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RESUMEN

Fundamento: las lesiones cervicales no cariosas son la pérdida patoldgica del tejido denta-
rio, donde el bruxismo juega un rol importante como factor de riesgo que al transmitir fuerzas lesivas
provoca la fractura de los tejidos dentarios y la posterior afectacion estética.

Objetivo: caracterizar las lesiones cervicales no cariosas en pacientes bruxdpatas.
Métodos: se realizo un estudio descriptivo, transversal en los pacientes atendidos en la con-
sulta de Prdtesis Estomatologica del municipio Nuevitas, provincia Camagley en el periodo de enero a
julio de 2019, el universo lo constituyeron los 157 pacientes diagnosticados con bruxismo, que presen-
taran al menos un tipo de las lesiones cervicales no cariosas, la muestra fue de tipo probabilistico por
el método aleatorio simple y quedd constituida por 97 pacientes.

Resultados: de los pacientes bruxdépatas examinados con lesiones cervicales no cariosas
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predomind el sexo femenino y el grupo de edad entre 34 a 48 afios. La principal lesidn cervical no
cariosa de forma general en los pacientes con bruxismo fue la abfraccién y se relacioné con mayor
frecuencia en los pacientes con bruxismo de rechinamiento. El grupo dentario de premolares superio-
res fueron los mas afectados.

Conclusiones: durante la caracterizacion de las lesiones cervicales no cariosas en el
paciente con bruxismo, predominé el sexo femenino y entre la tercera y cuarta década de vida, la
abfraccion fue la principal lesién cervical no cariosa, de mayor frecuencia en el bruxismo por rechina-

miento y el grupo dentario premolar el mas afectado.

DeCS: BRUXISMO DEL SUENO/diagnéstico; BRUXISMO DEL SUENO/prevencién&control;
DIENTE PREMOLAR; ESTETICA DENTAL; EPIDEMIOLOGIA DESCRIPTIVA.

ABSTRACT

Background: non-carious cervical lesions are the pathological loss of dental tissue, where bruxism
plays an important role as a risk factor that, by transmitting damaging forces, causes the fracture of
dental tissues and subsequent aesthetic involvement.

Objective: to characterize non-carious cervical lesions in bruxopathic patients.

Methods: a descriptive, cross-sectional study was carried out in the patients treated at the dental
prosthesis consultation of the Nuevitas municipality, Camaguley province in the period from January
to July 2019, the universe was made up of 157 patients diagnosed with bruxism, who presented at
least a type of non-carious cervical lesions, the sample was probabilistic by the simple
random method, and consisted of 97 patients.

Results: of the bruxopathic patients examined with non-carious cervical lesions, the female sex
and the age group between 34 and 48 years predominated. The main non-carious cervical lesion in
general in patients with bruxism was abfraction and was more frequently associated in patients with
grinding bruxism. The dental group of upper premolars were the most affected.

Conclusions: during the characterization of non-carious cervical lesions in the patient with
bruxism, the female sex predominated and between the third and fourth decade of life, abfraction
was the main non-carious cervical lesion, with the highest frequency in grinding bruxism and the

premolar dental group the most affected.

DeCS: SLEEP BRUXISM/diagnosis; SLEEP BRUXISM/prevention&control; BICUSPID; ESTHETICS,
DENTAL; EPIDEMIOLOGY, DESCRIPTIVE.
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INTRODUCCION

Los padecimientos bucales mas frecuentes son la caries dental y la enfermedad periodontal. La ciencia
se abocd a su prevencién y, por ende, disminuyd su porcentaje. Asi como se les ha podido controlar,
en la actualidad aumenta el porcentaje de lesiones cervicales no cariosas y la pérdida de estructura
dentaria. ()

Las lesiones cervicales no cariosas (LCNC) son definidas como una pérdida patoldgica de los tejidos
dentales que se situan en el limite amelo-cementario, no responde a causa bacteriana (caries dental)
y se presentan en una variedad infinita de formas, con o sin sensibilidad dentinaria y pueden llegar a
comprometer la pulpa dental. ®

La clasificacién actual de las LCNC considera cuatro categorias: (atricién) entendida como el desgaste
de sustancia dentaria resultante del contacto de los dientes durante la actividad normal o parafuncio-
nal, (abrasién) asociada a procesos biomecanicos de friccion, (erosion) del tejido por disolucion acida
de origen intrinseco o extrinseco y (abfraccion) atribuida el desgaste del tejido dentario a la accién de
fuerzas de carga biomecanicas, donde la flexién del diente durante la carga conduce a la fatiga del
esmalte y la dentina cervical, debido a sobrecargas por la oclusién dental. 34

En Brasil, Cruz da Silva ET et al. ® aseveran que las LCNC son de causa multifactorial y que la pade-
cen entre el cinco y 85 % de la poblacién, Zi Yun Li et al. (¥ en China reportan que el 76,8 % de los
pacientes examinados presenté alguna modalidad de lesién, Gonzalez Garcia X et al. > dan a conocer
una frecuencia del 66,6 % en la provincia de Pinar del Rio, Rodriguez Chala H et al. " del 52,9 %, en
La Habana; mientras que Ruiz Candina HJ et al. ® refieren que solo el 11,4 % de sus pacientes exa-
minados presentd LCNC.

El bruxismo se define como el habito de apretamiento y rechinado de los dientes, con movimientos
gue hacen contactos sin propodsitos funcionales, diurnos o nocturnos, con distintos grados de intensi-
dad y persistencia en el tiempo, de manera inconsciente, que provoca desgaste dentario. °% Padeci-
miento médico de causa multifactorial, entre los factores etiolégicos que juegan un rol fundamental se
encuentra el estrés emocional y la oclusién dentaria. (%)

Como factor de riesgo el bruxismo es capaz de ocasionar LCNC por las fuerzas lesivas que produce y
ocasionan que el diente se flexione y se generen esfuerzos de tension y compresion. Los esfuerzos de
tensién tienden a concentrarse en la zona cervical y provocan que los prismas de hidroxiapatita se
rompan y se produzca una separacion entre ellos, que permite la penetracion de pequenas particulas
y liquido lo cual ocasiona que el diente sea mas susceptible a su pérdida de tejido dentario a ese
nivel.

El bruxismo es un factor de riesgo de las lesiones cervicales no cariosas por la transmision de fuerzas
lesivas al diente y la afectacion estética que causa el desgaste de la estructura dentaria para el pa-
ciente, ) evidencias que se manifiestan en el ejercicio de la practica estomatoldgica diaria al acudir
a consultas pacientes afectados y preocupados por estas afecciones, en la revision bibliografica con-
sultada en Cuba son escasas las publicaciones que aborden este tipo de problematica estomatolégica
en relacion a los pacientes bruxdpatas. Surge como necesidad cientifica la caracterizacion de las lesio-

nes cervicales no cariosas en pacientes con ese padecimiento médico.
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METODOS

Se realizé un estudio descriptivo, transversal en los pacientes atendidos en la consulta de Protesis Es-
tomatologica del municipio Nuevitas, provincia Camagliey en el periodo de enero a julio de 2019. El
universo lo constituyeron los 157 pacientes diagnosticados con bruxismo, mayores de 19 afios, de
ambos sexos, con férmula dentaria integra o desdentados parciales con pérdida de no mas de cuatro
organos dentarios y que presentaran al menos un tipo de LCNC, sin obturacién a nivel cervical.

La muestra fue de tipo probabilistico por el método aleatorio simple y quedé constituida por 97 pa-
cientes, para determinar el tamafo muestral se utilizdé el programa estadistico Epidat version 3.1, se
tuvo en cuenta un 95 % de nivel de confianza, con una precisién absoluta expresada en un porcentaje
del 3 %, proporcién del 5 % y una tasa de prevalencia esperada del 60 %.

Se determind el diagndstico del bruxismo por la presencia de facetas de desgastes no funcionales en
dientes anteriores y posteriores; ademas, los pacientes presentaron al menos uno de los siguientes
criterios: sonidos audibles referidos, fracturas de dientes y restauraciones, hipertrofia de los musculos
masticatorios masetero y temporal, exdstosis, dolor muscular, dolor en la articulaciéon temporomandi-
bular y movilidad dentaria en las primeras horas de la mafiana. (*?

Se consider6 una LCNC cuando el paciente presentara alguna combinacion de las variantes: atricion,
erosion, abrasion o abfraccion. Se operacionalizaron como variables de interés: edad, sexo, tipo de
lesién en relacién a la modalidad de bruxismo (apretamiento o rechinamiento) y grupo dentario
afectado.

Para la recogida de la informacion se confecciond un formulario de recoleccién de datos que constitu-
y0 la fuente primaria, realizado solo por un investigador para lograr mayor confiabilidad. Cada pacien-
te se examino en la consulta de prétesis estomatoldgica, donde se utilizdé para el examen bucal el si-
ll16n dental reclinado, adecuada iluminacidn artificial y uso del set de clasificacion.

Los datos se procesaron a través del procesador estadistico SPSS versién 15.0 para Windows. Se rea-
lizaron distribuciones de frecuencia a todas las variables en estudio y se presentaron los resultados en
frecuencias absolutas y relativas. Dentro de la estadistica descriptiva se utilizaron distribuciones de
frecuencia en valores absolutos y relativos.

Etica: se les explicé a los pacientes de manera detallada en qué consistia la investigacion y sus objeti-
vos, previo a la aplicacion de los métodos de obtencion de informaciéon, de acuerdo con los principios
éticos para la investigacion médica en humanos: respeto a las personas, la beneficencia, la no malefi-
ciencia y la justicia. El estudio fue aprobado por el Comité de Etica de la institucion médica donde se

desarrolld la investigacion, previo al consentimiento informado individual de cada paciente.

RESULTADOS
Durante la caracterizacién de los 97 pacientes bruxdépatas examinados con lesiones cervicales no ca-
riosas, se destacd el sexo femenino en el 56,7 % de los pacientes y el grupo de edad que predomind

fue entre 34 a 48 afios con 49,5 % respecto al total (Tabla 1).
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Tabla 1. Pacientes bruxdpatas y presencia de LCNC seguln edad y sexo. Consulta de

Protesis estomatoldgica de Muevitas. Periodo Enero-Julic 2019
Sexo
Femenino Masculino

%o

3,2 4,1 9,3
34-48 27 27,8 21 21,6 48 49,5
49-63 13 12,4 10 10,3 23 23,7
&4 ¥ mds 10 10,4 7 7,2 17 17,5
Total 33 56,7 42 43,3 a7 100

Al determinar la presencia de lesiones cervicales no cariosas en pacientes bruxdpatas, se constato su-

premacia de la abfraccion dentaria en el 50,5 % de los pacientes examinados (Tabla 2).

Tabla 2. Pacientes con bruxismo segln tipo de LCNC

Pacientes con bruxismo

N© O/

Atricion 22 22,7
Erosion 11 11,3
Abrasion 10 10,3
Abfraccién 49 50,5
Combinacidn [ 5.2
de lesiones

Total a7 100

Se muestra la distribucion de las lesiones cervicales no cariosas en relacion a la modalidad de bruxis-
mo donde en el 70,1 % predominaron los pacientes examinados bruxdpatas por rechinamiento y de

ellos el 50,5 % presentaban abfraccion dental (Tabla 3).

Tabla 3. Pacientes segun modalidad de bruxismo y presencia de LCNC

Tipo de LCNC Bruxismo de Bruxismo de

apretamiento rechinamiento

N° %o N° %o

Atricion 7 7,2 17 17,5 24 24,7
Abrasion 5 51 9 9,3 14 14,4
Erosion 3 3.3 7 7,2 10 10,3
Abfraccion 14 14,4 35 36,1 49 50,5
Total 29 29,9 68 70,1 97 100

Al realizar el examen clinico en los pacientes bruxdpatas que presentaban alguna modalidad de le-
siones cervicales no cariosas, preponderd el grupo dentario de premolares como el mas afectado

tanto en la arcada superior como inferior con un 46,3 % (Tabla 4).

2
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Tabla 4. Pacientes con bruxismo vy presencia de LCNC

segun grupo dentario y arcada afectada

Grupo dentario Mandibula

Incisivos 9 6,7 3 2.2 12 8,0

Caninos 13 9,7 9 6,7 22 16,4

Premolares 45 33,0 17 12,7 02 46,3

Molares 23 17,2 15 11,2 38 28,4

Total a0 67,2 44 32,8 134 100
RESULTADOS

La forma de elaboracién de los alimentos, asi como los habitos de ingesta y el alto indice de estrés al
que esta sometido el hombre moderno en las Ultimas décadas, han aumentado el grado y el tipo de
pérdida de estructura dental. ‘¥ Diaz Miralles M , (?® de forma coherente refiere, se debe pronunciar
la Estomatologia mas alla de la caries dental en la labor preventiva, o abordar esta no solo con enfo-
gue bacteriano, pues tiene influencia en otros problemas de salud, como las parafunciones.

En la investigacion actual los pacientes con mayor frecuencia de LCNC fueron los del sexo femenino,
resultados que difieren de los reportados por Rodriguez Chala H et al. ”” En la Ciudad de la Habana
declaran que el 39 % de los pacientes examinados presentaron abfraccion y con supremacia del sexo
masculino, sin embargo, los reportes actuales son equivalentes a los del estudio de Gonzalez Garcia X
et al. ™ donde encontraron mayor frecuencia por LCNC en las féminas.

Se asevera que la mayor afectacion del sexo femenino puede ser resultado de la constante preocupa-
cion de la mujer, argumento que las ubica con asiduidad en los servicios estomatolégicos en busca de
estética dental, aspecto comprometido en los pacientes bruxdpatas a causa del desgaste dentario. (*?

En la investigacion predominaron los pacientes con LCNC en el rango de edad entre 34 a 48 afios, re-
sultados que difieren de los reportados por Gonzalez Garcia X et al. ¥ al ser mas frecuentes estas le-
siones en pacientes mayores de 45 afios, y se encuentran en correspondencia con los resultados de
Ceballos Rojas MA, * y De Sa Barbosa J et al. (** al predominar en sus estudios el grupo de edad
menor de 48 afios.

Por su parte los resultados anteriores se corresponden con los de Rodriguez Chala H et al. (") al ser
mas afectados los pacientes en edades entre 37 a 47 afios, pero con supremacia del sexo masculino.
Lo antes expuesto concuerda en parte con los resultados apreciados en el estudio, ademas los autores
involucrados en la investigacion segun experiencia clinica del manejo terapéutico de este tipo de pa-
cientes acotan que el bruxismo como padecimiento médico alcanza su maximo exponente durante la
tercera y cuarta década de vida y decrece a medida que aumentan los afios, aunque queden en la es-
tructura dentaria las huellas irreversibles de este padecimiento médico.

El desgaste dentario es el principal signo indicativo de la presencia de bruxismo aunque no da infor-

macién de si estd presente en la actualidad o es un signo de lesiones anteriores. Factores como la
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edad, la oclusion dentaria, la dureza del esmalte, el tipo de dieta, la ingestiéon de bebidas con pH aci-
do, el flujo salival y la presencia de ciertas alteraciones digestivas, influyen de forma muy importante
en la variabilidad del desgaste dentario, asociado a la formacién de LCNC. (®

En Medellin, Colombia, Gonzélez Penagos C et al. !”) tras practicar el examen bucal encuentraron que
el 82,3 % de los pacientes presentaba facetas de desgaste. En la investigacion actual los resultados
se encuentran en correspondencia con los declarados por Quifiones Tapia V, (¥ donde los pacientes
examinados con abfracciones presentaban bruxismo, estos resultados muestran también similitud
con las investigaciones de Ruiz Candina HJ et al. ® y difieren de los resultados declarados por Gon-
zalez Garcia X et al. ‘Y y Ceballos Rojas MA, (**) al predominar las abrasiones como principales LCNC.
La mayor frecuencia de abfracciones en pacientes bruxdpatas se debe a que el componente lateral o
excéntrico en sentido vestibulo-lingual de las fuerzas oclusales que aparecen durante esta parafun-
cion, provoca un arqueamiento de la corona dentaria que toma como fulcrum la regién cervical y
cuando un diente es cargado de forma excéntrica, ocurre una fuerza de tensién en el mismo lado y
una de compresién en el lado opuesto, lo que genera flexidén, estas fuerzas se manifiestan como fati-
ga en el tercio cervical a nivel del limite amelocementario, y se consideran lesivas y favorecen la for-
macién de las abfracciones. (9

Gonzalez Soto ME et al. ?® argumentan que las LCNC de abfraccién y atricidon son elementos distinti-
vos del bruxismo por rechinamiento, este a su vez es la forma mas frecuente de disfuncién neuro-
muscular observada en el bruxismo nocturno. La atricién se asocia a las alteraciones en la oclusiéon
dentaria por contactos prematuros y la abfraccion a la maloclusion o deflexién por movimientos ex-
céntricos.

Fuentes Casanova FA, () refiere que en los pacientes bruxdpatas con LCNC se pueden presentar
bruxofacetas que pueden ser céntricas o excéntricas , las céntricas son patrones relacionados con la
atricion dentaria que se localizan dentro del area de la oclusion céntrica y se manifiesta como contac-
tos antagonistas en forma de planos inclinados en maxima intercuspidacion y las facetas excéntricas
son patrones que se localizan fuera del area de la céntrica en relacién con los movimientos extrabor-
deantes asociados a las lesiones de abfraccién.

Al examinar los pacientes bruxdpatas el grupo dentario mas afectado por LCNC fueron los premolares
tanto de la arcada superior como inferior, resultados similares a los declarados por Yoshizaki KT
et al., ®® Gonzalez Garcia X et al., ™ Lange M ® y Rodriguez Chala H et al. (") este Gltimo refieren
afectacion promedio de cuatro dientes por paciente y los dientes de la arcada superior fueron los que
mas presentaron LCNC, resultados que también coinciden con la investigacién.

La presencia de abfracciones y atriciones de manera conjunta o aislada, deben obligar al clinico a
considerar la posibilidad de una causa asociada a alteraciones del suefio y estrés, donde se debe re-
conocer la responsabilidad en el manejo global y las mejoras en el control y prondstico, ademas de-

ben tratarse de manera multi e interdiciplinaria. 9
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CONCLUSIONES

En la caracterizacion de las lesiones cervicales no cariosas en el paciente con bruxismo, predominé el
sexo femenino; entre la tercera y cuarta década de vida, la abfraccidén fue la principal lesidn cervical
no cariosa y de mayor frecuencia en el bruxismo por rechinamiento, donde el grupo dentario premolar

fue el mas afectado.
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