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NIVELES Y FACTORES ASOCIADOS A LA ANSIEDAD DENTAL
PREVIO PROCEDIMIENTO ODONTOLOGICO EN CLINICA UCSG
A-2017

LEVELS AND FACTORS ASSOCIATED WITH DENTAL ANXIETY
PREVIOUS DENTAL PROCEDURE IN CLINIC UCSG A-2017

KASSANDRA VASQUEZ!', LUIS VITERI'

1Universidad Catdlica de Santiago de Guayaquil, Guayaquil, Ecuador

Resumen

Introduccion: Los distintos procedimientos odontologicos generan diferentes niveles de
ansiedad en cada paciente y existen diversos factores que alteran o disminuyen la ansiedad
dental Objetivo: Determinar los niveles y el grado de asociacién entre los factores que
intervienen en la ansiedad dental en pacientes que esperan realizarse algun procedimiento
odontolégico en la clinica UCSG A-2017 Materiales y Métodos: Se realizé un estudio
descriptivo, transversal y analitico utilizando una encuesta que incluyd factores
desencadenantes y la escala de Corah Modificada (MDAS) a 200 pacientes de la clinica
UCSG A-2017 Resultados: El 45% de los casos obtuvo un nivel moderado de ansiedad, el
grado de asociacion de los factores determinados es de 50%, la prevalencia en mujeres de
entre 31-40 afos las cuales representan 9% de los casos y hombres en edades de 21-30
afios siendo un 8% de los casos.

PALABRAS CLAVES: Ansiedad dental, procedimientos odontoldgicos, factores.
ABSTRACT

Introduction: Dental procedures generate different levels of anxiety in each patient and there
are some factors that alter or decrease dental anxiety Objective: To determine the levels and
degree of association between the factors involved in dental anxiety in patients who expect to
perform some dental procedure in the clinic UCSG A-2017 Materials and Methods: A
descriptive, cross-sectional, and analytical study was conducted using a survey that included
triggering factors and the Modified Corah scale (MDAS) for 200 patients at the UCSG A-2017
clinic Results: 45% of the cases had a moderate level of anxiety, the degree of association of
the determined factors is 50%, the prevalence in women aged 31-40 years, which represent
9% of cases and men in ages of 21-30 years being 8% of the cases.

KEY WORDS: Dental anxiety, dental procedures, factors.




INTRODUCCION

La ansiedad es un estado
psicologico que influye
notablemente en el estado de
inquietud del paciente retardando
los tiempos del tratamiento dental.
No todos los procedimientos
dentales generan de cierto modo
el mismo nivel de ansiedad’.
Dentro de la practica diaria los
distintos procedimientos dentales
influyen en la ansiedad del
paciente  como:  extracciones,
tallado de piezas, endodoncias,
restauraciones, limpieza dental,
etc.}? Segin Wong y Lytle
encuentran a la extraccion y la
endodoncia como los
procedimientos dentales que mas

desencadenan ansiedad en los

pacientes.3

Es primordial recalcar que
estudios de ansiedad dental en

América Latina son escasos, Yy

especificamente en Ecuador son
minimos. La tasa prevalente de
ansiedad dental en paises
europeos va del 4% al 23% 4 - En
1996 en Australia se mostré un
estudio en adultos del 14.9%
donde se presentaron altos niveles
de ansiedad en donde existi6 una
prevalencia de hombres y mujeres
entre 35 y 44 afos °!4. Otros
estudios actuales internacionales
muestran una prevalencia de 6% y
15% global en pacientes que
evitan la atencién odontolégica
debido a estados de fobia o
ansiedad dental.>® Locker, Shapiro
y Liddell muestran en sus mdltiples
estudios una relacion entre
ansiedad como factor principal, la
difusion de actitudes desfavorables
por parte de los padres y otros

significativos'®1,

El propésito de este estudio es
determinar los niveles de ansiedad

dental en los pacientes que



esperan el procedimiento dental en
la clinica UCSG A-2017, el grado
de asociacion de los factores entre
si y conocer la prevalencia en

relacion con el género y edad.

MATERIALES Y METODOS

Se realiz6 un estudio descriptivo,
transversal y analitico a 200
pacientes de la clinica
odontolégica de la Universidad
Catolica de Santiago de Guayaquil
en el periodo A- 2017. €EI
desarrollo de este estudio fue
llevado a cabo de manera aleatoria
con un total de 200 individuos que
cumplian los siguientes criterios de
inclusion: Pacientes de la clinica
UCSG que esten esperando el
inicio de su procedimiento
odontolégico de edades entre 18 a
65 afos de edad, mientras los
criterios de exclusion fueron:
pacientes que esten iniciando el
procedimiento

odontoldgico

respectivo o que se nieguen a

participar en el estudio, mujeres
embarazadas, pacientes con
influencias de sustancias
psicotropicas o alcohol o que
padezcan de retrasos mentales y
personas que no sean pacientes
de la clinica UCSG. A cada
participante se le detall6 el tipo de
estudio y se le hizo firmar un
consentimiento  informado. La
recoleccion de datos y analisis de
los mismos se disefiaron a las
normas éticas de acuerdo a la
declaracion de Helsinki, asi
también se mantuvo en reserva la
informacion

personal de los

participantes.

Tabla 1. NIVEL DE ANSIEDAD

NIVEL TOTAL %
LEVE O NULA 58 29%
MODERADA 89 45%
ELEVADA 41 21%

SEVERA 12 6%
TOTAL 200 100%




GRADO DE ASOCIACION ENTRE LOS FACTORES QUE
INTERVIENENEN LA ANSIEDAD
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Gréafico 1. Fuente: Autora

RESULTADOS

De los 4 niveles de ansiedad
dental, se obtuvo del 100% de los
casos: Ansiedad moderada 45%,
ansiedad leve o nula 29%,
ansiedad elevada 21% y ansiedad
severa 6% (Tabla 1). Dentro del
grado de asociacion de los
factores establecidos en relacion
con la ansiedad dental, 109
pacientes manifestaron estar en su
primera cita de los cuales 50
(46%) mostrd ansiedad moderada,
20 (18%) ansiedad elevada, 33
(30%) ansiedad leve o nula y 6

(6%) ansiedad severa, 97

m NIVEL DE ANSIEDAD SEVERA

46%
4% °

29% 30%
24%
16%
6% %%
] []

APRENDIZAJE SOCIAL MALA EXPERIENCIA

PREVIA

pacientes manifesto haber
escuchado malas experiencias
dentales en su entorno
correspondiendo a aprendizaje
social de los cuales 40 (41%)
pacientes tenian ansiedad
moderada, 23 (24%) ansiedad
elevada, 28 (29%) ansiedad leve o
nula y 12 (6%) ansiedad severa,
dentro de las malas experiencias
dentales 57 de los casos
manifestaron haberlas tenido, 26
(46%) casos se encontraba con
ansiedad moderada, 17 (30%)
ansiedad

elevada, 9 (16%)

ansiedad leve o nula y 5 (9%)



TABLA 2. TIPO DE PROCEDIMINETO DENTAL CON RESPECTO AL NIVEL DE ANSIEDAD

LEVEONULA | % | MODERADA | % | ELVADA | % | SEVERA | % |TOTAL
EXTRACCION 17 9% 20 10% 6 3% 6 |3%| 49
ENDODONCIA 3 2% 11 6% 6 3% 1 1%| 21
PERIODONCIA 16 8% 21 11% 5 3% 1 1%| 43
RESTAURACION 9 5% 18 9% 11 6% 2 1%| 40

PROTESIS
REMOVIBLE 11 6% 4 2% 0 0% 0 |[0%| 15
PROTESIS FUA 2 1% 15 8% 13 7% 2 1%| 32
TOTAL 58 29% 89 45%| 41 [21%| 12 [6%] 200
ansiedad severa, seguidamente 23 genere niveles elevados de

casos manifestaron haber sufrido
trauma a edad temprana, 8 (35%)
presentando ansiedad moderada,
7 (30%) ansiedad elevada, 5
(22%) ansiedad leve o nula y 3
(13%) presentando  ansiedad
severa (Grafico 1). Se determiné
que de Ilos 200 casos que

conformaron la muestra, con
respecto a los 4 factores, la media
aritmética fue de 71,50 por cada
una. Una vez determinado esto, se
calcul6 la varianza que fue de
1154,75. Posteriormente se obtuvo
una desviacion estandar de 33,98.
Al ser la desviacion estandar
inferior a la media aritmética, se
puede afirmar que hay menor

probabilidad de que el factor

ansiedad. De acuerdo con el tipo
de procedimiento y la ansiedad
dental se encuentra que al
realizarse procedimientos dentales
el 45% de los casos mostré6 un
nivel moderado de ansiedad,
seguido de un 29% con leve o nula
ansiedad  con respecto  al
procedimiento. So6lo un 25% de los
casos reflejé un nivel de ansiedad
elevada o severa (grafico 2). En el
grafico 2 se toman los rasgos
estadisticos como referencia, en
este sentido se demuestra que el
nivel de ansiedad elevada tiene un
45% los otros

con respecto a

niveles, de los cuales el 10%
pertenece a extraccion dental,

11% a procedimientos
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Grafico 2. Fuente Autora

periodontales, 9% a
restauraciones, 8% a
procedimientos de protesis fija, 6%
procedimientos endodoénticos y 2%
a procedimientos de protesis
removible. EI contraste de los
niveles de ansiedad de acuerdo al
género y edad de los pacientes se
muestran en el grafico 3 y se
determina una mayor
concentracion de niveles de
ansiedad moderada en mujeres
entre 31 y 40 afios las cuales
representan 9% de los casos y
hombres en edades de 21-30 afios

siendo un 8% de los casos.

DISCUSION

El presente estudio refiere para la
clinica  odontoléogica de la
Universidad Catolica una
aproximacion para establecer los
niveles de ansiedad que
prevalecen en ella  previo
procedimiento odontolégico, estos
resultados obtenidos se muestran
importantes ya que varios niveles
de ansiedad se manifestaron.
Wong y Lytle et al. (2004)
demuestran que no todos los
procedimientos dentales generan
de cierto modo el mismo nivel de

ansiedad al relacionarse con

diferentes factores que inciden en
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La quietud del paciente antes de
realizarse algun acto por el
dentista, estos declaran que grado
de asociacion de los factores que
se relacionan con la ansiedad
muestran una probabilidad que el
factor genere directamente niveles
elevados de ansiedad °272?°., lo
que Margquez- Rodriguez. (2006);
Doers y cols. (1998) rechazan lo
planteado al declarar que haber
sufrido de algun trauma dental en
la nifiez puede ser un factor de
riesgo mas no un

descencadenante para padecer de

ELEVADA = SEVERA

8%

o
5% 5%
4% 4%

%
308 g 3% 3 }

%1"/.{]% I 1%| - %0

41-50 500MAS MENOSDE 21-30 31-40 41-50 50 0MAS

MASCULINO

altos niveles de ansiedad en la
consulta odontolégica; en la
muestra del estudio asi mismo, es
identificado como factor de riesgo
la influencia negativa de familiares,
o allegados al entorno de transmitir
su mala experiencia
odontolégica'?. Lo afirma Carrillo
et al. y Field quienes concluyen en
su investigacion que el individuo
puede contagiarse de respuestas
de miedo de representativos a su
alrededor. En la muestra de
estudio se encontré que la cirugia

dental referia los mas altos

porcentajes niveles de ansiedad



seguida de procedimientos

periodonticos, restauraciones
dentales, procedimientos de
préotesis fija, endodoncias vy
proétesis removible, estos
resultados no coinciden
directamente con los estudios de
Wong et al. ? quien destaca que la
endodoncia es uno de los
procedimientos que genera un alto
nivel de ansiedad en los pacientes.
Se puede mencionar que la
justificacion de este resultado es
demostrada durante la
intervencion del odontélogo con el
paciente, y no previamente como
indica este analisis, ademas de
necesitar generalmente mas de 1
cita para este tratamiento y asi
generar cierto nivel de stress y
tension que inciden directamente
con su nivel de ansiedad. En el
estudio se muestra que las

mujeres expresan mayores niveles

de ansiedad o temor en

comparacion con el sexo opuesto,
estos resultados hacen referencias
consecuentes antes los estudios
reportados por Alvarez y
Casanova (2006), Erten, Akarslan
y Bodrumulo (2007), Fonseca y
Pacini (2005) y Artan (1998)
guienes encuentran mayor nivel de
ansiedad en tratamientos
odontolégicos en mujeres que en
hombres. En la muestra destacan
las mujeres entre 31 y 40 afios con
un 9% de niveles de ansiedad
moderada y en los hombres entre
21 y 30 afios quienes muestran un
8% ansiedad moderada asi se
mencionan los previos estudios de
Alvarez, Casanova y Caycedo et
al. quienes muestran que los
hombres generan cierto nivel de
ansiedad ante diferentes
procedimientos odontolégicos
entre los 18 y 35 afos. Pero,

otorgan los mayores niveles de

ansiedad a las mujeres gracias a



la susceptibilidad ante estimulos
como jeringas, agujas, pieza de
mano, etc.

CONCLUSIONES

Se establecieron cuatro niveles de
ansiedad en pacientes que
esperan realizarse algun
procedimiento odontolégico en la
clinica UCSG A-2017, de los
cuales se obtuvo que un 45% de la
muestra  presentd un  nivel
moderado de ansiedad y no refleja
un factor considerable o con
mucha repercusion sobre los
pacientes. Se pudo demostrar que
el grado de asociacion entre los
factores que intervienen en la
ansiedad dental, no se ve influido
mas all4 de un nivel moderado con
mas del 50% de los casos. La
relacion entre el tipo de
procedimiento dental y la ansiedad
en los pacientes de la clinica

UCSG A-2017 de igual manera no

genera mayor relacion a un nivel

moderado con el 45% de los casos
y un 20% con un nivel leve de
ansiedad, esto prueba una
afectacion no relevante en el nivel
de ansiedad debido a un
procedimiento odontolégico. La
prevalencia de ansiedad dental
segun género y edad en pacientes
gue acuden a la clinica UCSG A-
2017, se definié en que hay mayor
prevalencia de ansiedad en
mujeres de edades entre 31 a 40
afnos y en hombres entre 21 a 30
afos. Esto da un rango de edades
comprendidas entre los 21 hasta
los 40 afios de edad donde se
presentan mayores niveles de
ansiedad previo procedimiento
odontoldgico.
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