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Resumen

El proposito del estudio fue evaluar el beneficio de la técnica en términos de la aceptacion y
percepcion tanto de la madre o acudiente, como del paciente, sobre la técnica de sedacion inhalada
con Oxido nitroso en individuos sometidos a tratamiento odontoloégico invasivo. Se seleccioné una
muestra aleatoria de 50 pacientes entre 4 y 12 afios de edad estimada a partir de la proporcion
esperada de nifios de comportamiento motor adecuado, tomando como referencia los nifios de la
ciudad de Medellin entre 4 y 12 afios de edad. Para evaluar la aceptacion y percepcion tanto de
madres como de pacientes se elaboraron dos cuestionarios previamente validados con la asesoria de
especialistas en la evaluacién y valoracion de pruebas del Centro de Psicometria de la Facultad de
Psicologia del CES. Los resultados encontrados en esta investigacion indican la alta aceptacion y
valoracion de la técnica de sedacion inhalada con oxido nitroso por parte de madres y pacientes
pediatricos siendo esta considerada segura y satisfactoria para ambos.

Palabras clave: Aceptacion, manejo del comportamiento, oxido nitroso, sedacion.

Evaluation of the acceptance of nitrous oxide inhalation technique by parents and children

between 4 and 12 years of age

Abstract

This purpose of this study was to evaluate parental and patient acceptance and perception of nitrous
oxidation sedation of patients between 4 and 12 years of age subjected to restorative dental treatment.
The sample consisted of 50 patients who attended private practices of experienced pediatric dentists;
after completion of treatment, both parents and children completed two previously designed and
validated questionnaires to measure acceptance and perception. Results indicated that there was a

high perception and acceptance of the technique by both parents and children.
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Introduccion

E | manejo de los pacientes escolares y los di-
ferentes factores que influyen en éste han
despertado gran interés en la odontopediatria,
conduciendo a la realizacién de estudios cuyo
objetivo principal ha sido buscar técnicas de manejo
adecuadas para llevar a cabo un tratamiento
odontoldgico seguro, satisfactorio, a la vez que
dichas técnicas de manejo sean aceptadas por los
padres y poco traumaticas por los pacientes.™ 5
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En los ultimos afios las técnicas farmacolégicas de
manejo del comportamiento del paciente pediatrico
como la sedacién conciente y la anestesia general,
han sido mas aceptadas y deseables por los padres,
debido a que han tenido éxito en el control del dolor,
el miedo y la ansiedad asociadas con el cuidado
dental.® Entre estas opciones, los estudios sugieren
que los padres prefieren la analgesia con 6xido nitroso
en comparacién a la anestesia general.”
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Sin embargo, a pesar del amplio uso de la técnica
hasta el momento no se conocen reportes y
estudios que demuestren la aceptacién que tiene los
padres y los pacientes sobre la técnica de sedacion
inhalada con oxido nitroso en una poblacién
colombiana. Se confirmé una muestra de nifios, a
los cuales se les realiz6 tratamiento odontolégico
invasivo y se les aplico previamente esta técnica.

Posteriormente se determin6 la aceptacion de la
técnica de sedacion inhalada con oxido nitroso con
un instrumento validado, aplicado a padres e hijos.

Materiales y Métodos

Se realizé un estudio descriptivo en el cual se
selecciondé una muestra aleatoria de 50 pacientes
con sus respectivas madres o acudientes,
empleando calculo de muestras para estudios
descriptivos en poblaciones finitas.

A todos los participantes se les explicé en que
consistia el estudio y se les entregé una carta de
consentimiento para que ellos la firmaran previa
informacién y comprensién del procedimiento.

Los pacientes seleccionados debian cumplir con los
siguientes criterios de inclusién:
- Edad: 4 a 12 afios
- Los padres tuvieron como requisito, saber leer y
escribir y que no tuvieran ninguna discapacidad
mental.
- Los pacientes debieron haber requerid
tratamiento odontoldgico invasivo como operatoria,
exodoncias y endodoncias.
- Pacientes sanos, sin discapacidades y sin
riesgo ASA | y Il

Una vez se seleccion6 la muestra, los pacientes
fueron citados y atendidos por Odontopediatras
capacitados para llevar a cabo la aplicacién de la
técnica de sedacion inhalada con oxido nitroso. Al
paciente al inicio de la cita se le llen6é un formato de
historia clinica la cual constaba de anamnesis del
paciente, antecedentes médicos para mayor
seguridad del mismo, antecedentes odontolégicos
para conocer los tratamientos realizados
previamente en el paciente y su evolucién,
comportamiento previo del paciente el cual se
clasificaba dentro de la escala de Frankel o escala
del comportamiento. Dicha escala consiste en
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cuatro categorias: a) Definitivamente negativo,
paciente agresivo que rechaza el tratamiento y no es
posible la comunicaciéon verbal; b) Levemente
negativo, paciente timido que rechaza el tratamiento
pero acepta y acata algunas 6rdenes; c) Levemente
positivo, paciente reservado que acepta el tratamiento
de manera cautelosa y se puede establecer
comunicacion y d) Definitivamente positivo paciente
cooperador, motivado e interesado en el tratamiento.

A las madres o acudientes se les clasifico dentro de
una escala de ansiedad materna como alta,
moderada o baja. También se tuvo en cuenta el
numero de veces que se le habian colocado éxido
nitroso, el tratamiento a seguir en la cita y lo que
esta abarcaba, anestesia local, numero de carpules,
concentracion del 6xido nitroso, duracién del
procedimiento y complicaciones durante la consulta.

Posterior al diligenciamiento del formato de historia
clinica se le explico al paciente en que consistiria la
técnica y cuales serian los posibles sintomas que
experimentaria. Al paciente se le aplicé la técnica
con una concentracién de 6xido nitroso que se
mantuvo en un rango entre 40% y 50% segun los
requerimientos de comportamiento del paciente.

Durante la cita los padres estuvieron presentes en
una ubicacién distante pero donde pudieran
observar el procedimiento y no tuvieran comunicacion
verbal ni fisica con el paciente. Después de finalizada
la cita, se procedi6 a evaluar la aceptacion de la técnica
por medio de dos cuestionarios —uno para los padres
y otro para el paciente los cuales fueron disefiados
por los investigadores y asesores, y validados por el
Centro de Psicometria de la facultad de Psicologia
del CES.

El cuestionario de aceptacion de la técnica que se
aplicé a madres o acudientes de los pacientes
estuvo compuesto por 12 preguntas, con 4 opciones
de respuesta: Si definitivamente, Si en la mayoria de
los casos, No en algunos casos y No definitivamente,
con el fin de determinar la aceptacion y seguridad de
la sedaciéon inhalada con Oxido Nitroso cuando era
aplicada en sus hijos durante la consulta
odontolégica.

El cuestionario aplicado a los pacientes estuvo
compuesto por 12 preguntas, con 2 opciones de
respuestas: Sl y No; y divididas en tres categorias:
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la primera categoria que iba de la pregunta 1 ala 3
evalué la aceptacién del paciente, la segunda
categoria que iba de la pregunta 4 a la 8 evalu6 las
sensaciones producidas por el oxido nitroso / oxigeno
durante el tratamiento odontoldgico y la tercera
categoria que iba de la pregunta 9 a la 12 evalué la
eficacia de la sedaciéon para el manejo del
comportamiento del paciente pediatrico durante la cita
odontoldgica.

Resultados

Se evalu6 una muestra aleatoria de 50 pacientes con
una edad minima de 4 afios y maxima de 12, con
edad media de 8 afios (+- DS). El 64% de los
pacientes se les realiz6 exodoncias, al 32%
operatoria, al 2% exodoncias y operatoria y al 2%
restante se les realizé6 endodoncia. En ninguno de
los cuatro tipos de tratamiento descritos se
presentaron complicaciones.

Para evaluar la técnica de sedacién inhalada con oxido
nitroso en las madres o acudientes se realizaron
diferentes preguntas. Las siguientes preguntas
brindaron los resultados mas significativos. A la
pregunta, jconsidera usted que esta técnica es
apropiada para ser usada en nifios?, se encontré que
un 66% de las madres consideraban apropiada la téc-
nica siempre, 22% indicaron que en la mayoria de
los casos, mientras que solamente 4% consideraron
que no era apropiada.

Con respecto a la aceptacion de la técnica los resulta-
dos indicaron que un 84% la aceptarian definitivamente
y solamente 2% indicaron que no la aceptarian bajo
ninguna circunstancia. De igual forma la mayoria
indico sentirse tranquilos frente a la utilizacién de la
técnica encontrandose que 82% respondieron que
estuvieron definidamente tranquilos durante el
procedimiento y 12 % estuvieron tranquilos casi siempre.

Distribucion de las respuestas dadas por los padres respecto a la
aceptacién, tranquilidad y eficacia de la técnica con 6xido nitroso
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Frente a la percepcion y aceptacion de sus hijos, los
resultados indicaron que un 92% consideré que a su
hijo le habia gustado la aplicacion de la técnica mien-
tras el resto no le gusto. De manera similar, un 66%
indicoé que creian que a sus hijos definitivamente les
habia gustado y un 22% en la mayoria de los casos.

Con respecto a la seguridad de la técnica, a la
pregunta, ¢jconsidera que el nifio estuvo seguro
durante la aplicacion de la técnica? Un 78% respondié
que si definitivamente sintié que su hijo estuvo seguro,
12% que si en la mayoria de los casos y 8% que no
lo estuvieron. Iguales resultados se obtuvieron al
indagar sobre si les recomendarian la técnica a otros
padres.

Finalmente al evaluar la efectividad de la técnica, la
mayoria de los padres consideraron que si lo habia
sido, ya que al preguntarseles si consideraban que
la técnica sirvio para que el nifio se comportara
mejor, un 90% indicaron que si definitivamente, 4 %
que si en la mayoria del los casos mientras que un
6% sefialé que no lo habia sido.

Aceptacion de pacientes

Otra parte de la encuesta de aceptacion, fue aplicada
directamente a los nifios(as) que participaron del
estudio con el fin de evaluar su aceptacion y
percepcion frente al uso de la técnica.

Con relacion al entendimiento o justificaciéon para su
uso, se encontré6 que solamente un 50% si
entendio porque se le utilizé la mascara mientras que
la otra mitad de los encuestados no tenia claridad
sobre las razén para la su aplicacién.

Al evaluar la percepcion y aceptacion los resultados
indicaron que los pacientes en su mayoria se
sentian tranquilos y relajados con la utilizacién del
6xido nitroso, halldndose que un 96% respondieron
afirmativamente cuando se les pregunté al respecto.

Sin embargo fue interesante observar que a pesar
del gran porcentaje que relaté estar tranquilos, el
porcentaje de nifios que relat6é tener miedo fue mu-
cho mayor, 28%; frente a un 72% que indicé no
haberlo sentido.

También se indag6 a los nifios sobre la efectividad de
la técnica y se encontré que un 94% consideraban
que se habia manejado mejor con la utilizacioén de la
mascara y un 86% dijo que le recomendaria a otros

35




Articulos Originales

nifios que les pusieran la mascara cuando fueran al
odontdlogo.

Discusion

En término generales, los resultados de este estudio
indican que hay una alta aceptacion y valoracién de
la técnica por parte de las madres que participaron
en el estudio, lo cual coincide con los hallazgos de
diversos estudios similares.® En las preguntas
referidas a la aceptacion de la técnica de sedacion
inhalada con oxido nitroso se encontrd que un 66%
contestd “si definitivamente”, ya que consideraban la
técnica apropiada para ser usada en nifios. Iguales
resultados se encontraron en preguntas similares de
aceptacion donde se observd que el 84% contesto
que “Si Definitivamente” aceptaria aplicar esta
técnica en sus hijos para citas futuras; un 66%
contesté que su hijo estuvo tranquilo durante la
aplicacion de la técnica, un 78% contesté que
recomendaria a otros padres la aplicacion de la
técnica en sus hijos, un 90% contest6 que la técnica
sirvio para que el nifio se manejara mejor durante la
consulta y para un 88% se cumplieron las expectativas
expuestas en un principio y se facilité el trabajo para
el odontélogo. Lo anterior coincide con el estudio de
Arnup. y col en el cual se evalubé una muestra de
nifos entre los 4 y 8 afios de edad, con diferentes
perfiles de miedo y personalidad, que requerian
tratamiento odontolégico.

Durante el estudio los nifios estuvieron acomparnados
por sus padres. El tratamiento fue basado en las
técnicas de manejo del comportamiento, apoyadas
por la sedacién con oxido nitroso en caso de que
fuera necesario. Los padres contestaron a un
cuestionario posteriormente a la realizaciéon de las
intervenciones odontolégicas que incluian preguntas
sobre miedo del nifio, el temperamento, el comporta-
miento dental y general de este; a su vez se tuvo en
cuenta el miedo dental de los padres, la tension
emocional, la eficacia del tratamiento y las actitudes
sobre el cuidado dental. En los resultados del
estudio de Arnup y col. con respecto a los padres se
encontré que la tensién emocional por parte de
estos disminuy6, cuando fue utilizada la técnica de
sedacion durante el tratamiento.

La alta aceptacién de la técnica de sedacién inhalada

con oxido nitroso puede explicarse a la ansiedad
que tienen los padres sobre el mal comportamiento
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de sus hijos y a la gran necesidad de buscar
alternativas para que la experiencia odontolégica no
sea negativa como pudo haber sido su caso durante
la infancia. Los nuevos modelos y estilos parentales
de crianza han llevado a que se produzca una mayor
protecciéon y evitacién del dolor y experiencias
negativas por lo cual es coherente con la alta
aceptacién de la técnica. Esto coincide ademas con
estudios recientes como el de Wilson que indican la
creciente demanda y aceptacion de técnicas
farmacolégicas como la sedacién y la anestesia
general en comparacion con técnicas tradicionales
como refuerzo positivo/negativo y control de voz.

Ademas de lo anterior, se encontré también una alta
aceptacion por parte de los nifios. Esto pudo
observarse con las respuestas al cuestionario
realizado posteriormente al tratamiento, encontrandose
que a un 86% le gustaria que le aplicaran la técnica
en citas futuras; un 90% de los nifios contesté que
no le molestaron las sensaciones corporales que se

generan con la aplicacién de la técnica.

Sin embargo fue paradéjico encontrar que a pesar de
que la mayoria de los pacientes relataron estar
tranquilos y estarian dispuestos a recomendar la
técnica, el porcentaje de nifios que indicaron sentir
miedo fue mayor, esto podria explicarse por un
problema de formulaciéon de la pregunta donde
algunos pudieron haber interpretado si sentian
miedo antes de iniciarse el procedimiento, o aun
problema de estereotipo social frente a la odontologia
donde aun muchos pacientes asocian la odontologia
con temor y a pesar de estar tranquilos se sienten
atemorizados de que el tratamiento pueda llegar a
ser doloroso.

El estudio de Arnup y col, anteriormente mencionado
reporté6 que aproximadamente el 90% de todos los
nifilos manejaron adecuadamente la experiencia y el
miedo al tratamiento dental con el uso integrado de
la técnica de sedacion inhalada con oxido nitroso,
ademas en nifios temerosos e inhibidos, facilité la
aceptacion del tratamiento odontolégico.

Esta alta aceptaciéon por parte de los nifios puede
estar asociada al rechazo ante métodos restrictivos
anteriormente aplicados que hacian menos
placentera la cita odontolégica, y que al mismo tiempo,
hacian la consulta un problema, en el cual se
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involucraba la calidad, el tiempo, el costo y la salud
fisica y psicoldgica tanto del paciente como del
odontdlogo.

En sintesis los resultados de este estudio indican
que hay una alta aceptacién de la técnica de
sedacion inhalada con oxido nitroso por parte de los
padres y pacientes lo cual coincide con hallazgos
recientes en otras culturas donde se observa una
preferencia cada vez mayor por buscar alternativas
farmacol6gicas para el manejo de problemas de
comportamiento en la consulta odontoldgica.

Conclusiones

1. La sedacién inhalada con éxido nitroso es una
técnica aceptada como alternativa de manejo del
paciente durante la consulta odontolégica
haciéndola mas placentera, eficiente, que cuenta
con respaldo empirico en diferentes paises.

2. Esta técnica fue aceptada por parte de padres
y pacientes como una alternativa farmacolégica
segura y efectiva para mejorar el comportamiento,
disminuir la ansiedad del paciente pediatrico y la
de los padres frente al tratamiento odontolégico
y facilitar el trabajo del odontélogo durante la
consulta.

3. Los hallazgos obtenidos en este estudio
indican que los patrones de aceptacién de
padres y nifios son similares a los encontrados
en otras culturas donde se presenta una tendencia
a buscar alternativas farmacolégicas para el
manejo del comportamiento en odontologia.
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