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Antes de analizar cuáles son las causas de la ansiedad, tenemos que 
entender que existen varios tipos de ansiedad, entre otros el trastorno de 
pánico, la ansiedad generalizada, la neurosis obsesiva, el trastorno 
compulsivo, diversas fobias específicas y estrés postraumático. Según el 
tipo de ansiedad, los síntomas pueden ser diferentes: por ejemplo en los 
trastornos de la ansiedad generalizada éstos se caracterizan por mareos, 
tensión muscular, dolor de cabeza y temor. En cambio en el trastorno de 
pánico los síntomas se caracterizan por ataques de ansiedad, con intenso 
miedo a morir. Los pacientes refieren que falta el aire, sensación de 
hormigueo en los brazos, palpitaciones, etc. Clasificación de las causas de 
la ansiedad.Existen tres orígenes muy distintos que pueden ocasionar 
estados de ansiedad: a) Causas de ansiedad orgánicas: la ansiedad puede 
ser una respuesta psicológica (reacción del individuo) por el padecimiento 
de una patología orgánica, .b)  Causas de ansiedad psíquicas: Tal como se 
mencionó en el tema de depresión, el binomio depresión-ansiedad, puede 
ser un buen ejemplo de cómo una causa de ansiedad está originada en un 
factor psicológico, como es el caso de los pacientes depresivos. Según 
estudios recientes, se ha constatado que tres de cuatro pacientes 
depresivos, tienen un nivel importante de ansiedad en su personalidad. 
Además de los estados depresivos, pueden ser causas de ansiedad, otros 
trastornos psicológicos, como los obsesivo-compulsivos, las psicosis en 
general, las reacciones agudas que generan los estados de estrés y el 
estrés postraumático. En otros casos de causa psicológica, se pueden 
encontrar los trastornos de adaptación y las fobias. La ansiedad es una 
vivencia de temor ante algo difuso, vago, incompleto, indefinido. El miedo es 
temor con objeto, mientras que la ansiedad es temor impreciso, carente de 
objeto exterior (4). El problema es la ambigüedad terminológica, en muchas 
ocasiones se han utilizado diferentes términos  referidos a la ansiedad: 
angustia, miedo, estrés, temor, tensión, amenaza, nerviosismo. El primer 
autor que aplica este término es Freud. Utiliza el término Angust, en ingles 
(anxiety) y eso traducido al español puede ser ansiedad o angustia. La 
ansiedad se manifiesta de diferentes maneras: Sistema Cognitivos Del 
Estado De Ansiedad: Se refieren a pensamientos, ideas o imágenes de 
carácter subjetivo, así como a su influencia sobre las funciones superiores: 
preocupación, miedo o temor, inseguridad. Si los síntomas de ansiedad se 
mantienen en el tiempo, pasarían a ser trastornos y ya no habría una 
conducta adaptativa.(3). Síntomas Fisiológicos Del Estado De Ansiedad: 
Son consecuencia de la actividad de los diferentes sistemas orgánicos del 
cuerpo humano. Síntomas Motores del Estado de Ansiedad: hiperactividad, 
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movimientos torpes, desorganización…. Ansiedad Y Estrés: (1). Mientras 
que la ansiedad va a ser una emoción, el estrés es un proceso adaptativo 
que genera emociones pero en si mismo no es una emoción. La ansiedad 
se desencadena ante situaciones muy específicas, mientras que el estrés 
se desencadena ante cualquier cambio que cambie las rutinas cotidianas. El 
impacto de la ansiedad sobre la salud dental de los pacientes  es uno de los 
principales problemas odontológicos de interés para la psicología.(2) Desde 
la psicología se sugiere la aplicación de una odontología conductual, es un 
área de colaboración interdisciplinaria que produce una mejora cualitativa 
en las relaciones psicología de la salud  y odontología. Objetivo General: 
Estudiar la incidencia del contexto social sobre la ansiedad del paciente 
durante el acto quirúrgico. Revisión bibliográfica nacional e internacional. 
Población: Estará compuesta por pacientes de ambos sexos que concurren 
a la asignatura de Cirugía ―A‖ de la Facultad de Odontología de la 
Universidad Nacional de La Plata. Muestra: Este estudio se desarrollará en   
pacientes que concurren a la atención odontológica, llevada a cabo por los 
alumnos de 4° y 5° año  de la Asignatura Cirugía ―A‖ de la Facultad de 
Odontología de la Universidad Nacional de La Plata, durante los años 2010-
2013. Dichos pacientes serán comprendidos  en un rango de 21  a 60 años 
de edad, de ambos sexos. Al paciente se le proporcionara un cuestionario 
que será de carácter anónimo y auto administrable, el mismo estará 
destinado a medir su grado de ansiedad antes y después del tratamiento. Al 
finalizar el acto quirúrgico cada alumno recibirá un cuestionario que deberán 
contestar en forma anónima, el mismo será complementario de los 
cuestionarios entregados a su  paciente. Como dijimos anteriormente el 
cuestionario que se le entregara al paciente esta basado en los criterios de 
diagnostico de la Asociación Americana de Psiquiatría, con este test 
mediremos los niveles de ansiedad que sufre el paciente al ser tratado 
quirúrgicamente. Este test se denomina Test de Ansiedad Generalizada 
(T.A.G).También al alumno se le entregara el test de Hamilton y así 
estudiaremos en él el grado de ansiedad sufrido, que puede ser o no 
percibido por el paciente y ocasionarle mayor temor y  angustia. La 
aparición de trastornos de Ansiedad en el paciente odontológico han 
motivado a los docentes a realizar un estudio de la misma antes y después 
del acto quirúrgico. Se utilizarán Test Psicológicos y Técnicas 
Motivacionales 
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