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RESUMEN 

El presente es un análisis descriptivo de las pato­
logías que se presentan en el CES de Sabaneta y en 
el Hospital General de Medellín (H G M), que se 
adelantó con el fin de conocer las necesidades 
fundamentales de la comunidad que solicita los 
servicios. Además, buscó detectar las fallas 
diagnósticas y docente asistenciales que se pre­
sentan en dichos centros. 

Se revisaron historias clínicas comprendidas en­
tre julio de 1991 y diciembre de 1992, tanto en el 
servicio de urgencias del HGM como en el CES de 
Sabaneta. 

Con respecto a la frecuencia del diagnóstico en la 
consulta, se encontró que el grupo más represen­
tativo fue la patología pulpar; en cuanto al sexo, 
hubo un predominio ligero del femenino sobre el 
masculino. El grupo de edad que más consultó fue 
el de 21 a 30 años. 

INTRODUCClON y REVISION DE LA 

• Investigación pilra optar al tfrulo de Odontólogo en el 
Instituto de Ciencias de la Salud, CES 1993. 
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ABSTRACT 

A descriptive analysis of the oral pathologies 
observed in the CES Sabaneta Dental Cli nic and 
theMedellin General Hospital (HGM) ispresented. 
The objective was to determine the needs of the 
communities which attend these centers as wel l as 
to detect dianostic and teching-assistant fadures 
wich may occur. 

Clinical charts dated betwwen July 1991 and 
Oecember 1992 from the emergency services of 
both centers were reviewed. 

Pulpal pathology was the mos! frequent diagnosis 
reported; with respect to sex, there was a slight 
¡ncrease of females when compare to males; the 
age group which consulted the most was between 
21 and 30 years old. 

LITERATURA 

El Instituto de Ciencias de la Salud CES cuenta con 
varios centros de práctica odontológica, entre 
ellos, el Hospital General de Medellín y el Centro 
de Especialistas CES-Sabanera. 

El objetivo de este estudio es hacer un aná lisis 
descriptivo de las patologías que se presentan en 
dichos centros, conocer las necesidades de la 
comunidad que solicita los servicios y detectar las 
fa llas docente-asistenciales. 
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Se han realizado diversos estudios estadísticos 
referentes a la incidencia de ciertas patologías en 
diferentes poblaciones y grupos de edad. Entre 
1983 y 1988 De los Ríos, realizó un estudio de 
morbilidad odontológica en pacientes de 1 a 15 
años en el CESde Sabaneta. El diagnóstico oral que 
más se presentó (ue la caries activa. 

En 1987 se revisaron las historias realizadas en el 
primer semestre en el HGM (Garcés y col, 1987) y 
se encontró que el mayor número de patologías fue 
de origen microbiano. 

En la Facultad de Odontología del CES yel Servicio 
de Urgencias y Estomatología del HGM. latorre 
(1990)encontróla periodonlitis apical aguda como 
la entidad más frecuente. 

MATERIALES Y METODOS 

Se revisaron las historias clínicas fechadas entre 
julio de 1991 y diciembre de 1992, tanto en el 
Servicio de Urgencias del HGM como en el CES de 
Sabaneta. 

Para la recolección de la información se elaboró 
un formato con las siguientes variables: sexo, 
edad, localización de la lesión y diagnóstico, el 
que se clasificó en catorce grupos: anomalías del 
desarrollo y dentarias, celulitis, estomatitis, lesio­
nes reactivas, neoplasias, patologías periodontales, 
patologías pulpa res, patologfas periapicales, trau­
ma dentoalveolar, mandibular y de tejidos blan­
dos, quistes, otras lesiones y diagnósticos mal 
elaborados. 

RESULTADOS 

Con respecto a la frecuencia de grupos de patolo­
gías se encontró que los más representativos fue­
ron: patologías pulpares (37.70%), patologías 
periapicales (26.24%), trauma dentoalveolar, 
mandibular y de tejidos blandos (16.1 5%), patolo­
gías periodontales (6.08%) y diagnóstico mal ela­
borado (4.42%). 

Teniendo en cuen ta el sexo, hubo un predominio 
ligero del femenino (53.78%) sobre el masculino 
(46.22%), Analizando la distribución de grupos de 
patologías orales por edad, se encontró que el 
grupo que más consultó en los centros estudiados 
fué el de 21 a 30 años (1817 de 6563 casos). 
seguido por el O él 10 años con 1403 casos. El de 
menor consulta fué el de mayores de 51 años con 
217 casos. 

Comparando los dos centrosdeatenci6n de urgen­
cias se observaron diferencias en los grupos de 
patologías pulpares (HGM 20.43% Y CES 17.36%), 
patologías periapicales (HGM 15.33% Y CES 
10.89%) Y trauma dentoalveolar, mandibular y de 
tejidos blandos (HGM 9.10% Y CES 7.05%). 

En las patologías periodontales el diente mas afec­
tado fue el38 (tercer molar inferior izquierdo), en 
las patologías periapicales el 46 (primer molar 
inferior derecho) y en las patologías pulpares el 36 
(primer molar inferior izquierdo). 

la urgencia odontológica de mayor frecuencia fue 
la patología pulpar, lo que sustenta lo dicho por 
Arango (1986) en el CES-Sabaneta y contrario a lo 
reportado por latorre en 1990 cuando ocupó un 
tercer lugar. 

El progreso de las patologías pulpares sin un 
adecuado control puede ocasionar alteraciones a 
nivel del pcriápice. Asi lo demuestra el presente 
estudio, en el que las patologías periapicales ocu­
pó el segundo lugar. 

la consulta femenina fue mayor en ambos centros 
de urgencias. 

A medida que aumenta la edad se observa una 
disminución en la consulta. El grupo de 51 años o 
más aparece como el que menos asiste a los 
centros, debído probablemente al menor número 
de población con esta edad. 

El número de consultas realizadas fue mayor en el 
HGM. Aunque en el HGM es más amplio el 
horario de atención (24 horas) que en el CES­
Sabaneta (10 horas), en éste último hay cuatro 
sillas odontológicas frente a una en el HGM. 
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DISTRIBUCION DE LOS GRUPOS DE PATOLOGIAS ORALES 
EN LOS CENTROS DE URGENCIAS ODONTOLOGICAS 

DURANTE EL PERIODO JULIO DE 1991 A DICIEMBRE DE 1992 

GRUPO TOTAL 
CASOS 

Patologías Pulpa res 2474 
Patologías Periapicales 1722 
Trauma Dentoalveolar, Mandibular de Tejidos Blandos 1060 
Patologías Periodontales 399 
Diagnóstico Mal Elaborado 290 
Celulitis 136 
Patologías de ATM, Músculos y Oclusión 122 
Otras lesiones 82 
Anomalías del Desarrollo y Dentarias 82 
Estomatitis 59 
Neoplasias 51 
Lesiones Reactivas 32 
Patologías de Glándulas Salivares 31 

Quistes 23 

TOTALES 6,563 

FRECUENCIA DE lOS GRUPOS DE PATOLOGIAS 
EN LOS CENTROS DE URGENCIAS ODONTOLOGICAS 

Quistes 
Patologías de Glándulas Salivares 

Lesiones Ro • .otov .... 

I ; 
Estamatitis 

Anomalías del Desarrollo y Dentarias 
Otras Lesiones 

Patologías de ATM, Músculos y Oclusión 
Celuli i 

Diagnóstico Mal Elabo,,,do_ 
Patologías Periapicales 

Trauma Dentoalveolar, Mandibular de Tejidos Blandos,=;;;;;;J 
Patologías Periodontales 

Patologías Pulpares 
o 500 

TABLA 1 

TOTAL 

37.70 
26.24 
16.1 S 
6.0B 
4.42 
2.07 
1.B6 
1.25 
1.25 
0.90 
0.78 
0.49 
0.47 
0.35 

100 

CRAFICA I 
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DISTRIBUClON DE LOS GRUPOS DE PATOLOGIAS ORALES 
EN LOS CENTROS DE URGENCIAS ODONTOLOGICAS 

DURANTE El PERIODO JULIO DE 1991 A DICIEMBRE DE 1992 

TABLA 2 

CES-Sabaneta Hospital General TOTAL 

TOTAL % TOTAL % 

Patologías Pulpares 1133 17.26 1341 2D.43 
Patologías Periapicales 715 10.89 1006 15.33 
Trauma DeoIOOlvrolilf, Milndibuli1r de Tejidos Blandos 463 7.05 597 9.10 
Patologías Periodontales 198 3.02 201 3.06 
Diagnóstico Mal Elaborado 200 3.05 90 1.37 
Celulitis 74 1.13 48 0.73 
Patologías de ATM, Músculos y Oclusión 26 0.40 110 1.68 
Otras lesiones 63 0.96 19 0.29 
Anomalías del Desarrollo y Dentarias 35 0.53 47 0.72 
Estomatitis 38 0.58 21 0.32 
Neoplasias 14 0.21 18 0.27 
lesiones Reactivas 38 0.58 13 0.20 
Patologías de Clándulas Salivares 16 0.24 15 0.23 
Quistes 16 0.24 7 0.11 

TOTALES 3,029 46.15 3,533 53.83 

DISTRIBUCION DE LOS GRUPOS DE PATOLOGIAS ORALES 
EN LOS CENTROS DE URGENCIAS ODONTOLOGICAS 

100 

• CES - Sabanela Hosprtal General I 
10 

1 

0.1 

0.01 
1 2 3 4 l5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 

GLOBAL % 

2474 37.70 
1722 26.24 
1060 16.15 

399 6.08 
290 4.42 
122 1.86 
136 2.07 
82 1.25 
82 1.25 
59 0.90 
32 0.49 
51 0.78 
31 0.47 
23 0.35 

6,563 100 
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DlSTRIBUClON DE LOS GRUPOS DE PATOLOGIAS 
ORALES POR SEXO 

PERIODO JUlIO/91 - DlCIEMBRE/92 

GRUPO HOMBRES % MUJERES % 

Patologías Pulpa res 1038 15.82 1436 21.88 
Patologías Periapicales 716 10.91 1006 15.33 
Trauma Dentoalveolar, Mandibular y de Tejidos Blandos 751 11.44 309 4.71 
Patologías Periodontales 161 2.45 238 3.63 
Diagnóstico Mal Elaborado 114 1.74 176 2.68 
Celulitis 66 1.01 70 1.07 
Patologías de ATM, Músculos y OclU'¡ión 38 0.58 84 1.28 
Otras Lesiones 33 0.50 49 0.75 
Anomalías elel Desarrollo y Dentarias 36 0.55 46 0.70 
Estomatitis 25 0.38 34 0.52 
Neoplasias 14 0.21 37 0.56 
Lesiones Reactivas 12 0.18 20 0.30 
Patologías de Glándulas Salivares 16 0.24 15 0.23 
Quistes 14 0.21 9 0.14 

TOTALES 3034 462289 3529 53.771 

DISTRIBUCION DE LOS GRUPOS POR SEXO 
PERIODO JUlIO/91 - DIC./92 
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TABLA 3 

TOTAL 
HOMBRES % 

2474 37.70 
1722 26.24 
1060 16.15 

399 6.08 
290 4.42 
136 2.07 
122 1.86 
82 1.25 
82 1.25 
59 0.90 
51 0.78 
32 0.49 
31 0.47 
23 0.35 

6563 100.00 

GRAFICA 3 
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TABLA 4 

DISTRIBUClON DE lOS GRUPOS DE PATOlOGIAS ORALES POR EDAD 
ANAlISIS REALIZADO EN LOS CENTROS DE URGENCIAS DEL CES -SABANETA y HGM 

PERIODOS DE EDADES CON INTERVALOS DE DIEZ AÑOS 

MAVOR TOTAL 
GRUPO 0..,10 11 .., 20 21.., 30 31 .., 40 41 aSO SI..,6O 60..,i\o!¡ GRUPO 

1 Patologías Pulpa res 470 393 749 527 203 67 65 2474 
2 Patologías Periapicales 255 251 531 368 160 79 78 1722 
3 Trauma Oenloalvoolar, Mandibular y de Tejidos Blandos 468 307 172 74 29 5 5 1060 
4 Patologías Periodont ales 35 53 114 77 60 21 39 399 
5 Diagnóstico Mal Elaborado 34 75 113 37 16 7 8 290 
6 Celulitis 32 25 37 20 8 7 7 136 
7 Patologías de ATM, Músculos y Oclusión 7 30 29 26 17 5 8 122 
8 Otras Lesiones 17 11 15 9 8 9 13 82 
9 Anomalías del Desarrollo y Dentarias 38 27 11 2 1 O 3 82 

10 Estomatitis 14 7 11 9 2 4 12 59 
11 Neoplasias 6 5 18 7 2 6 7 51 
12 lesiones Readivas 4 5 5 7 4 5 2 32 
13 Patologfas de Glándu las Salivares 15 6 4 3 O 2 1 31 
14 Quistes 8 O 8 2 O O 5 23 

TOTALES 1,403 1,195 1,817 1,168 510 217 253 6,563 

GRAFICO DE FRECUENCIA DE EDADES POR GRUPO 
Para organización de los gráficos, fue necesario sumar las columnas: 51 a 60 y MAYOR DE 60 

800 

• o a 10 

600 11 a 20 • 21 a 30 • 400 31 a 40 

41 a SO 

200 

o I I 
• MAS De S1 

I 
1 2 3 • 5 • 7 

GRUPO UNO ce SIETE (1_7 en la tabla) 
GRAFICA 4 
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CONCLUSIONES 

Una investigación descriptiva debe tener priori­
dad en una clínica Integral, puesto que es el 
elemento que indica cuales son los aspectos más 
importantes para la organización de la institución. 

Dichos aspectos son: entidades patológicas más 
frecuentes, tipo de población por edad y sexo y 
efectividad de losservicios. Estas referencias darán 
la oportunidad de clarificar los diagnósticos y 
estructurarán los planes de tratamiento dados por 

los estudiantes a los pacientes, con conceplos 
claros y acordes con la realidad. Al mismo tiempo, 
indicarán aquellas áreas donde es necesario inten­
sificar la docencia. 

Es recomendable elaborar periódicamente estu­
dios similares al presente para determinaren térmi­
nos cuantitativos el grado de progreso o estanca­
miento de las instituciones en cuanto a la planifi­

cación de sus actividades y método docente. 
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