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PALABRAS CLAVE RESUMEN. Objetivo: establecer los diagnosticos mas frecuentes vinculados a la exodoncia en
adolescentes atendidos en el servicio de odontologia del Hospital Regional Manuel Nufiez Butron-

adolescente, exodoncia, Puno (Pert), periodo 2016-2019. Método: Este estudio fue descriptivo, retrospectivo y transversal.
odontologia, patologia La poblacion estuvo conformada por historias clinicas de adolescentes que registraban atenciones
pulpar, traumatismo por exodoncia de dientes permanentes, que cuenten con registro del diagndstico y/o Codificacion
dental. Internacional de Enfermedades (CIE-10). Siendo 140 las atenciones por exodoncia en dientes

permanentes registradas en estas historias clinicas, las cuales fueron consideradas como muestra
en este estudio; los diagnosticos considerados fueron: resto radicular, patologia pulpar,
traumatismo dentoalveolar y malposicion dentaria. Resultados: Un 52,1% de las exodoncias
realizadas correspondian al género femenino, ademas, las exodoncias segln el diagndstico
mostraron una frecuencia de 41,5% para resto radicular 43,5% para la patologia pulpar, las molares
afectadas representan el 68,6%. Conclusion: Los diagndsticos més frecuentes vinculados a la
exodoncia en adolescentes fueron el resto radicular, y la necrosis pulpar. Siendo el género
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femenino el que tuvo una mayor frecuencia de exodoncia y las piezas dentarias molares las mas

afectadas.
KEYWORDS ABSTRACT. Obijective: to establish the most frequent diagnoses related to tooth extraction in
adolescents treated in the dentistry service of the Manuel Nifiez Butrén-Puno (Pert) Regional
adolescent, extraction, Hospital, period 2016-2019. Methods: This study was descriptive, retrospective and cross-
dentistry, pulp pathology, sectional. The population was made up of clinical records of adolescents who registered care for
dental trauma. permanent tooth extraction, who have a record of the diagnosis and/or International Coding of

Diseases (ICD-10). Being 140 the attentions for exodontia in permanent teeth registered in these
medical records, which were considered as a sample in this study; The diagnoses considered were:
root remnants, pulp pathology, dentoalveolar trauma and dental malposition. Results: 52.1% of the
extractions performed corresponded to the female gender, in addition, the extractions according to
the diagnosis showed a frequency of 41.5% for radicular rest, 43.5% for pulpal pathology, the
affected molars represent 68, 6%. Conclusion: The most frequent diagnoses related to tooth
extraction in adolescents were root remnants and pulpal necrosis. Being the female gender the one
that had a higher frequency of extraction and the molar teeth the most affected.

PALAVRAS-CHAVE RESUMO. Objetivo: estabelecer os diagndsticos mais frequentes relacionados a extragdo dentaria

em adolescentes atendidos no servigo de odontologia do Hospital Regional Manuel Nifiez Butron-

adolescente, extragdo, Puno (Peru), periodo 2016-2019. Método: Este estudo foi descritivo, retrospectivo e transversal. A
odontologia, patologia populacdo foi composta por prontuarios de adolescentes que registraram atendimento para
pulpar, traumatismo extragdo de dentes permanentes, que possuem registro do diagndstico e/ou Codificagdo
dentario. Internacional de Doengas (CID-10). Sendo 140 os atendimentos por exodontia em dentes

permanentes registrados nestes prontuarios, que foram considerados como amostra neste estudo;
Os diagndsticos considerados foram: remanescentes radiculares, patologia pulpar, trauma dento
alveolar e mau posicionamento dentério. Resultados: 52,1% das extragbes realizadas
corresponderam ao sexo feminino, além disso, as extragdes de acordo com o diagndstico
apresentaram uma frequéncia de 41,5% para repouso radicular, 43,5% para patologia pulpar, 0s
molares afetados representam 68,6%. Conclusdo: Os diagndsticos mais frequentes relacionados a
extracdo dentaria em adolescentes foram remanescentes radiculares e necrose pulpar. O género
feminino foi 0 que apresentou maior frequéncia de exodontias e os molares foram os mais
acometidos.

1. INTRODUCCION

La pérdida temprana de los dientes ocasiona consecuencias en el sistema estomatognatico: disminucion de la
funcion masticatoria, erupcion continuada de los dientes antagonistas e inclinacion de los dientes (1) y, ademas,
afecta la calidad de vida del individuo. Constituyendo un problema de la salud publica por generar trastornos
funcionales y estéticos que afecta con demasia a las poblaciones vulnerables (2-4).

La caries dental es una enfermedad infecciosa de origen multifactorial; se presenta con mayor frecuencia en la
infancia y es la principal causa de la pérdida dental (5-8). La exodoncia es la amputacion quirdrgica completa
de la pieza dentaria, indoloro y con la minima lesion de los tejidos adyacentes (9).

Algunas investigaciones realizadas reconocen situaciones en las que se extraen los dientes permanentes, entre
ellas destacan la caries dental y la enfermedad periodontal (10,11). Para otros autores las causas mas comunes
para llevar a cabo una extraccion dental ademas de la caries y enfermedad periodontal, son la necesidad
preprotésica u ortoddntica, las fracturas radiculares, los dientes ectopicos, algunos errores endodonticos,
incluso por decision propia del paciente ya sea por la situacion economica o factores sociales que no le permiten
acceder a otro tipo de tratamiento (11-13). Si bien es cierto que, el motivo inicial de los casos de exodoncia
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generalmente es la caries dental; estudios recientes sobre extraccion dental en adolescentes en paises
industrializados indican que existe un incremento del motivo con fines ortoddnticos (14-16).

Los hospitales publicos como unidades prestadoras de salud brindan atencion mediante el seguro integral de
salud a usuarios generalmente de escasos recursos economicos. Las unidades de odontologia a este nivel
cumplen la funcion recuperadora de la salud bucal, sin embargo, la severidad de las lesiones de caries y un
diagndstico con pronostico desfavorable conllevan al incremento de la frecuencia en la decision de exodoncias,
sobre todo en poblaciones jovenes. Esto también afecta el comportamiento de la necesidad de la exodoncia en
la poblacion adolescente.

Los estudios epidemioldgicos permiten evaluar los factores etioldgicos que conllevan a la indicacion de la
extraccion dental, el contar con estos valores establecen la necesidad de efectuar y promover programas mas
eficientes en la prestacion oportuna de servicios de salud bucal orientados a fomentar cambios cualitativos en
la rutina diaria y en las actitudes vinculados a la salud bucal sobre todo dirigido a poblaciones mas vulnerables
(2-4,17-21). Motivo por el que se planted esta investigacion con el proposito de establecer los diagnosticos
mas frecuentes vinculados a la extraccion dentaria en adolescentes que han sido atendidos en el servicio de
odontologia del Hospital Regional Manuel Nufiez Butron-Puno, periodo 2016-2019.

2. METODO

Este estudio fue descriptivo, retrospectivo y transversal. Donde, la poblacion fueron pacientes adolescentes
atendidos en el servicio de Odontologia del Hospital Regional Manuel Nufiez Butrén - Puno en el 2016 al 2019.
En dicho periodo segun el registro de historias clinicas del hospital se contd con 4380 adolescentes que
recibieron atenciones odontolégicas, de estas, solo 134 historias clinicas registraban atenciones por exodoncia
de dientes permanentes y cumplian con los criterios de seleccion: que tengan registro del diagndstico y/o
cuenten con Codificacion Internacional de Enfermedades (CIE-10). Siendo 140 las atenciones por exodoncia en
dientes permanentes registradas en estas historias clinicas, las cuales fueron consideradas como muestra en
este estudio. La variable evaluada fue diagnosticos vinculados a la exodoncia en dientes permanentes en
adolescentes; los diagndsticos considerados fueron: resto radicular, patologia pulpar, traumatismo dentoalveolar
y malposicion dentaria, asi como establecer los grupos dentarios afectados. La técnica empleada para
recoleccion de los datos fue la observacion documental puesto que la fuente de informacion fueron las historias
clinicas. Con respecto a los aspectos éticos se contd con el permiso de las jefaturas de las areas
correspondientes del Hospital Regional del Manuel Nufiez Butron — Puno, y todos los datos obtenidos fueron
codificados y tratados con confidencialidad.

3. RESULTADOS

Las historias clinicas evaluadas de los adolescentes que recibieron tratamiento de exodoncia en el periodo 2016
— 2019, conto con 142 registros de tratamientos de exodoncia con diagnostico y/o CIE-10, las cuales tuvieron
una distribucion de frecuencia casi equitativa un 52,1% corresponde al género femenino y 47,9% al género
masculino (Ver tabla 1). Las exodoncias segun el diagndstico mostraron una frecuencia de 41,5% para resto
radicular 43,5% para la patologia pulpar; un 10% para el traumatismo dentoalveolar y un 5% para la malposicion
dentaria. Las patologias pulpares frecuentes diagnosticas fueron necrosis pulpar y pulpitis irreversible con un
83,6% y 16,7% respectivamente. Dentro de las exodoncias por traumatismo dentoalveolar un 78,6% tuvo el
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diagnostico de perdida por accidente o enfermedad periodontal local, y de estos el 90,9% corresponde al género

femenino (Ver tablat).

Tabla 1. Diagnosticos vinculados a la exodoncia de dientes permanentes en adolescentes.

Femenino Masculino Total
Diagnasticos de la exodoncia
n % n % n %

Remanente K08.3 (Resto radicular) 28 48,3 30 51,7 58 415
radicular
Patologia pulpar ~ K04.1 (Necrosis pulpar) 28 54,9 23 451 51 36,4

K04.0 (Pulpitis aguda) 3 300 7 700 10 7,1
Traumatismo K08.1 (Perdida por accidente o enfermedad 10 90,9 1 91 11 7,9

periodontal local)
dentoalveolar

S02.5(Fractura de diente) 2 66,7 1 333 3 2,1
Malposicion K07.3 (Anomalia de mal posicion) 2 286 5 M4 7 5,0
dentaria.
Total 73 521 67 47,9 140 100.00

Asi también, las piezas dentarias mas afectadas por la exodoncia fueron las molares con un 68,6% siendo los
diagndsticos mas frecuentes del motivo de la exodoncia en estas piezas dentarias la pulpitis (80%) y necrosis

pulpar (66,7%) (Ver figura 1).

Figura 1. Diagnosticos vinculados a la exodoncia segun pieza dental permanente del adolescente

Diagndstico vinculado a la exodoncia segun piezas dentarias.
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4. DISCUSION

La pérdida de dientes a edades tempranas ocasiona un fuerte impacto en el bienestar social, debido a que
disminuye las capacidades funcionales de masticacion y habla, que afecta el estado nutricional, la estética, la
autoestima y la integracion social del individuo. Conocer las principales causas de la perdida de piezas dentarias
en la poblacion adolescente ayuda a estimar la severidad de los diagnosticos vinculados a la exodoncia en los
servicios de salud (22).

Es asi que, el estudio realizado por Cuellar et al. (23) demostraron una mayor frecuencia de exodoncias en el
sexo femenino con un 58%, y la causa principal fue la patologia pulpar en un 30%; estos datos son similares
a lo encontrado en este estudio en cuanto a la exodoncia 52,1%, aunque, no hay coincidencia con la causa
principal, siendo el remanente radicular 41,5% la mas frecuente. Asi también, para Medina et al. (24) no hubo
diferencia en la afectacion de la exodoncia segun el género, las causas principales fueron la caries dental,
enfermedad periodontal y razones protésicas; sin embargo, hubo coincidencia en cuanto a que la pieza dentaria
mas frecuentemente extraida fueron las molares. Del mismo modo, no hay coincidencia con el diagnostico del
motivo de la exodoncia, ni con la mayor vinculacion de la exodoncia al género femenino segun Villares et al.
(20).

El resto radicular (41,5%) y la necrosis pulpar (36,4%) fueron los diagnosticos mas frecuentes vinculados a la
exodoncia en los adolescentes, considerando la edad de los mismos. Queda pendiente realizar estudios
prospectivos sobre los diagnosticos vinculados a la decision de exodoncia en adolescentes. Asi también, estos
resultados ponen en evidencia que urge la necesidad de implementar politicas de salud que promuevan la
conservacion y cuidado de la pieza dentaria en los nifios y adolescentes, asi como, la recuperacion de la
funcionalidad de las piezas dentarias mediante tratamiento mas complejos como la endodoncia.

5. CONCLUSION

Los diagnosticos mas frecuentes vinculados a la exodoncia en adolescentes fueron el resto radicular, y la
necrosis pulpar. Siendo el género femenino el que tuvo una mayor frecuencia de exodoncia y las piezas dentarias
molares las mas afectadas.
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