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RESUMEN

Los deportes de contacto aumentan el riesgo de traumatismo causando 
alteraciones funcionales, estéticas y psicológicas. Los protectores bu-
cales son parte del equipo de seguridad que protegen al deportista de 
estos accidentes, es importante que brinde confort para lograr el mejor 
rendimiento físico. Objetivo: Comparar el confort de los jugadores de 
fútbol americano con el uso de protectores prefabricados y protectores 
personalizados. Metodología: Se realizó un estudio cuasiexperimental, 
analítico y prospectivo donde se incluyeron 15 jugadores de futbol 
americano de la Facultad de Estudios Superiores Acatlán, UNAM, que 
fi rmaron consentimiento informado. La autora principal de este proyecto 
fabricó los protectores bucales superiores con hoja de copolímero de 
etilvinilacetato (EVA) #35. El protector prefabricado fue de silicón. Los 
jugadores realizaron dos prácticas de entrenamientos donde hicieron 30 
minutos de carrera, 15 de estiramiento, 60 de fuerza y destreza en donde 
requerían de estar en constante comunicación verbal y 30 de cardio-
vascular en gimnasio (usaron un protector en cada entrenamiento). Se 
aplicó un cuestionario –previamente validado por consenso de expertos– 
para evaluar el confort en la respiración, lenguaje, náuseas, adaptación, 
comodidad e hidratación bucal con cada tipo de protector. La informa-
ción se analizó en el programa SPSS v19.0; se usaron proporciones para 
las variables cualitativas y medidas de tendencia central y dispersión 
para las cuantitativas. Para comparar el confort con el uso de ambos 
protectores se empleó la prueba χ2, con un nivel de signifi cancia p < 
0.05. Resultados: La media de edad fue de 20 ± 2 años. Con el protector 
personalizado 11 jugadores (0.73) refi rieron que respiraron y hablaron 
mejor, sintieron menos náusea 12 (0.80), mejor adaptación 11 (0.73) y 
mayor comodidad 12 (0.80) que, con el uso de protector bucal prefabri-
cado, encontrando diferencias estadísticamente signifi cativas (p < 0.05) 
y ocho (0.53) refi rió menos hidratación bucal (p > 0.05). Doce (0.80) 
de los jugadores mencionaron tener mayor confort con el protector

ABSTRACT

The contact sports, increase the risk of trauma causing functional, 
aesthetic and psychological alterations, mouth guards are part 
of the safety equipment that protects the athlete from this kind of 
accidents, it is also important that the mouth guard had to provides 
comfort, for achieve a best physical performance. Objective: Make 
the comparison with the comfort of American football players with the 
use of prefabricated protectors and customized protectors. Method: 
A quasi-experimental, analytical and prospective study was carried 
out, including 15 American football players from the Facultad de 
Estudios Superiores Acatlán, UNAM, who signed an informed consent. 
The lead author of this project manufactured the upper mouth guards 
with ethylvinylacetate (EVA) #35 copolymer foil. The prefabricated 
protector was made of silicone. The players performed two practice 
sessions where they did 30 minutes of running, 15 of stretching, 60 
of strength and skill where they required being in constant verbal 
communication and 30 of cardiovascular in a gymnasium (they used 
a protector in each training). A questionnaire –previously validated 
by expert consensus– was applied to evaluate comfort in breathing, 
language, nausea, adaptation, comfort and oral hydration with 
each type of protector. The information was analyzed in the program 
SPSS v19.0; proportions were used for the qualitative variables and 
measures of central tendency and dispersion for the quantitative 
ones. To compare the comfort with the use of both protectors the test 
χ2 was used, with a level of signifi cance p < 0.05. Results: The mean 
age was 20 ± 2 years. With the personalized protector, 11 players 
(0.73) reported that they breathed and spoke better, feeling less 
nausea 12 (0.80), better adaptation 11 (0.73) and greater comfort 
12 (0.80) than with the use of prefabricated mouth guards, fi nding 
statistically signifi cant diff erences (p < 0.05) and 8 (0.53) reported 
less oral hydration (p > 0.05). 12 (0.80) of players mentioned having

El Head Coach de la Facultad de Estudios Superiores de Acatlán, 
UNAM, de la liga juvenil en la temporada de verano 2014 de 
la campaña de selección fue el Licenciado Alfredo Trejo quien 
autorizó la captura de la información; no teniendo inconvenien-
te en participar dado los beneficios que la investigación traerá 
a sus jugadores o al equipo.
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ANTECEDENTES

Las instituciones educativas asumen la práctica de-
portiva como un elemento fundamental en la edu-

cación para la salud, lo cual favorece que la misma se 
haya convertido en algo habitual en nuestro entorno y 
en algunas ocasiones conlleva un aumento de riesgos de 
traumatismos corporales y/o dentales (Cuadro I).1

En la práctica deportiva se pueden presentar lesiones 
importantes que producen desórdenes en el sistema es-
tomatológico que afectan a estructuras orofaciales y a la 
articulación temporomandibular.

En 1800 se originó la producción de aparatos intraora-
les como una manera de reducir la prevalencia de lacera-
ciones de labios, usados inicialmente por los boxeadores, 

personalizado. Conclusiones: Con la metodología empleada y en la 
muestra estudiada, el uso de un protector bucal personalizado fabricado 
con hoja de copolímero de etilvinilacetato (EVA) #35 ofrece una mejor 
adaptación y comodidad, después de dos prácticas de entrenamiento.

Palabras clave: Protector bucal, futbol americano, rendimiento físico, 
confort entrenamiento.

more comfort with the custom protector. Conclusions: The use of a 
personalized mouth guard off ers better fi t and comfort made with sheet 
copolymer of ethylvinylacetate, after two training practices.

Key words: Mouth guard, football, physical performance, comfort 
and sport.

en un principio, el protector bucal se fabricaba de una 
pieza en forma de herradura elaborada de caucho natural 
que era tallado para darle la forma y se adaptaba a los 
dientes superiores para evitar que los órganos dentales 
se fracturaran o desplazaran de su alveolo. Su desventaja 
era que al ser usado por los deportistas, para mantenerse 
en su ubicación en la boca, éstos tenían que morder, lo 
cual dificultaba la respiración. Estos aditamentos son, en 
la actualidad, conocidos como protectores bucales (PB), 
teniendo origen independiente en distintas partes, en el 
Reino Unido, A Woolf Krause, se ha adjudicado el primer 
PB con la colocación de tiras de gutapercha en incisivos 
superiores desde 1892.2 En EUA el primer protector 
bucal es acreditado a Thomas A. Carlos, odontólogo de 
Chicago en 1916.3

Cuadro I. Clasifi cación del riesgo de traumatismos de acuerdo al tipo de deporte.1

Riesgos Descripción Tipo de deporte

Colisión El deportista emplea su cuerpo como obstáculo 
para el contrario

Fútbol americano, rugby, 
boxeo y hockey

Contacto El deportista contacta físicamente, pero no con 
la intención de producir lesiones

Fútbol y baloncesto

Sin contacto No hay un contacto físico Carrera, natación y caminata
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Existen diferentes tipos de PB (Cuadro II),4,5 que 
ayudan al deportista a cubrir sus necesidades que deben 
cumplir con ciertas características:

• Aislar los labios de los dientes.
• Proteger los dientes del maxilar superior contra cho-

ques directos.
• Moderar o suprimir los choques indirectos.
• Solidarizar ambos maxilares.
• Facilitar la respiración con los maxilares en máximo 

contacto con el protector.
• Facilitar el hablar en deportes de equipo.

Los estudios de impacto6 muestran que los PB reducen 
el número de dientes fracturados, así como la aceleración 
de la cabeza (esto es por la biomecánica del traumatismo), 
independientemente del material utilizado y el espesor 
del PB en la zona labial aumenta la capacidad de absor-
ción de la fuerza del traumatismo.

Craig y Godwin,7 llevaron a cabo pruebas en tres 
diferentes protectores, en cuanto a la absorción de agua, 
resistencia, dureza y absorción de energía y concluyeron 
que el grado de protección que ofrece un solo material 
puede ser alterado cambiando el espesor del mismo 
(Figura 1).

Cuadro II. Sistemas de clasifi cación.

Sistema de clasifi cación de ASTM Sistema de clasifi cación de SAI

Tipo I: Termoplástico
Clase 1: Al vacío
Clase 2: Personalizado

Por encargo
•  Una sola capa formada al vacío
•  Una sola capa formada por presión
•  Laminada por presión de aire
•  Bimaxilar
•  Personalizado

Tipo II: Termoestable
Clase 1: Personalizado

Tipo III: Prefabricados •  Prefabricados 

En EUA, el sistema de clasifi cación está dado por la Asociación para Pruebas y Materiales (ASTM), titulado «Norma práctica para el cuidado y el uso 
atlético de los protectores bucales».
En Australia, el sistema de clasifi cación se da en el Estándar Internacional Australiano (SAI), titulado «Parámetros para la fabricación, uso y manteni-
miento para los protectores bucales deportivos».3,4
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Figura 1. 

Absorción y disipación de energía 
por el material elastomérico.4

Distribución de la fuerza del impacto

Fuerza externa

Fuerza externa

Fuerza externa
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Se han presentado diferentes tipos de PB, como 
son los prefabricados que se venden en comercios y su 
precio es el más bajo, pero no se adaptan a la boca del 
deportista, por lo que si se quiere que se mantenga en su 
sitio, tiene que estar continuamente mordiéndolo, con 
la incomodidad que ello representa, además de que no 
le permite una respiración correcta, ni hablar, ni tragar 
de manera habitual, ante un impacto, no protege las 
estructuras bucales correctamente y lo más probable es 
que salga despedido de la boca.8

También se encuentran los personalizados, que son 
cómodos al permitir la respiración, habla y deglución 
habitual del deportista. Ante una colisión, son los que 
más protegen las estructuras duras y blandas de la boca, 
ya que absorben gran parte de la energía de choque.9

Suelen realizarse para la arcada superior, sólo cuando 
existen condiciones como en jugadores que se encuentren 
en oclusión clase III entonces se realizan para la arcada 
inferior o de manera bimaxilar.10

Para su elaboración, éste se tiene que diseñar en un 
modelo de yeso, usando un material termoplástico el 
cual se calienta para después someterlo a un vacío que 
lo adapte al modelo nuevamente, este procedimiento se 
repite dependiendo de la cantidad de laminado que se 
requiera logrando un espesor máximo de 2 mm en caras 
oclusales y bordes incisales y no menor a 3 mm en caras 

vestibulares. El número de laminado depende del riesgo 
de traumatismo durante el deporte (Figura 2).11,12

En el cuadro III se muestran algunos antecedentes en 
la literatura mundial en donde se promueve la prevención 
del traumatismo a través del uso de los PB y la satisfacción 
de los deportistas para implementar su uso.13-16

Hasta el momento, no se ha realizado un estudio que 
nos permita ver la perspectiva del confort y con ésta la 
satisfacción de un grupo de jugadores mexicanos de fútbol 
americano usando diferentes protectores bucales. Nues-
tro objetivo fue comparar el confort de dos protectores 
bucales en jugadores de fútbol americano de la Facultad 
de Estudios Superiores Acatlán de la UNAM. Entendiendo 
como «confort» al bienestar o comodidad material.

MATERIAL Y MÉTODOS

El estudio fue cuasiexperimental, analítico y pros-
pectivo.

Las variables en estudio fueron: dificultad para respi-
rar, facilidad para hablar, hidratación o sequedad bucal, 
sensación de náusea, adaptación y confort con el uso de 
los diferentes PB. En la figura 3 se muestra el proceso de 
elaboración del PB.

Se solicitó consentimiento informado a cada uno de 
los participantes, el protocolo fue aprobado en la Coor-
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EVA
2 mm 

+ 
banda de 
estireno 

butadieno 
0.8 mm 

+ 
EVA 
4 mm

Figura 2. Características del protector bucal según el nivel de impacto.11

Sistema de laminado

EVA = etilvinilacetato.
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EVA
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Impacto medio Alto impacto

EVA
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dispersión 

de EVA 
+ 

EVA 
4 mm

Muy alto impacto
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Cuadro III. Antecedentes en la literatura mundial en donde se promueve la prevención del traumatismo a través 
del uso de los protectores bucales (PB).

Autor Objetivo Resultado

Crisnicaw Verissimo, 
2016 en Brasil15

Evaluar la absorción de choque del protector 
bucal y comportamiento de estrés

Los PB redujeron los valores de deformación y 
tensión sobre las arcadas, permitiendo una mejor 
disipación de la fuerza de impacto

Dominika Gawlak, 
2015 en Polonia16

Evaluación de protectores bucales personalizados 
hechos de diversos materiales poliméricos, dispo-
nibles en el mercado en términos de comodidad 
general y su impresiones de la función protectora

Protectores bucales hechos a medida con etil-vinilo 
recibió las mejores puntuaciones debido al nivel de 
confort y el sentido de protección que proporcionaron

Navneet Grewal, 
2015 en India5

Evaluación en cuanto a la absorción del impacto 
comparando PB termoplásticos y personalizados

Se concluyó que los PB termoplásticos pueden tener 
la misma capacidad de absorción y permitir una ade-
cuada protección para el deportista cuando éste está 
adaptado de una manera correcta

Adriana Franco Vieira 
Rodrigues Queiróz, 
2013 en Brasil2

Evaluar la infl uencia de diferentes tipos de 
protector bucal sobre el rendimiento físico de las 
jugadoras de fútbol

El PB personalizado presentó mejores resultados en 
la evaluación del rendimiento físico de los atletas, 
incluso teniendo en cuenta pruebas físicas realizadas 
sin el uso de protectores bucales

Kazunori Nozaki, 
2013 en Japón14

Diferencia de la aeroacústica con respecto a la 
posición del margen del PB personalizado con 
respecto al paladar usando picos espectrales en la 
sibilancia

Se encontró que la distancia ideal para evitar la 
sibilancia con el protector bucal es con un margen 
extendido a 4 mm de la línea gingival

Fergus A. Duddy, 
2012 en USA18

Evaluar y comparar los efectos de los PB per-
sonalizados y termoplásticos en el rendimiento 
atlético y la fuerza de los atletas

Los PB personalizados  mostraron resultados esta-
dísticamente signifi cativos en comodidad y en no 
interferir con la respiración permitiendo un mejor 
rendimiento

Kalyan Chakravarthy B, 
2011 en India19

Mostrar la aceptación de los diferentes PB en 
niños entre 7 y 12 años

Se mostró un resultado estadísticamente signifi cativo 
al presentar una mejor aceptación y un mayor uso 
con los PB personalizado en comparación con PB 
termoplásticos y prefabricados

Julian Lindsay Geary, 
2009 en Reino Unido11

Analizar el efecto del alojamiento o contacto de 
los órganos dentarios en relación con los PB

La realización de un ajuste oclusal del PB permite un 
mayor contacto de los órganos dentarios aumentando 
la estabilidad y la comodidad del PB

Vered Matalon, 
2008 en Israel6

Examinar el cumplimiento de 80 niños al usar 
diferentes PB, evaluando los factores socio-am-
bientales de impacto en el uso del dispositivo

Se mostró que el 42% de los niños no usaba el PB ya 
que éste no era cómodo

Dario Miguel Vieira 
Duarte Pereira, 
2008 en Barcelona17

Medir la comodidad, resistencia al desgaste, efec-
tos fi siológicos y su infl uencia en el rendimiento 
físico de los atletas con el uso de PB personaliza-
do y prefabricado

Fue estadísticamente signifi cativo refi riendo una 
mejor comodidad, adaptabilidad y menor náusea con 
los PB personalizados
No se encontró diferencia estadísticamente signifi ca-
tiva en sensación de sed y mal sabor de boca

Erdal Eroğlu, 
2006 en Turquía20

Evaluar la satisfacción de los atletas de la élite 
de Tae Kwon Do con PB personalizados en un 
periodo de 4 meses utilizando el cuestionario de 
escala visual analógica (VAS)

No hubo una diferencia estadísticamente signifi cativa 
a lo largo de los cuatro meses en cuanto a la percep-
ción de la satisfacción
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dinación de Investigación de la Facultad de Odontología 
de la UNITEC con el número 05656.

Al término de cada entrenamiento se aplicó un cues-
tionario con seis preguntas, las cuales fueron validadas por 
consenso de expertos, entrenadores, médicos del depor-
te. La información recopilada se analizó en el programa 
SPSS v19.0. Se usaron proporciones para las variables 
cualitativas y medidas de tendencia central y dispersión 
para las cuantitativas. Para comparar el confort con el uso 
de ambos protectores se empleó la prueba χ2.

RESULTADOS

Se realizaron dos cuestionarios en donde participaron 15 
jugadores cuya edad fue de 20 ± 2 años del sexo mas-
culino de futbol americano de la liga juvenil del campus 
UNAM Acatlán, en el periodo comprendido del verano 
2014, todos cumplieron con los criterios de selección 
para evaluar la percepción con los PB.

En el cuadro IV se pueden observar parámetros eva-
luados en los participantes; encontramos mayor confort 
con el uso de PB prefabricados, encontrando diferencia 
estadísticamente significativa en todos los indicadores 
(p < 0.05) excepto en la hidratación.

DISCUSIÓN

El principal objetivo fue determinar la perspectiva del 
confort de dos PB en jugadores de futbol americano de 
la Facultad de Estudios Superiores Acatlán, UNAM.

El estudio de Dario Miguel Vieira Duarte Pereira en 
200817 determinó que la mayor ventaja de los PB perso-
nalizados es que va de acuerdo a la anatomía adecuada 
de la cavidad oral mostrando propiedades superiores en 

Figura 3. 

Elaboración usando sistema de la-
minado y vacío con Erkoform-3d 
Motion: A. Colocación del modelo 
de trabajo en Erkoform-3d Motion 
para colocación de la primera lámi-
na de EVA con vacío. B. Excedente 
del primer laminado. C. Coloca-
ción del modelo en Erkoform-3d 
Motion para la colocación de la 
segunda lámina de EVA con vacío. 
D. Pulido con fi bra de baja veloci-
dad de bordes marginales del PB.

Elaboración del protector bucal
A B

C D

Cuadro IV. Protectores bucales.

Variable Personalizado Prefabricado p

Mejor respiración 0.79 0.21 *
Facilidad de hablar 0.79 0.21 *
Menor náusea 0.80 0.20 *
Sensación de hidratación 0.53 0.47
Mejor adaptación 0.73 0.27 *
Mayor confort 0.80 0.20 *

Se encontraron diferencias estadísticamente signifi cativas *p < 0.05.
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confort, adaptabilidad, estabilidad y capacidad de hablar 
y respirar. Dario Miguel Vieira Duarte Pereira17 al igual 
que Vered Matalon,6 en su estudio realizado en 2008 de-
terminó después de realizar una encuesta a 69 pacientes 
que el factor socio-ambiental más frecuente para no usar 
un PB es la falta de comodidad (42%).

Al aplicar el cuestionario los jugadores refirieron 
presentar sequedad 8 (0.53), esta variable presentó 
complicaciones, ya que los jugadores se encuentran 
en constante hidratación durante su entrenamiento, 
complicación para comunicarse entre ellos durante 
el entrenamiento 12 (0.79) y no tener una adecuada 
respiración 12 (0.79) al usar el protector bucal prefabri-
cado, ya que éste causa un cierre forzado y en algunos 
casos incompetencia labial dándonos una respiración 
oral que a su vez afecta el rendimiento y parte de la 
concentración del jugador.

En nuestro estudio encontramos que los motivos por 
los cuales los deportistas seguirían usando un PB son el 
confort y la adaptación, los cuales el 80% de los depor-
tistas presentaban un mayor confort y el 73% una mayor 
adaptación con el PB personalizado.

Kalyan Chakravarthy B,19 en 2011, determinó que 
independientemente del PB que se use, éstos disminu-
yen los traumatismos orofaciales, sin embargo, el uso de 
PB personalizados también disminuye las percepción de 
incomodidad y es mejor aceptado por los deportistas 
gracias a su estabilidad. Garner y Miskimin20,21 en su 
estudio observacional, analítico y descriptivo en 2009, 
concluyeron que los PB tienen una reacción positiva en 
los deportistas.

Nosotros coincidimos con los estudios de Kalyan 
Chakravarthy,19 ya que el 73% de los jugadores presentó 
menor percepción de incomodidad con el uso del PB 
personalizado.

Delaney y Montgomery,10 en 2005, determinaron que 
los PB sí pueden reducir la ventilación y la capacidad de 
recibir oxígeno en esfuerzos máximos. Alude el resulta-
do encontrado en nuestro estudio ya que el 79% de los 
jugadores presentaron una mejor respiración con el PB 
personalizado durante su entrenamiento de resistencia.

En el presente estudio se entregaron 15 PB de etil-
vinilacetato (EVA) personalizadas y 15 PB de silicón 
prefabricadas a 15 jugadores de fútbol americano que, 
al someterlos a esfuerzos específicos durante su entrena-
miento, observamos una mayor frecuencia en la dificultad 
para respirar con los PB prefabricados debido al cierre 
forzado que éstos representan así como con el habla y 
la sensación de sequedad en comparación con los PB 
personalizados.

En los cuestionarios se registró que 12 de los 15 
jugadores mostraron una mejor satisfacción con los PB 
personalizados, ya que les brinda un mayor confort y 
adaptación, permitiendo tener una mejor comunicación 
y respiración durante su uso, evitando un cierre forzado.

Los resultados obtenidos en el presente estudio coin-
ciden con investigaciones previas que han mostrado que 
la adaptación a la anatomía de cada jugador y el diseño 
personalizado de los PB nos dan una mayor satisfacción.

Las aportaciones más importantes de nuestro estudio 
son que al comparar los dos tipos de PB desde la perspec-
tiva del jugador de fútbol americano, nos da un parámetro 
de los principales beneficios que busca un deportista, 
abriendo el campo a los odontólogos y dándole el cono-
cimiento al deportista de los beneficios para la prevención 
de traumatismos orofaciales con el uso de un adecuado 
PB, brindando más herramientas para nuevos estudios.

Las limitaciones más importantes de nuestro estudio 
son el tamaño de muestra y no presentar dos grupos, uno 
con cada protector bucal, pudiendo favorecer sesgos y 
quitar puntos de comparación con otros, la prueba no 
se puede cegar y el estudio está basado únicamente en 
la percepción del deportista.

Se busca fomentar más estudios que lleven a encontrar 
el protector bucal adecuado para los deportistas en cuanto 
a la percepción y el confort de los mismos, así como en el 
material implementado y su técnica de fabricación para 
los distintos tipos de protectores bucales.

CONCLUSIONES

Al entregar a cada uno de los 15 jugadores un protector 
bucal prefabricado y un protector personalizado nos 
permitió saber la percepción con ambos aditamentos 
auxiliares al realizarles un cuestionario dirigido a deter-
minar el confort en cuanto a los dos protectores después 
de usarlos con el esfuerzo físico de un entrenamiento.

Concluimos que el uso de un protector bucal perso-
nalizado, hecho con el material acetato de vinil y la forma 
adecuada para cada deportista nos permite un mejor 
confort 12 (0.80) y adaptación 11 (0.73) disminuyendo 
la perspectiva de sequedad bucal, dificultad para hablar 
y respirar, y mejorando el rendimiento otorgando a los 
jugadores un mayor confort.
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