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RESUMEN La caries dental y el dolor pulpar forman parte de las
consultas mas frecuentes en la practica odontoldgica. Estas
patologfas tienen un gran impacto en la vida cotidiana del pacien-
te, ya sea por su sintomatologia dolorosa o por situaciones que
afectan la estéticay a su vez repercuten en la vida cotidiana, social
o laboral de los pacientes. Los estudios epidemioldgicos funcio-
nan como una importante herramienta para definir prioridades,
aportar recursos y guiar la planificacion de las acciones y servicios
de salud oral direccionados a una poblacién. En este trabajo se
evalud el comportamiento epidemiolégico de los tratamientos
realizados en la poblacién atendida en la Facultad de Odontologfa
de la Universidad Nacional de La Plata Servicio de Practicas
Odontoldgicas Integradas PPS - SEPOI durante el ciclo comprendi-
do febrero 2019 - marzo 2020. Estudio descriptivo, retrospectivo,
longitudinal. De la poblacién estudiada se obtuvo una muestra
significativa de n=6405 distribuidas en 4126 restauraciones
estética, 450 tratamientos endoddnticos y 1829 exodoncias. Se
analizaron variables categorizadas por maxilar, sector y pieza
dentaria. Como instrumento de recoleccion de datos se utilizo el
registro Unico de prestaciones realizado por los estudiantes del
servicio validado por los docentes. EI comportamiento de los
tratamientos odontolégicos realizados es coincidente con las
patologias odontogénicas examinadas.
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SUMMARY Tooth decay and pulp pain are among the most
frequent consultations in dental practice. These pathologies have
a great impact on the daily life of the patient, either due to their
painful symptoms or due to situations that affect aesthetics and in
turn affect the daily, social or work life of patients. Epidemiological
studies function as an important tool for defining priorities,
providing resources and guiding the planning of oral health
actions and services directed to a population. To evaluate the
epidemiological behavior of the treatments carried out in the
population attended at the Faculty of Dentistry of the National
University of La Plata PPS - SEPOI Integrated Dental Practice
Service during the cycle from February 2019 - March 2020.
Descriptive, retrospective, longitudinal study. From the studied
population, a significant sample of n = 6405 was obtained,
distributed in 4126 aesthetic restorations, 450 endodontic
treatments and 1829 extractions. Variables categorized by maxilla,
sector and tooth were analyzed. The data collection instrument
used was the single record of benefits made by the students of the
service validated by the teachers The behavior of the dental
treatments performed is consistent with the odontogenic patholo-
gies examined.
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INTRODUCCION

En lo que respecta a la salud oral, los estudios epidemiolégicos se
utilizan para diagnosticar los principales problemas orales (tales
como caries, enfermedades periodontales, traumatismos denta-
rios, fluorosis, maloclusiones) de una poblacién mediante encues-
tas y, con eso, establecer las prioridades de atencion, planificar
proyectos preventivos y comunitarios dirigidos mas a los proble-
mas reales, verificar su eficacia y cambiar o ampliar el programa, si
fuera necesario. Goes PSA' propuso que la salud oral deberia ser
abordada dentro del ambito de las enfermedades cronicas,
debido a la naturaleza invasiva de sus principales agravios. Para
eso, se desarrollé un modelo de vigilancia de salud que ofrece
datos primarios capaces de generar informaciones para la accion
en los programas especificos para cada poblacion. Los estudios
epidemioldgicos son la mejor fuente de obtencion de datos prima-
rios. La salud es el logro del mas alto nivel de bienestar fisico,
mental, social y de capacidad funcional que permiten los factores
sociales en los cuales vive inmerso el hombre y la colectividad. Es
un concepto multidimensional que comprende las dimensiones
bioldgica, social y psicoldgica del individuo, las cuales estan
relacionadas entre siy repercuten finalmente en la calidad de vida
de las personas. En el dmbito internacional, cada dfa se reconoce
con mas énfasis que el componente bucal de la salud es parte
integrante de la salud general de las personas y de las comunida-
des. Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la Salud
Bucal es la ausencia de dolor orofacial, cancer de boca o de
garganta, infecciones bucales, enfermedades periodontales,
caries, pérdida de dientes y otras enfermedades y trastornos que
limitan en la persona afectada la capacidad de morder, masticar,
sonreir y hablar, al tiempo que repercuten en su bienestar
psicosocial. Dentro de los servicios sanitarios se visualiza gran
parte de las necesidades en salud. De alli que la OMS, en el afio
2003, afirma que, por su extension e importancia, las enfermeda-
des bucales siguen siendo un problema prioritario en Salud
Publica, con consecuencias sobre el bienestar de las personas.
Por otro lado, en la region de las Américas, la Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS) plantea la necesidad de reivindi-
car y fortalecer el trabajo en salud bucal, desde la perspectiva de
la salud general mediante acciones y politicas publicas que den
respuesta a las necesidades de salud de la comunidad, en particu-
lar a las necesidades de salud bucal mas prevalentes y a sus
alternativas de solucién, enfatizando en un trabajo de contexto a
nivel local con el involucramiento de la comunidad, los gremios, la
educacion, la economia, los medios de comunicacién y el gobier-
no, entre otros. Entre las principales enfermedades que afectan la
cavidad bucal figura la caries dental. Esta es una enfermedad
infecciosa de origen multifactorial caracterizada por el reblandeci-
miento del tejido duro del diente que evoluciona hasta formar una
cavidad; o bien hasta producir la pérdida de los dientes si prosigue
su evolucion natural sin tratamiento. La pérdida de elementos
dentarios afecta funciones basicas vitales como la alimentacion y
la nutricion, y altera otras funciones mas complejas que influyen
psicosocialmente en la vida de relacién de las personas. Esto
permite afirmar que tanto la calidad de vida, como la salud integral
se ven comprometidas como consecuencia de esta enfermedad.
La caries dental es una enfermedad crénica evitable, acumulativa,
considerada la principal causa de dolor y pérdida de piezas denta-
rias en sus estadios mas avanzados, y cuyas secuelas tienen
impacto en el largo plazo?. Se considera como un proceso patolo-
gico complejo, de origen infeccioso y trasmisible, que afecta a las

estructuras dentarias, y se caracteriza por un desequilibrio bioqui-
mico que de no ser revertido a favor de los factores de resistencia
conduce a cavitacién vy alteraciones del complejo dentino -
pulpar®. Cuando la caries dental es tratada a tiempo y solo abarca
dentina la resolucion de la misma se realiza con una restauracion
estética. De lo contrario, si la lesién avanza y se aproxima a la
pulpa puede reflejarse con sintomatologfa dolorosa, siendo esta,
una de las causas mas frecuentes por la que acuden los pacientes
a la atencién odontolégica. Dentro de las diciplinas que abarca la
odontologfa, la operatoria dental es la rama de salud bucal
encargada de la restauracion del tejido dental duro; como son:
operaciones requeridas por caries, traumatismos o alteraciones
funcionales, con el fin de mejorar el resultado estético. Es una
disciplina odontolégica que ensefia a prevenir, diagnosticar y
curar las enfermedades, asi como restaurar las lesiones, alteracio-
nes o defectos que puede sufrir un diente para devolverle su
forma, estética y funcidon dentro del aparato masticatorio y en
armonia con los tejidos adyacentes. La endodoncia, como
especialidad de la odontologia, comprende prevencion, diagndsti-
co y tratamiento de todas las alteraciones patoldgicas de la pulpa
dentaria y sus repercusiones en la region apical y periapical. El
odontdélogo diariamente se enfrenta con dolores agudos prove-
nientes de estructuras dentarias o de sus tejidos adyacentes,
siendo el dolor pulpar por sus caracteristicas clinicas (mal localiza-
do, difuso y referido) el que mas lleva a los pacientes a acudir a
una consulta de urgencia estomatoldgica. Muchos son los trabajos
que abordan las caracteristicas clinicas de los tratamientos
endoddnticos, sin embargo, existe escasa informacion acerca de
la epidemiologfa de los tratamientos endoddnticos siendo una de
las practicas odontolégicas ambulatorias mas demandadas en la
profesion, es por ello que el objetivo de nuestra investigacion es
evaluar el comportamiento epidemioldgico de los tratamientos
endodonticos realizados en el Hospital Odontoldgico Universitario
de la Facultad de Odontologia de la UNLP.

MATERIAL Y METODO

Se realizd un estudio epidemioldgico de tipo descriptivo, retros-
pectivo, de corte longitudinal. Validado por expertos. La unidad de
analisis estuvo conformada por los pacientes que ingresaron al
Servicio de Practicas Odontoldgicas Integradas PPS - SEPOI de la
Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional de La Plata
durante el ciclo comprendido febrero 2019 - marzo 2020. El
universo fue constituido por necesidad de tratamientos en cuanto
a, restauraciones estéticas, tratamientos endodonticos y exodon-
cias. Como instrumento de recoleccion de datos se utilizd el
registro Unico de prestaciones realizado por los estudiantes del
servicio validado por los docentes. De la poblacién estudiada se
obtuvo una muestra significativa de n=6405, representadas por
4126 restauraciones estéticas, 450 tratamientos endodonticos y
1829 exodoncias. Se analizaron variables categoricas por maxilar,
sector y pieza dentaria. Los criterios de inclusién que se utilizaron
fueron restauraciones estéticas terminadas, tratamientos
endoddnticos terminados con el protocolo radiografico debida-
mente documentado y obturaciéon temporaria, tratamientos
quirdrgicos terminados con protocolo radiografico debidamente
documentado. Los criterios de exclusion fueron, tratamientos
endoddnticos en terceros molares, piezas temporarias, piezas
permanentes jovenes con apice incompleto, tratamientos
iniciados sin terminar, falta de radiografias de protocolo o
tratamientos deficientes iniciados sin terminar. Cabe destacar que



el presente estudio se realizé con participaciéon anénima vy
voluntaria, sin realizar registro de datos personales, para
salvaguardar la estricta confidencialidad de la muestra, por lo que
no existié ninguna vulneracion ética al respecto. El andlisis estadfs-
tico para establecer las diferencias entre las categorfas maxilar,
sector y pieza dentaria, empled estadistica descriptiva.

RESULTADOS

De las muestras analizadas de tratamientos estéticos, se compro-
bé que el 59,57% correspondieron al maxilar superior comparado
con un 40,43% en la mandibula. El grupo dentario mas afectado
fue el del sector antero superior representando el 30,90%,
seguido del sector postero inferior 21,59%, postero superior
1522 %, luego el sector medio inferior 13,89% sector medio
superior 13,45 % finalizando con el sector antero inferior con el
4,94%. Al observar la pieza mas afectada en las restauraciones
estéticas se verificd que el incisivo central superior derecho
obtuvo el 8,63% siendo el mas frecuente de la poblacién; por el
contrario, la pieza dentaria menos afectada fue el incisivo lateral
inferior izquierdo representando el 0,15% de los casos. (Fig. 1, 2,
3). Del andlisis de tratamientos endoddnticos, se comprobdé que el
70,22% correspondieron al maxilar superior comparado con un
29,78% en la mandibula. El grupo dentario méas afectado fue el del

sector antero superior representando el 36,67%, seguido del
sector premolares superiores 22,87%, sector postero inferior
14,21%, postero superior 10,66%, luego el sector medio inferior
8,88% finalizando con el sector antero inferior con el 6,72%.La
pieza mas afectada en los tratamientos de endodoncia fue el
incisivo central superior derecho 9,56%; por el contrario, la pieza
dentaria menos afectada fue el incisivo lateral inferior derecho
representando el 0,46% de los casos.(Fig. 1, 2, 4) En cuanto a las
exodoncias, el maxilar superior fue el méas afectado con el 52,60%,
seguido por la mandibula con el 47,40%. El sector posterior de la
arcada dentaria que incluye al grupo molar presento el 52,65%,
siendo més significativo el postero inferior con 28,98%. Seguido
por el sector medio con el 26,68% siendo el superior mayor que el
inferior 16, 13%, luego con el sector anterior que abarca de canino
a canino con el 20,67% también prevaleciendo la regién superior.
En relacion con las piezas dentarias afectadas la mas afectada fue
el primer molar inferior izquierdo con el 7,60%, seguida por el
primer molar inferior derecho con el 6,72%, siendo el incisivo
central inferior izquierdo el menos afectado con el 0,93%. (Fig. 1, 2,
5). Al agrupar los tratamientos endodénticos como de restauracio-
nes plasticas se pudo observar que la pieza dentaria mas tratada
fue el incisivo central superior derecho. En contraposicién con las
exodoncias donde las piezas mas extraidas fueron los primeros
molares inferiores.
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Figura 1. Distribucion de practicas programadas
por maxilar PPS-SEPOI 2019-2020

Figura 2. Distribucion practicas programadas por
sectores afectados PPS-SEPOI 2019-2020
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Figura 3. Restauraciones plasticas distribuidas por
pieza dentaria PPS-SEPOI 2019-2020

Figura 4. Tratamientos endoddnticos distribuidos por
pieza dentaria PPS-SEPOI 2019-2020
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Figura 5. Exodoncias distribuidas por piezas
dentarias PPS-SEPOI 2019-2020

DISCUSION

Pocos estudios se han realizado centrandose en evaluar la asocia-
cién entre factores individuales y contextuales en relacién con la
presencia de caries y lesiones no tratadas?, y la influencia de
factores en el uso de los servicios dentales. La escasa investiga-
cién en la busqueda de conocimiento para conocer la poblacién a
la cual se estd asistiendo, para luego poder lograr la correcta
planificacién de los recursos asistenciales®, es el camino para
obtener los mejores resultados. La caries dental es la afecciéon con
mayor prevalencia®.Un trabajo realizado por Mark Laske (2016)’,
determino que, las restauraciones en personas mayores (65 afios
0 Ma&s) mostraron una supervivencia mas corta en comparacion
con las restauraciones colocadas en pacientes menores de 65
afios Las restauraciones en molares, las restauraciones multisu-
perficies y las restauraciones colocadas en dientes tratados
endoddnticamente parecfan tener un mayor riesgo de reinterven-
cién. Estudios realizados por Scavo R, Martinez Lalis® sobre
frecuencia y distribucién en tratamientos endodénticos en donde
la mayorfa de los molares y premolares necesitaban tratamiento,
siendo el maxilar superior 55,69% y 44,30% dientes mandibulares.
En un estudio realizado en condado de Vastra Gotaland, Suecia
predomind los molares 47,7%°. A pesar de estos resultados en
PPS se sigue registrando valores similares a un estudio de 2017
donde los resultados arrojaron los siguientes datos la mayor
cantidad de tratamientos fueron realizados en el maxilar en un
76%, y mandibula un 24%. El grupo dentario mas afectado fue el
del sector antero superior, siendo la pieza 11 la mas frecuente de
la poblacién™. Los resultados sugieren que los pacientes con
muchos dientes no vitales antes de comenzar el mantenimiento
tienen un riesgo particular de pérdida de dientes debido a fractu-
ras radiculares o caries'. Otro estudio realizado por Oliveira
Pilecco, R (2020) en Brasil donde evalué la influencia de factores
psicosociales asociados, asociado a tratamientos dentales.

CONCLUSIONES

En base a los resultados podemos observar una estrecha relacion
en el grupo dentario mas afectado para dos de los tratamientos
que fueron estudiados, las operatorias dentales y los tratamientos
de conducto. Pudiendo deberse a una relacién estrecha entre la
patologfa y el impacto en la vida cotidiana del paciente, ya sea por
su sintomatologfa dolorosa o por situaciones que afectan la
estéticay a su vez repercuten en la vida cotidiana, social o laboral.
La mayor indicacién de exodoncias del primer molar inferior
puede deberse a que es la primera pieza dentaria permanente en
erupcionar en boca, a la edad cronolégica de 6 afios.
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