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RESUMEN

Fundamento: los traumatismos dentarios representan la segunda causa de atencion
odontopediatrica que afecta la poblacion menor de 19 afios.

Objetivo: identificar el traumatismo dentario en la poblacion de 15 a 18 anos de la
Escuela Militar Camilo Cienfuegos de Sancti Spiritus.

Metodologia: se realizd un estudio descriptivo. La poblacion fueron 417 estudiantes,
de ellos se obtuvo una muestra de 121 adolescentes con traumas dentarios, con previo
consentimiento informado. Las variables: edad, sexo, etiologia y tipo de trauma, asi
como el diente afectado, factores de riesgo y el tratamiento recibido. Para el
procesamiento de la informacidn se utilizé la frecuencia absoluta y relativa.
Resultados: el grupo de edad mas afectado fue el de 15-16 afios con predominio del
masculino. El diente mas afectado fue el incisivo central superior derecho y la fractura
no complicada de corona tuvo mayor incidencia seguido de la infracciéon o infractura
del esmalte.

Conclusiones: los traumatismos dentales se presentaron en la mayoria de los
estudiantes de 15-18 anos que a su vez no recibieron atencion estomatoldgica lo que
afecta la conservacion del érgano dentario.
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ABSTRACT

Backgroud: Dental traumas represents the second cause of pediatric dentistry care
affecting the population under 19 years old.

Objective: to identify the dental traumas in the population between 15-18 years old
at Camilo Cienfuegos Military School from Sancti Spiritus city.

Methodology: a descriptive study was carried out. The population was composed by
417 students with a simple of 121 adolescents with dental trauma with a previous
consent. The variables were age, sex, etiology and type of trauma as well as the tooth
affected, risk factors and treatment received. For the processing of the information the
absolute and relative frequency were used.

Results: the age group mostly affected was between 15-16 years old, prevailing
males. The most affected tooth was the central right upper incisive and the non
complicated fracture of crown had the most incidence followed by the infraction of the
enamel.

Conclusions: Dental traumas were present in the majority of the students between
15-18 years old and at the same time they did not receive dental care which affects
greatly the preservation of the dental organ.

Key words: dental trauma; fracture complication; affected teeth.

INTRODUCCION

La atencion de un paciente traumatizado con afectaciones bucales ha evolucionado de
acuerdo con los adelantos de la ciencia y la técnica, los conocimientos adquiridos y la
practica diaria, lo que garantiza una mejor atencidon de urgencia al paciente.
Entiéndase por traumatismo dentario el conjunto de lesiones que se producen por
accion de los agentes mecanicos que superan la resistencia de los tejidos. Los
traumatismos dentales son la segunda causa de atencion odontopediatrica tras la
caries dental, aunque en un futuro muy cercano, la incidencia de las lesiones por
traumatismos sera la principal demanda de atencién. La magnitud de estos problemas,
consta en los datos estadisticos que indican que en algunas sociedades uno de cada
dos individuos sufre una lesién dentaria traumatica durante su nifiez o adolescencia®.

Las relaciones sociales propias del niflo con sus congéneres, la participacion cada vez
mas activa en el juego y los deportes entre los 6 a 12 afios y el aumento desmesurado
de los accidentes de transito son los factores etioldégicos desencadenantes mas
frecuentes®>.
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El prondstico de los traumatismos dentarios depende de la inmediatez de su atencion,
sin restarle importancia a la individualidad de cada paciente, asi como del nivel cultural
de este y sus familiares, lo que guarda mucha relacion con los cuidados
postraumaticos y la disciplina de los mismos en las consultas de seguimiento, ya que
muchos no acuden a los servicios de urgencias para recibir los tratamientos que
requieren o no asisten a las consultas de seguimiento para la evolucién del diente
lesionado®”.

Se ha demostrado por la mayoria de los investigadores que los nifios siguen siendo
mas propensos a sufrir al menos 2 veces mas lesiones en la denticion permanente que
las nifias, especialmente entre los 8 y 11 afios con un pico en los 9 afios, factor que
esta intimamente relacionado con la participacion mas activa, intensa y brusca en
deporte y juegos®.

En la mayoria de los pacientes solo se afectan uno o dos dientes, con mas frecuencia
los incisivos centrales superiores para ambas denticiones. Los incisivos centrales
inferiores y los incisivos laterales superiores sufren lesiones con menor frecuencia; sin
embargo, ciertos tipos de traumatismos, como los que ocurren en los deportes y los
accidentes de transito favorecen a las lesiones multiples®.

Los traumatismos dentales pueden tener multiples secuelas tales como cambios de
coloracion del diente, formacién de abscesos crénicos, reabsorcion interna y externa,
anquilosis del diente primario que retarda la exfoliacion (en algunos casos es
necesario la cirugia), hipoplasia o hipomineralizacion de los permanentes, dislaceracion
de la corona o la raiz que depende de la fase de desarrollo, formacion de odontomas,
secuestro del germen dentario y detencién de la formacidn radicular entre otros”-.

Las etiologias de los traumatismos dentarios tanto en los dientes temporales como en
los permanentes tienen su mayor incidencia en las practicas deportivas de naturaleza

fuerte con un accionar rapido ( 77 %)°. Otros atores plantean valores del 40 % y 65
010,11

Se plantea que el 70,4 % de los accidentes ocurrieron por algun tipo de caida sin
importar la naturaleza del mismo; el 58,3 % de los traumatismos se producian por
caidas y el 10 % y el 36,7 % le correspondia a las colisiones y a los accidentes de
ciclos*?.

En la Habana se realizd un estudio en nifios de 12 a 14 afios, donde se observo
afectado el 17,4 %, asimismo el sexo masculino. El tipo de lesién que predomind fue la
fractura simple de esmalte con un 63,1 % Yy la causa principal fueron las caidas con un
75,3 %*".

En investigacion realizada en Camagley, la localizacion mas frecuente del trauma
dental fue a nivel de los incisivos centrales superiores con un 58,9 % y como lesion la
fractura no complicada de corona con un 33,3 %%,

Existen evidencias a través de la practica profesional y en los registros estadisticos de
las unidades de asistencia estomatoldgica la demanda de atencién en las consultas de
urgencias de pacientes con dientes traumatizados, con afectacién de tejidos dentarios,
donde predominan los menores de 19 afios; su conocimiento permite programar una
labor promocional y preventiva hacia los traumas dentales, por lo que el objetivo de la
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investigacion es identificar el traumatismo dentario en la poblacidon de 15 a 18 afios de
la Escuela Militar Camilo Cienfuegos de la ciudad de Sancti Spiritus en el periodo que
comprende de noviembre del 2010 a febrero del 2011.

MATERIAL Y METODO

Se realizé un estudio descriptivo observacional de corte transversal en el periodo de
noviembre del 2010 a febrero del 2011 en los alumnos de 15 a 18 afios de la Escuela
Militar Camilo Cienfuegos de Sancti Spiritus. La poblacién fueron los 417 estudiantes
de matricula de la escuela en el periodo de esta investigacion; la muestra fueron los
121 adolescentes afectados por trauma dental, previo consentimiento informado a los
mismos.

Se utilizaron las variables edad, sexo, tipo de trauma, etiologia y localizacion del
trauma, factores de riesgo y tratamiento recibido. A cada estudiante se le realizo el
interrogatorio, examen clinico y radiografico para su diagndstico, utilizando modelo de
llenado para ello. Los datos obtenidos se procesaron en tablas de contingencia con
frecuencias absolutas y relativas que muestran los resultados.

RESULTADOS

Se determind la presencia de traumatismo dentario en 121 estudiantes para el 29,0 %.
(Tabla 1)

Tabla 1. Frecuencia del traumatismo dentario segun grupo de edades. Puesto Médico.
Escuela Militar Camilo Cienfuegos. Sancti Spiritus. 2010 — 2011.

Examinados | Afectados por traumatismos dentarios
Grupos de edades No. No. %
15-16 259 79 30,5
17-18 158 42 26,5
Total 417 121 29,0

El sexo masculino fue el mas afectado con un 68,5 % de los estudiantes. (Tabla 2)
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Tabla 2. Afectados por traumatismo dentario segun edad y sexo. Puesto Médico.
Escuela Militar Camilo Cienfuegos. Sancti Spiritus. 2010-2011.

Femenino Masculino
Grupo de edades No. % No. %
15-16 21 26,5 58 73,5
17-18 17 40,5 25 59,5
Total 38 31,5 83 68,5

Las caidas resultaron la principal causa de traumatismo dentario con un 48,0 %
seguido por las colisiones con un 25,0 % vy las actividades deportivas con un 21,0 %
(Tabla 3)

Tabla 3. Causas de los traumatismos dentarios. Puesto Médico. Escuela Militar Camilo
Cienfuegos. Sancti Spiritus. 2010 - 2011

Causas de los traumatismos No. %
Caidas 58 48,0
Colisiones 30 25,0
Accidentes de ciclo 1 1,0
Précticas deportivas 26 21,0
Hechos violentos 5 4,0
Otros accidentes 1 1,0

Los incisivos centrales fueron afectados de forma significativa respecto a las demas
localizaciones siendo los incisivos centrales superiores derechos los mas afectados con
un 27,0 %. (Tabla 4)



Tabla 4. Dientes afectados por trauma dental. Puesto Médico. Escuela Militar Camilo
Cienfuegos. Sancti Spiritus. 2010 - 2011

Grupo de edades
Dientes afectados 15-16 17-18 total
No. % No. % No. %

Incisivo central superior derecho 26 29,8 11 22 37 27,0
Incisivo central superior izquierdo 21 24,5 14 28 35 25,5
Incisivo central inferior derecho 4 4,5 1 2 5 3,6
Incisivo lateral superior derecho 17 19,5 13 26 30 21,8
Incisivo lateral superior izquierdo 18 20,6 11 22 29 21,3
Incisivo lateral inferior derecho 1 11 - - 1 0,7
Total 87 | 635 | 50 | 36,5 | 137 | 100

La mayor frecuencia fue la fractura no complicada de corona con un 31,3 %, seguida
de la infractura con 24,0 %. (Tabla 5)

Tabla 5. Clasificacion de los traumatismos dentarios segln grupos de edades. Puesto
Médico. Escuela Militar Camilo Cienfuegos. Sancti Spiritus. 2010 -2011

15-16 17 -18 Total
Tipo de trauma dental No. % No. % No. %
Infractura o infraccion del esmalte 17 19,5 16 32 33 24,0
Fractura no complicada de la corona 32 36,7 11 22 43 31,3
Fractura complicada de la corona 20 22,9 7 14 27 19,7
Fractura radicular 5 59 2 4 7 51
Subluxacién 9 10,3 13 26 22 16,0
Luxacion intrusiva 1 1,1 _ _ 1 0,7
Concusién 2 2,5 1 2 3 2,1
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Avulsién 1 11 1 0,7

La vestibuloversion fue el factor de riesgo que predomind en pacientes con trauma
dental. (Tabla 6).

Tabla 6. Factores de riesgos de los traumatismos dentarios. Puesto Médico. Escuela
Militar Camilo Cienfuegos. Sancti Spiritus. 2010 - 2011

Factores de riesgo
Grupos de Vestibuloversion Cierre insuficiente Hiperdaquia
edades bilabial
No % No % No %
15-16 32 40,5 11 13,9 2 2,5
17-18 21 50,0 8 19,0 _ _
total 53 43,8 19 15,7 2 1,6

El 63,5 % de los traumatismos no fueron tratados, lo cual puede deberse a que la
mayoria de las fracturas fueron de esmalte solamente, que en muchas ocasiones no
son percibidas por el paciente, el cual no conoce que estas lesiones pueden y deben
ser atendidas para evitar la pérdida futura o una complicacion del diente afectado.
Recibieron tratamiento inmediato el 29,9 % de los pacientes afectados, solo las
fracturas complicadas de corona fueron las mas atendidas para un 17,5 % del total de
la muestra. (Tabla 7)

Tabla 7. Tratamientos realizados segun clasificacion del trauma dental. Puesto Médico.
Escuela Militar Camilo Cienfuegos. Sancti Spiritus. 2010 - 2011

No recibi6 Tratamiento Tratamiento
Clasificacion tratamiento inmediato mediato
del trauma dental No. % No. % No. %
Infractura o infraccion del 33 24,0 - - - -
esmalte
Fractura no complicada de 34 24,8 2 1.4 7 51
corona
Fractura complicada de la 3 2,1 24 17,5 - -
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corona
Fractura radicular 2 14 4 2,9 1 0,7
Subluxaciéon 15 10,9 6 4,3 1 0,7
Luxacion intrusita - - 1 0,7 - -
Concusion - - 3 2,1 - -
Avulsién - - 1 0,7 - -
Total 87 63,5 41 29,9 9 6,5
DISCUSION

Una investigacion sobre el comportamiento de los traumatismos dentoalveolares en
ninos y adolescentes encontro el grupo mas afectado fue el de 8 a 11 afios con un 57,4
%3, Otra literatura describe el grupo de edad mas afectado entre 10 -15 afios con
30,6 %™,

Diferentes estudios han demostrado que los nifios sufrieron mas lesiones en los dientes
gue las nifias en mas del 60 %. El predominio masculino esta relacionada con la
tendencia que estos tienen de ser mas enérgicos y porque suelen escoger juegos mas
activos y vigorosos, incluyendo los videos, juegos donde sus protagonistas muestran
practicas riesgosas, desafiantes, llenas de ficcion y curiosas de imitar. Los autores
consideran que la actividad fisica de los ninos como la practica deportiva desde edades
tempranas, el uso de la bicicleta y las actividades en campamentos al aire libre, hacen
que estén en contacto permanente con factores de riesgo®.

Varios autores plantean que las principales causas de traumas son las caidas (40 % y
65 %) 10,11, llegando inclusive a 75,3 %*.

Los incisivos superiores, especificamente los centrales, son los dientes mas
traumatizados. En estudio 6 se plantea que el 78 % sufrid trauma, estos autores
consideran que este grupo dentario es el mas expuesto a los traumas directos por su
posicion en el arco, siendo las fracturas no complicadas de coronas de mayor
predominio relacionadas con la presencia de factores de riesgo como la
vestibuloversion de los incisivos.

Los resultados obtenidos en esta investigacion coinciden con diferentes especialistas®®
que confirman que existe desconocimiento ante la conducta a seguir en estos
desafortunados eventos. Los individuos con vestibuloversidon de incisivos superiores vy
cierre labial incompleto independientemente de la relacion de molares tienen mayor
riesgo a sufrir lesiones traumaticas durante las caidas, la practica de actividades
deportivas y otras etiologias®?*3.

Cualquier trauma dental tiene la potencialidad de ser serio y la gravedad de las
lesiones dentarias dependen de varios factores como son la fuerza del golpe, la
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elasticidad, forma del objeto que golpea y la direccidon del golpe. Las complicaciones
pueden ocurrir semanas o afos después de la incidencia. Es por ello que el tiempo es
un factor decisivo en el prondstico de los dientes traumatizados.

CONCLUSIONES

Los traumatismos dentales afectan a casi la tercera parte de los estudiantes, con
predominio del sexo masculino, producto de la mayor participacion de los mismos en
actividades deportivas que provocaron caidas trayendo como consecuencia las
principales causas de las mismas.

Las fracturas no complicadas de corona en incisivos centrales superiores son las de
mayor incidencia relacionadas con factores de riesgos como vestibuloversién y cierre
bilabial incompleto lo que favorece los mismos, a su vez se muestra poca atencion de
forma inmediata y mediata lo que puede ocasionar complicaciones del érgano dentario,
esto ocurre debido a la poca informacion que hay sobre la prevencion del trauma
dental.
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