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Resumen

Objetivo: Determinar la prevalencia de ansiedad dental en personas de 45 a 65 afios de edad de la parroquia Sayausi,
considerando la edad, sexo y nivel de instrucciéon. Materiales y métodos: El presente estudio aplicé un disefio descriptivo,
utilizando encuestas para la recoleccion de los datos, las mismas que fueron ingresadas al programa EPI INFO para su
andlisis. Resultados: Se demostré que se tiene una alta prevalencia de ansiedad a los tratamientos odontoldgicos (59 %),
especificamente en edades de 45 a 50 afios (64 %), teniendo mayor predisposicién por el sexo femenino (67 %) y el nivel de
instruccion bajo (61 %). Conclusiéon: Se concluyé que existié una alta prevalencia de ansiedad al tratamiento odontolégico y
se presentd con mayor frecuencia en pacientes de sexo femenino, nivel de instruccion bajo y en los de edades comprendidas
entre 45 y 50 afios.
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Abstract

Objetive:To determine the prevalence of dental anxiety in people between 45 and 65 years of age in Sayausi parish,
considering age, sex and level of education.Materials and methods: This study applied a descriptive desig using surveys
for data collection, the same ones that were entered in the program EPI INFO. Results: It was shown that there is a high
prevalence of anxiety to dental treatments (59%), specifically in ages 45 to 50 years (67%), having greater predisposition for
the female sex (67%) and low level of education (61%).Conclusion: It was concluded that there was a higher prevalence of

anxiety to dental treatment, specially in the female sex, low level of education and in ages between 45 and 50 years.

Key words: Anxiety, fear, treatment.

1 INTRODUCCION

Los tratamientos odontoldgicos en general producen
ansiedad en los pacientes, la cual, si no es controlada retarda
o impide la culminacién exitosa de dichos procedimientos;
es por esto, que se define a la ansiedad dental como una
situacion negativa, que se basa en una emocién complicada
para el paciente y que podria expresarla con sentimientos
de temor, angustia o nerviosismo; y que en ocasiones
se relaciona con diferentes signos y sintomas corporales
tales como: aumento de la frecuencia cardiaca, problemas
para respirar adecuadamente, diarrea, palidez, voémito,
transpiracién y dolor de cabeza.'”’

Los pacientes con ansiedad, descuidan su salud dental,
debido a una conducta negativa que provoca un rechazo a los
tratamientos y su continuidad al postergar las citas asistiendo
unicamente cuando presentan cuadros clinicos dolorosos,
generando asi un problema tanto para los pacientes como
para los profesionales en odontologia, lo cual podria
desencadenar un mal diagndstico, un tratamiento inadecuado
y muiltiples procesos patoldgicos de diversa gravedad.”®®

El Dr. Hmud’ afirma que la ansiedad dental es un
problema que desencadena no solo un deterioro de la
denticién, sino también sentimientos de culpa debido a
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la evasion de los tratamientos; teniendo como principales
causas: temor al dolor, experiencias dentales traumdticas,
influencia de familiares con ansiedad al tratamiento dental
que provocan pdanico en los pacientes, temor a la sangre
y heridas y una mala comunicacién odontélogo-paciente;
por ello el objetivo del profesional durante la consulta
odontoldgica es reducir los niveles de ansiedad por medio
del uso de los sentidos como la vista, el oido, las sensaciones
y el olfato.”

En la consulta odontoldgica se considera un verdadero

desafio la atencién a pacientes ansiosos, es por ello que
deben ser identificados desde el inicio del tratamiento para
poder marcar ciertos parametros terapéuticos, como:
Los tratamientos no farmacolégicos que permiten lograr una
buena comunicacién con el paciente, brindando tranquilidad
y confianza por medio de terapias de relajamiento,
distraccién, acupuntura, aromaterapia, reflexologia y en
casos severos una posible terapia psicoldgica.

Existen también otras terdpias como los tratamientos
farmacoldgicos entre los cuales en la actualidad destaca la
sedacién consciente, ya que durante los ultimos afios ha
demostrado confiabilidad y seguridad para el manejo de la
ansiedad dental leve o moderada; sin embargo, no se debe
descartar el uso de medicamentos como los ansioliticos, que
permiten al paciente entrar en un estado de relajacién por
un determinado periodo de tiempo, ademds, disminuyen
el estrés y facilitan el trabajo odontoldgico debido a la
cooperaciéon del paciente. Dentro de los farmacos de
primera elecciéon con minimos efectos colaterales estdn las
Benzodiacepinas.’

El objetivo de esta investigaciéon fue determinar la
prevalencia de ansiedad dental en personas de 45 a 65 afios
de edad de la parroquia Sayausi.

2 METODOLOGIA

El enfoque de esta investigacion fue de tipo cuantitativo,
de disefio y nivel descriptivo, en la que se utiliz6 una técnica
comunicacional mediante el uso de encuestas con una
temporalidad transversal. Este estudio se realizé en la
parroquia de Sayausi, que posee una poblacién de 6643
habitantes, de los cuales existen 992 personas con edades
entre 45 a 65 afios segin el INEC en el afio 2010.”

La muestra fue calculada, mediante férmula para
estudios descriptivos,10 la cual result6 278 unidades de
estudio, la recoleccion de la informacion se realizé mediante
una encuesta denominada EQ-SDAI'' a los moradores de
la mencionada parroquia. Es importante mencionar que se
le indicé al participante la finalidad de la investigacion,
una vez que accedia se les hacia firmar el consentimiento

informado ubicado en la parte inferior de la ficha en
cuestion, seguidamente se les tomaban los datos: sexo, edad,
ocupacién y grado de instruccién, posterior a ello, se les
lefan las preguntas, asi como las opciones de respuesta.
La encuesta constaba de 80 preguntas, de las cuales para
este estudio se tomaron las preguntas referentes al tema de
ansiedad dental que van desde la 24 a la 32. Se utiliz6 el
programa EPI INFO de acceso libre para el registro de los
datos y para el andlisis estadistico, se realiz6 un control de
calidad a la base de datos para confirmar su consistencia con
los datos registrados en las fichas de las encuestas.

3 RESULTADOS

En el presente estudio realizado a los habitantes de 45
a 65 afos, de la parroquia Sayausi se obtuvo una prevalencia
de ansiedad dental del 59 % y un 41 % sin ansiedad. Tabla 1.
De acuerdo al sexo un predominio en el sexo femenino con
67 % mientras que el sexo masculino obtuvo 52 %(Tabla
2.) sin embargo, se obtuvo mayor ansiedad dental en las
edades comprendidas entre 45 a 50 afios con 64 % y 55 % en
edades comprendidas entre 64 a 65 afios (Tabla 3.) y una alta
prevalencia de ansiedad dental en el nivel bajo de instruccién
con 61 %, siendo superior al nivel alto de instruccién (Tabla
4)).

PREVALENCIA ANSIEDAD

n %
CON ANSIEDAD 165 59%
SIN ANSIEDAD 113 41%
Total general 278 100%

Tabla 4. Prevalencia de ansiedad
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COMN ANSIEDAD

SIM ANSIEDAD Total general

n % n % i %
Femening a0 &% 45 33% 135 49%
Masculing 5 52% 63 48% 143 1%
Total 165 9% 113 41% 278 1008
p= 0,01584805
Tabla 1. Prevalencia de ansiedad segiin el sexo
COMN ANSIEDAD SIN ANSIEDAD Total general
n % n % n %
DE 45 A 50 49 64% 27 6% 75 2T
DE 51 A 56 53 57% 40 43% 93 33%
DE 57 & B3 EL B0% 24 A0% B0 22%
DE B4 A B5 27 55% 22 45% 45 18%
Total 165 59% 113 41% 278 100%
Tabla 2. Prevalencia de ansiedad segin la edad
COM ANSIEDAD SIN ANSIEDAD Total general
n Y y ¥ n i
ALTO 23 52% 21 48% 44 16%
BAJO 142 61% 92 39% 234 84%
Total 165 59% 113 41% 278 100%

Tabla 3. Prevalencia de ansiedad segiin el nivel de instruccion

4 DISCUSION

En relacién a la edad se obtuvo que existe mayor
prevalencia en las edades de 45 a 50 afios con un 59 %;
sin embargo, estos resultados no coinciden con otros
autores como Bricefio Y y cols., que obtuvieron una mayor
prevalencia en edades comprendidas entre 18 y 27 afios con
un 25.0 %, seguido de 38 a 47 afios y 48 a 57 afios con el
20.0 %.'*4 15

En los trabajos de Cazeres F y cols., se encontr6 una
prevalencia de ansiedad dental en el sexo femenino con
un 79.8 %, resultados similares a los de nuestro estudio en
el que existié una incidencia de ansiedad dental del 67 %.
Resultados parecidos se obtuvieron en otro estudio de su

autoria en el cual se obtuvo un 65 % correspondiente al sexo
femenino.

Los resultados obtenidos en el estudio de Caycedo C y cols.,
de igual manera se obtuvo resultados similares con 64,2 %
de prevalencia.® !> 13

Martinez C y cols., obtuvieron un 51,3 % de prevalencia
sobre la ansiedad relacionada con los niveles de instruccion
datos similares a los obtenidos en nuestro estudio que fue de
un 61 % que correspondia a los niveles bajos de instruccion,
sin embargo el trabajo realizado por Rios M y cols., no
concuerda con nuestros resultados ya que indican la ausencia
de ansiedad en los niveles bajos de instruccién como por
ejemplo en el nivel basico incompleto el cual obtuvo un
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66,7 % asi como también en el nivel medio completo con
62,0 %.'

Existen muchos tipos de instrumentos para medir la
ansiedad al tratamiento dental,'® sin embargo en esta investi-
gacién se empleé el EQ-SDAI'! que es un instrumento adap-
tado culturalmente a Ecuador y permite tener un resultado de
prevalencia, dada su caracteristica dicotémica. La diferencia
de estas prevalencias entre varones y mujeres en este estudio
se muestra significativa p=0,016; sin embargo dado el disefio
descriptivo de esta investigacion, esta comparacion debe to-
marse con precaucion y mds bien se recomienda hacer otros
estudios con disefio de caso control.

5 CONCLUSION

En la parroquia de Sayausi existe una alta prevalencia
de ansiedad al tratamiento odontolégico, el cual corresponde
a personas que oscilan en edades de 45 a 65 afios, con mayor
frecuencia en el sexo femenino y personas de bajo nivel de
instruccion. En ambos casos la diferencia es aparentemente.
significativa
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