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Resumen:  

Introducción: los traumatismos dentarios constituyen un problema de salud bucal de gran importan-

cia en la población menor de 19 años, son considerados situaciones de urgencia, que requieren un mane-

jo inmediato por parte del estomatólogo. Objetivo: identificar conocimiento sobre manejo de  las lesio-

nes traumáticas de tejidos duros  en dientes temporales y permanentes jóvenes, en los especialistas en 

Estomatología General Integral de Clínica Estomatológica Docente ―H y 21‖.   Métodos: se realizó un 

estudio descriptivo transversal, el universo del estudio estuvo constituido por 47 Estomatólogos Genera-

les Integrales, las variables estudiadas fueron nivel de conocimiento de la conducta a seguir agrupándo-

las en conoce y desconocen. La información se recogió mediante la aplicación de un cuestionario. Re-

sultados: el 74,5% y 66% desconocen la conducta a seguir en la fractura complicada de corona y la 

fractura radicular respectivamente en la dentición temporal. El 70,2 % fue evaluado de regular por el 

manejo de las lesiones de los tejidos duros en dentición permanente. Conclusiones: El mayor número 

de los especialistas de Estomatología Generales Integrales fueron evaluados de Regular en el manejo 

adecuado de las lesiones traumáticas de tejidos duros.  

 

Palabras  clave: traumatismos dentarios, conocimientos, manejo inmediato 

                   

mailto:eraymundo@infomed.sld.cu


Convención Internacional de Salud, Cuba Salud 2022 

I. INTRODUCCIÓN 

Los traumatismos dentarios constituyen un problema de salud bucal de gran importancia en la pobla-

ción menor de 19 años siendo considerados de   gran impacto social y psicológico. A nivel físico, ge-

neran impacto negativo en el sistema estomatógnatico al influir en la función y estética que brindan 

los dientes, pues pueden limitarse solo al daño de la integridad de la estructura dental o comprometer 

hueso y otros tejidos de sostén además de la posibilidad de inducir desplazamiento total o parcial de 

la posición dental habitual. Son considerados verdaderas urgencias estomatológicas y constituyen la 

segunda causa de atención odontopediatrica después de la caries dental. (1) 

   Las lesiones traumáticas dentales han sido clasificadas de acuerdo a una gran variedad de factores, 

como son, etiológicos, anatómicos, patológicos, de consideraciones terapéuticas y del grado de seve-

ridad. Las más utilizadas son la clasificación de J.O.Andreasen de Dinamarca, adoptado por la Orga-

nización Mundial de la Salud (OMS) y la del noruego Ingeborg Jacobsen por su sencillez y ser más 

didáctica. (2-4) 

La clasificación de Andreasen se refiere tanto a las lesiones de los tejidos duros dentales y de la pul-

pa, así como a los tejidos periodontales, mucosa y hueso, teniendo a su vez subclasificaciones en es-

tos. Entre las lesiones de los tejidos duros dentales y de la pulpa se encuentran: Infractura del esmalte, 

fractura no complicada de corona (esmalte y esmalte y dentina), fractura complicada de corona (es-

malte y dentina con exposición pulpar), fractura radicular, fractura corono radicular y fractura del 

proceso alveolar.  

La literatura muestra que las fracturas coronarias son las lesiones más frecuentes en dentición perma-

nente, (2,3) y de esta la fractura de esmalte resulta ser la más común (1, 5, 6) 

El pronóstico y la evolución la mayoría de traumatismos dentales depende de un rápido y correcto 

diagnóstico y tratamiento, lo cual minimiza la presencia de complicaciones a corto, mediano y largo 

plazo en dichos pacientes. 

Diversos estudios a nivel mundial han sido realizados para evaluar el conocimiento sobre el manejo 

de dichas lesiones en diferentes poblaciones, incluidos estomatólogos, médicos, docentes escolares, 

entre otros. (7) La mayoría de estos estudios concluyen en la necesidad de mejorar el conocimiento de 

los mismos para el manejo de las lesiones traumáticas, información publicada por la Asociación In-

ternacional de Trauma Dentoalveolar (IADT). (8,9) 

Según la bibliografía revisada, los diferentes estudios han demostrado que aproximadamente el 40 % 

de los pacientes referidos a las clínicas de traumatología era por dificultades encontradas en el manejo 

inicial, y el 50 % había recibido un tratamiento inadecuado e insatisfactorio. (10) Esto refleja la falta 

de conocimientos y experiencia de los estomatólogos en el manejo de lesiones dentales por trauma-

tismo. Otras de las barreras reportadas para tratar pacientes con lesiones dentales traumáticas son: el 

conocimiento y habilidades clínicas, las limitaciones de tiempo y la cooperación cuando se trata de 

niños. (10, 11) 

     Dificultades estas encontradas diariamente y que repercuten en los fracasos de los tratamientos 

dentales realizados, las autoras concuerdan dada la experiencia de trabajo con niños que a pesar de los 

conocimientos que reciben los profesionales durante la formación del pregrado y el postgrado no son 

suficientes para el correcto desempeño no teniendo las habilidades para el diagnostico y tratamiento 

correcto.  



    Basado en lo anteriormente expuesto las autoras se proponen identificar conocimiento sobre mane-

jo de  las lesiones traumáticas de tejidos duros  en dientes temporales y permanentes jóvenes, en los 

especialistas en Estomatología General Integral (EGI) de la Clínica Estomatológica Docente ―H y 21‖ 

 

II. MÉTODO 

Se realizó un estudio descriptivo transversal con el propósito de determinar los conocimientos que 

poseen los especialistas en Estomatología General Integral, acerca del manejo de las lesiones traumá-

ticas en tejidos duros en dentición temporal y permanente joven, en la clínica estomatológica H y 21 

durante el periodo 2020- 2021  

El universo del estudio estuvo constituido por 47 Estomatólogos Generales Integrales pertenecientes 

dicha institución.  

 Se confeccionó un cuestionario para determinar los conocimientos sobre el manejo de las lesiones 

traumáticas de los tejidos duros, tanto para dentición temporal como para permanente joven, el cual 

fue validado por una comisión de expertos previamente.  

  El cuestionario consta de 10 preguntas, dividido en 3 secciones, una primera que recogerá los datos 

generales del encuestado y referentes a su preparación profesional, una segunda sobre dentición tem-

poral y otra tercera sobre dentición permanente joven. Los conocimientos se evaluarán según las ac-

ciones o procederes que el estomatólogo realizaría como tratamiento de una lesión traumática dentoa-

lveolar y recibirá una calificación por puntaje.  

La aplicación de la encuesta será guiada por el investigador, quien se reunirá previamente con los en-

trevistados para facilitar la recolección de información y evitar posibles sesgos.  

Para evaluar el nivel de conocimientos, se confeccionó una clave de calificación, donde se le asignó a 

cada pregunta un valor según la importancia para el objetivo que deseábamos alcanzar, el puntaje to-

tal concebido fue de 100 puntos  

Utilizamos una escala de evaluación cualitativa, para los siguientes valores: Calificación total, Bien, 

cuando la calificación obtenida está entre 100 -85 puntos; Regular, entre 84 y 60 y Mal cundo es me-

nos de 60 puntos  

  El procesamiento y análisis de la información se realizó en un CPU Intel Core i7 – 2600K con am-

biente Windows 7 Ultimate 2009, Service Pack 1, v.178. Del paquete Office 2010 se empleó para el 

procesamiento de los datos el programa Microsoft Excel, utilizando como medidas resumen el valor 

absoluto y el porcentaje.  

Una vez realizado el análisis y discusión de los resultados se emitieron conclusiones que permitieron 

alcanzar los objetivos trazados y se expusieron recomendaciones.  

   Se tuvieron presente las consideraciones y aspectos éticos teniendo en cuenta los preceptos pacta-

dos en la Declaración de Helsinki y lo establecido en la legislación vigente en la República de Cuba 

por tratarse de acción directa sobre el ser humano, con repercusiones psíquicas y sociales. 
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III. RESULTADOS 

Al analizar el conocimiento de los Estomatólogos Generales Integrales sobre el manejo de las lesio-

nes traumáticas de tejidos duros en dentición temporal se observa en la tabla 1, que los profesionales 

tienen conocimientos del manejo de las fractura no complicada de corona y de las fractura  de corona 

raíz con un 61,7 % y 68, 1% respectivamente. Sin embargo no se comporta de igual manera en la 

fractura complicada de corona y la fractura radicular, que representan el 74,5% y 66% respectivamen-

te, desconocen la conducta a seguir en otros tipos de lesión como es la fractura complicada de corona 

con el 74,5% y el 66,0% de la fractura radicular.  

Tabla 1. Conocimiento del manejo de las lesiones traumáticas de tejidos duros en dentición temporal según tipo de lesión  

Tipo de lesión  Conocimiento del manejo de las lesiones traumáticas de tejidos duros 

Conocen Desconocen 

No. % No. % 

Fractura no complicada de corona 29 61,7 18 38,3 

Fractura complicada de corona 12 25,5 35 74,5 

Fractura  de corona raíz 32 68,1 15 31,9 

Fractura radicular  16 34,0 31 66,0 

 

      En investigaciones realizadas por Torres Arévalo (12) para determinar el nivel de conocimiento 

sobre manejo del el traumatismo dentoalveolar en estudiantes de último año de la carrera de odonto-

logía, obtuvo como resultado que aproximadamente la mitad de los estudiantes el 50,7% conocían el 

tratamiento correcto de fractura complicada de corona y más de la mitad de los encuestados el 56,7% 

dominaban el manejo adecuado de la fractura radicular, resultados estos que no coinciden con el pre-

sente estudio. 

Tabla 2. Conocimiento del manejo de las lesiones traumáticas de tejidos duros en dentición permanente según tipo de le-

sión  

Tipo de lesión  Conocimiento del manejo de las lesiones traumáticas de tejidos duros 

Conocen Desconocen 

No. % No. % 

Fractura no complicada de corona 43 91,5 4 8,5 

Fractura complicada de corona 42 89,4 5 10,6 

Fractura  de corona raíz 32 68,1 15 31,9 

Fractura radicular  28 59,6 19 40,4 

 

Teniendo en cuenta los resultados de la tabla 2, se puede apreciar, que el mayor por ciento de los es-

pecialistas encuestados conoce el adecuado tratamiento de las fracturas complicadas y no complica-

das de corona en dentición permanente, para un 89,4% y 91,5%, respectivamente.   

El mayor desconocimiento se encontró en la fractura radicular, con un 40,4 % de especialistas que 

desconocen el tratamiento adecuado de este tipo de lesión, fundamentalmente relacionado con el 

tiempo de ferulización.  



Estos resultados difieren de los obtenidos en una investigación realizada con el objetivo de determi-

nar el nivel de conocimiento sobre manejo de emergencias de traumatismo dentoalveolar de los odon-

tólogos generales y especialista en endodoncia de diferentes partes de la ciudad de Sao Paulo, en Bra-

sil, y donde el 100% de los especialistas encuestados identificaron correctamente la fractura no 

complicada de la corona así como el tratamiento inmediato de la misma Hu LW. et al.(13) 

 Los resultados obtenidos con respeto a la fractura radicular difieren a los encontrados  por Valdespe-

ñas y col. donde menos del 10% de los odontólogos encuestados  dominaban correctamente sobre el 

tratamiento inmediato de la fractura radicular. (10) 
 

Grafico 1 Conocimiento sobre el manejo de las lesiones traumáticas de tejidos duros de lo EGI según tipo  

de dentición  

 

 

 

Al evaluar el conocimiento sobre el manejo adecuado de estas lesiones según tipo de dentición que 

los mayores porcentajes se encontraron en los evaluados de regular por el manejo de las lesiones de 

los tejidos duros en dentición permanente para un 70,2%, seguido de los evaluados de Mal en la den-

tición temporal. Estos resultados coinciden con una investigación realizada por Marriaga A. y cols. 

(14) donde concluyó que la mayoría de odontólogos generales que participaron fueron categorizados 

con el grado de conocimiento regular (60.6 %) y aceptable (18.18 %) de acuerdo con la escala de res-

puestas correctas del cuestionario aplicado. 

IV. CONCLUSIONES 

Más de la mitad de los especialistas de EGI que participaron en el estudio desconoce la conducta a 

seguir en la fractura complicada de corona y la fractura radicular en dentición temporal. 

Existe un conocimiento elevado sobre el manejo de las fracturas complicadas y no complicadas en 

dentición permanente. 

El mayor número de los especialistas de EGI fueron evaluados de Regular en el manejo adecuado de 

las lesiones traumáticas de tejidos duros.  
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