 6¢).
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Figura 6. Gréfico de barras con los predictores del modelo de las pruebas tiroideas, a) Triyodotironina
(T3), b) Tiroxina (T4), c) Tirotropina (TSH). Los modelos suponen una distribucion de error de
quasipoisson. Los datos son de los pacientes enfermos.

4. Discusion

En el presente estudio, se determind la prevalencia de trastornos tiroideos en pacientes
cuyas muestras fueron analizadas en un laboratorio de primer nivel en la ciudad andina
de Riobamba, Ecuador. Se registr6 una mayor prevalencia de hipotiroidismo en
comparacién con el hipertiroidismo, siendo el mas prevalente el hipotiroidismo
subclinico. Estos resultados coinciden con los hallazgos de Ponce (22) en Ecuador - 2021,
el hipotiroidismo subclinico represento el 87.7% de los casos de hipotiroidismo, y con los
de Huanchi (23) en Per( 2022, quien también identificé al hipotiroidismo subclinico
como el tipo mas frecuente con un 58.14%. Por otro lado, Fierro (24) en Riobamba 2022,
reportd una prevalencia de alteraciones de hipotiroidismo subclinico al 13%. Estas
discrepancias podrian deberse a diferencias en las poblaciones estudiadas y los criterios
diagndsticos. En conjunto, estos hallazgos destacan la importancia de la deteccion
temprana y el manejo adecuado del hipotiroidismo subclinico, asi como la necesidad de
estandarizar los criterios diagndsticos para comprender mejor la prevalencia y el impacto
de las alteraciones tiroideas en diversas poblaciones.

En el presente estudio, se observd una prevalencia del 10% de hipertiroidismo primario
y un 10% de hipertiroidismo subclinico. Estos resultados coinciden con los hallazgos de
Villarreal-Calderdn (25), quien reportd una prevalencia del 10.5% de hipertiroidismo
subclinico en una poblacion de pacientes psiquiatricos, sugiriendo una tendencia similar
en la prevalencia de trastornos tiroideos en diferentes contextos clinicos. Ademas, el
estudio de Estévez y Pefialoza (26) reveld una prevalencia menor de hipertiroidismo, del
4%, en una poblacion pediatrica, con un predominio de la Enfermedad de Graves. Estas
diferencias en la prevalencia destacan la variabilidad de los trastornos tiroideos segun la
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poblacion estudiada y subrayan la importancia de un enfoque personalizado en el
diagndstico y tratamiento.

No se encontr6 una diferencia significativa de las pruebas tiroideas entre sexo masculino
y femenino. Contrario a lo que dice, Merchan-Villafuerte y col. (27), en donde
determinaron una mayor frecuencia del sexo femenino con un 81%. Maldonado (28)
encontr6 una prevalencia del 58.4% de sexo femenino y una prevalencia de
hipertiroidismo del 14.4% en mujeres. Mohedano y col. (29) observaron que el 78.4% de
su poblacion estudiada correspondia al sexo femenino. Santana y Zamora (30)
encontraron una prevalencia de hipotiroidismo e hipertiroidismo en un tercio de la
poblacidn investigada, con predominio del sexo femenino en un 85%. Chaves y col. (31)
reportaron una mayor frecuencia de pacientes femeninas con un 57%. Estos hallazgos no
tendrian una tendencia predominante de una mayor incidencia de trastornos tiroideos de
acuerdo con el sexo, por lo que deberia realizarse dichos estudios sin distincion alguna
para obtener el diagndstico y tratamiento correcto.

En el presente estudio, no se encontr6 una diferencia significativa de las pruebas tiroideas
entre pacientes jovenes y pacientes adultos mayores. Esta observacion es contraria con
los hallazgos de Vilca (32), quien identificé la edad > 60 afios como un factor asociado
al hipotiroidismo primario en pacientes con diabetes mellitus tipo 2, con una razén de
momios de 1,090 y un intervalo de confianza del 95% de 1,027 a 1,158. Por otro lado,
Rojas (33) encontré que la frecuencia de hipotiroidismo subclinico predomina en
pacientes con una edad promedio de 50,83 + 1,906 afios. Merchan-Villafuerte y col. (27)
encontraron que el hipertiroidismo es mas prevalente en mujeres adultas de 50 a 65 afos.
En el estudio realizado por Gordillo y Mogrovejo (34) hallaron que el grupo etario
predominante entre las pacientes con hipotiroidismo fue el de 61 a 70 afios. Por otro lado,
en las pacientes con hipertiroidismo, el grupo etario de 51 a 60 afios representé un 5,40%
(6 de 111 casos). Estos resultados no tendrian mayor incidencia de trastornos tiroideos de
acuerdo con la edad, segun la poblacion estudiada.

En el presente estudio, los datos de los pacientes enfermos confirman que la mayoria de
los datos de T3y T4 estan dentro de los valores normales, a excepcion de algunos valores
minimos, maximos y atipicos. Por su parte, la mayoria de los valores de TSH son
superiores a los valores normales, a excepcion de algunos valores minimos que se
encuentran en el rango. Finalmente, se establecio que T3 y T4 identificaron bien entre
hipotiroidismo e hipertiroidismo, sin embargo, T3 fue incapaz de diferenciar entre
hipotiroidismo e hipertiroidismo primario y subclinico. En contraste TSH mostré una
marcada diferencia entre hipotiroidismo primario y subclinico, pero no mostrd diferencias
entre los tipos de hipertiroidismo. Estos hallazgos respaldan los resultados de Panaifo
(35), que confirmaron la asociacién entre niveles elevados de TSH y niveles bajos de T4
libre con hipotiroidismo primario, conforme a las directrices de la American Thyroid
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Association. En conjunto, estos resultados subrayan la necesidad de un enfoque integral
que utilice multiples biomarcadores para lograr un diagnostico preciso y una gestion
clinica efectiva de las enfermedades tiroideas.

5. Conclusiones

e Este estudio proporciona nuevas perspectivas sobre la epidemiologia y el
diagnostico de los trastornos de la funcién tiroidea en la poblacion andina,
destacando la necesidad de estrategias de salud publica adaptadas que aborden las
caracteristicas especificas de esta region. Los hallazgos presentados tienen
implicaciones significativas para la préctica clinica, enfatizando la importancia de
una evaluacion detallada en el manejo de los pacientes con trastornos tiroideos.
Este hallazgo es significativo para la ciencia médica, ya que resalta la necesidad
de enfoques mas focalizados en la deteccidn y tratamiento de estas patologias,
especialmente en areas urbanas similares en paises en desarrollo. No se observo
una mayor incidencia en mujeres y en personas de la tercera edad, lo que no
subraya la importancia de manejo especificas para estos grupos demogréaficos.

e Se recomienda la implementacion de programas de deteccion y monitoreo
continuo de la funcion tiroidea, a la poblacién en general. Asimismo, se sugiere
la formacion continua de los profesionales de la salud en el manejo de
hipotiroidismo subclinico, dado su alto impacto en la poblacion estudiada. Los
hallazgos también sugieren la necesidad de investigaciones adicionales para
explorar las causas subyacentes de la alta prevalencia de trastornos tiroideos en
esta region, incluyendo estudios longitudinales para evaluar la evolucion de estas
patologias y la eficacia de intervenciones terapéuticas especificas. Por lo tanto,
esta investigacion confirma la alta prevalencia de trastornos tiroideos en la
poblacion estudiada y destaca la necesidad de estrategias de salud publica
enfocadas en la deteccion temprana y el tratamiento adecuado.
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