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RESUMEN INFORMATIVO

El objetivo de la siguiente investigacion fue evaluar la eficacia del uso de la acupuntura
como método alternativo de sedacion consciente en la odontologia ante una exodoncia
simple en un paciente seleccionado que acuda a la universidad José Antonio P&ez, San
Diego, Carabobo. La presente investigacion tuvo un enfoque de naturaleza cuantitativo
estuvo enmarcada metodolégicamente bajo un disefio de un estudio de caso de tipo no
experimental transversal. La técnica de recoleccion de datos fue la observacion directa,
el instrumento fue la historia clinica del paciente, un cuestionario antes de exodoncia
simple, durante la aplicacion de la técnica y después del procedimiento quirdrgico, el
cual fue valido por un grupo de tres expertos en el tema abordado. Ademas, se aplicaron
dos escalas analogicas (Escala Visual Analdgica de Dolor (EVA) y la Escala Analogica
Apreciativa). Los datos fueron analizados por la técnica de analisis descriptivo para
presentar los resultados obtenidos. Resulto que el paciente manifestd no sentir
incomodidad dolorosa al momento de aplicar la anestesia acupuntural y durante la
extraccion; en comparacion con la técnica anestésica convencional que sintié un dolor
intenso en la exodoncia. Se concluye que la acupuntura es considerada como un método
terapéutico efectivo, econdmico y accesible para el tratamiento de numerosas
enfermedades; por lo que esta técnica ha presentado una eficacia en aliviar el dolor.

Descriptores: Acupuntura, dolor, anestesia, exodoncia.
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INFORMATIVE SUMMARY

The objective of the following investigation was to evaluate the efficacy of the use of
acupuncture as an alternative method of conscious sedation in dentistry before a simple
extraction in a selected patient who attends the José Antonio Péez University, San
Diego, Carabobo. The present investigation had a quantitative approach and was
methodologically framed under a design of a non-experimental cross-sectional case
study. The data collection technique was direct observation, the instrument was the
patient's clinical history, a questionnaire before simple extraction, during the
application of the technique and after the surgical procedure, which was validated by a
group of three experts in the topic addressed. In addition, two analogue scales were
applied (Visual Analogue Pain Scale (VAS) and the Appreciative Analogue Scale).
The data were analyzed by the descriptive analysis technique to present the results
obtained. It turned out that the patient stated that he did not feel painful discomfort at
the time of applying the acupuncture anesthesia and during the extraction; compared to
the conventional anesthetic technique that felt intense pain in the extraction. It is
concluded that acupuncture is considered an effective, economical and accessible
therapeutic method for the treatment of numerous diseases; Therefore, this technique
has shown efficacy in relieving pain.

Descriptors: Acupuncture, pain, anesthesia, extraction.
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INTRODUCCION

La supresién de todo tipo de dolor, como es obvio, es imprescindible hoy dia para
realizar cualquier intervencion de cirugia bucal. Existen diferentes posibilidades para
conseguir este objetivo; su seleccion dependera basicamente de la magnitud del acto
quirargico que se quiera efectuar y de las condiciones fisicas y psiquicas del paciente.
El dolor se puede controlar de forma directa, es decir, eliminando la causa, o de forma
indirecta bloqueando la transmision de los estimulos dolorosos. En esta segunda opcién
deberan interrumpirse las vias nerviosas que transportan el estimulo a nivel central;
esta interrupcion, que puede ser transitoria 0 permanente, puede efectuarse a diferentes
niveles y con diversos métodos; en la practica odontoldgica interesa que el efecto sea
reversible, pero que permanezca como minimo mientras dure el tratamiento.

Por consiguiente, en la medicina tradicional, complementaria y alternativa suscita un
amplio abanico de reacciones, en la que se encuentra la acupuntura, que es una técnica
en la cual se colocan agujas del grosor de un pelo en puntos especificos, donde luego
son manipulados a través de la mano (acupuntura manual), electricidad (electro
acupuntura), calor (moxibustion), presion (acupresién) o energia laser. Esta
estimulacion se puede utilizar para provocar cambios en los resultados. Se incluye
también la auriculo terapia, que es la estimulacion de puntos acupunturales que estan
representados en el pabellon auricular a través de la presion o puncion. Junto con esto,
existen recomendaciones de estilo de vida y de dieta y no es raro combinar también la

medicina herbal china. Actualmente existe una demanda creciente de servicios de



acupuntura en las comunidades del mundo. El uso de la acupuntura ha sido
recomendado para una amplia gama de condiciones, incluyendo dolor agudo y cronico,
rehabilitacion de la apoplejia, endometriosis, estrés post-traumatico, efectos
secundarios de la quimioterapia, depresion, sindrome del intestino irritable, entre otros.
Dicho efecto es la base de la analgesia quirargica acupuntural.

Dado a que la anestesia ha sido tema de marcado interés en el campo odontoldgico
debido a los procedimientos invasivos realizados en la practica odontoldgica diaria, es
decir el cuerpo es agredido quimicamente mediante diferentes tipos de anestésicos
infiltrativos como la lidocaina con y sin epinefrina, la prilocaina entre otros, los cuales
como todo farmaco tiene contraindicaciones segun el estado de salud del paciente
(embarazo, problemas de la presién arterial, problemas cardiacos, reacciones alérgicas,
otros).

Por lo anterior si bien es cierto que la anestesia local representa el método predominante
de anestesia en odontologia, es Gtil conocer otras alternativas como la acupuntura que
sirven cuando el método estandar es inadecuado o tiene un resultado insuficiente. Por
tal motivo, la presente investigacion tuvo el objeto de evaluar la eficacia del uso de la
acupuntura como método alternativo de sedacion consciente en la odontologia ante una
exodoncia simple en un paciente seleccionado que acuda a la Universidad José Antonio
Paez. Para el cual se llevo a cabo la siguiente estructura:

En el Capitulo I, el problema, se platea y formula la problematica, objetivos,
justificacion, alcance y limitaciones de la investigacion.

Capitulo Il, marco tedrico, presenta los antecedentes, las bases tedricas, bases legales.



los términos basicos de la investigacion y las variables en estudio.

En el capitulo 111, marco metodoldgico, se presenta la naturaleza, disefio y tipo de la
investigacion, las técnicas e instrumentos de recoleccion y analisis de datos y el
procedimiento metodoldgico para el alcance de los objetivos propuestos.

Capitulo 1V se presentan los resultados obtenidos de la recoleccion de datos para dar
respuesta a los objetivos establecidos.

Por ultimo, capitulo V, las conclusiones y recomendaciones de la investigacion.



CAPITULO |

EL PROBLEMA

1.1.  Planteamiento del Problema

Desde tiempos muy remotos la practica odontoldgica ha tenido un impacto
desfavorable en los pacientes debido a que provoca temor y ansiedad, por estar
vinculada al dolor, siendo esta la principal queja medica desde los inicios de la
humanidad. En tal sentido una de las causas fundamentales por las que el paciente
acude a la consulta odontoldgica es por presentar el ya mencionado dolor y/o algln tipo
de molestia, incluyendo movilidad, en una o varias unidades dentarias. Siendo en la
mayoria de las ocasiones el tratamiento adecuado la exodoncia. Por ello, cuando se
habla de exodoncia o cualquier otro tratamiento odontoldgico que amerite anestesia se
busca siempre lograr esa ausencia o disminucion de toda situacion doloroso. Debido a
que la analgesia es tan antigua como el dolor mismo, ya que el hombre posee un deseo
innato de felicidad y el dolor es percibido como una sensacion desagradable de
frustracion y pena que causa incapacidad fisica y mental, junto con la busqueda de
dicha sensacion agradable y plena, se han ido mejorando las técnicas anestésicas, dando
un progreso a las ciencias médicas (1).

En referencia a la Asociacion Dental Americana & Thomson PDR en el afio 2009,
define a los analgésicos como drogas usadas para calmar el dolor, estos ejercen su
accion a través del bloqueo de prostaglandinas (Sustancia necesaria para desencadenar

el dolor), por medio de la inhibicion de una enzima denominada ciclooxigenasa (2).



Por otro lado, los anestésicos locales son sustancias quimicas que bloquean la
conduccion del impulso nervioso, produciendo insensibilidad reversible y predecible
en un &rea del cuerpo, sin alterar la conciencia, son ampliamente utilizados en
odontologia, sin embargo, pueden ocasionar efectos adversos que entre los mas
comunes involucran reacciones de hipersensibilidad, anafilaxia o efectos secundarios
causados por la inclusion de epinefrina con el anestésico local. Siguiendo esta misma
linea, en la actualidad se ha evidenciado un aumento en el reporte de reacciones
alérgicas al uso de anestésicos locales. Estos efectos adversos pueden ser fatales para
los pacientes alérgicos a este farmaco; es necesario conocer el tipo de efectos adversos
asociados, asi como que puede condicionar la apariciony el tratamiento de una reaccién
alérgica (antecedente de atopia, alergia a otros farmacos, reactividad cruzada entre
anestésicos locales) (3).

Ante esta situacion se han venido desarrollando diversas alternativas terapéuticas con
el propdsito de ofrecer opciones diferentes de tratamiento a los usados comunmente en
la odontologia convencional, en cuanto al dolor se refiere, para lograr efectividad en el
tratamiento y un impacto de tipo positivo hacia el paciente. La introduccion de dicha
terapia tiene como proposito fundamental reducir al minimo la sensibilidad dolorosa y
brindarles a los pacientes alérgicos a los anestésicos locales un tratamiento integral
enfocado en su bienestar. Entre estas alternativas terapéuticas analgésicas se destaca la
acupuntura, siendo esta una técnica que estimula los sistemas de regulacién y curacion
del organismo refiriéndose al estudio de Zufiiga et al., y en las Gltimas décadas ha sido

utilizada por especialistas en ciencias de la salud, por lo que se ha ido extendiendo a



nivel mundial, a lo que contribuye que es un método econémico y accesible para el
tratamiento de distintas enfermedades. Su aplicacion comienza desde 1965, cuando se
realiz6 el Primer Congreso de Acupuntura, y los médicos empezaron a utilizar esta
practica en distintos campos, incluyendo la odontologia (1).

De modo que, es una terapia fisica que utiliza el sistema antinociceptivo del propio
organismo para reducir el grado de dolor percibido. En un principio se estimula
determinadas areas que causan la liberacion de endorfinas, reduciendo asi, las
sensaciones dolorosas. Evidentemente se puede decir que su inclusion en la
odontologia a lo que las extracciones dentarias se refieren, fue con el fin de reemplazar
los anestésicos en pacientes que son alérgicos a estos farmacos, y asi evitar los efectos
adversos que estos pudieran producir a la salud de los mismos, ademéas de generar un
gran beneficio para los pacientes quienes tenian complicaciones graves de salud y no
podian exponerse a estos farmacos, pero requerian necesariamente de una intervencion
quirdrgica (4).

Como consecuencia de la inclusion de la acupuntura en procedimientos de tipo clinico,
esta técnica en su momento generd una gran revolucion e innovacion en el campo de
la medicina, pero incluso hoy en dia no es lo suficientemente conocida ni utilizada, aun
cuando y de acuerdo con Amaya et al., existen reportes en muchos paises del mundo
sobre su uso actual, como es en el campo de la odontologia y la oftalmologia, es
importante desarrollar este tema para poner en contexto; por un lado el avance de la
tecnologia en el campo médico con el desarrollo de medicamentos anestésicos seguros,

sin desconocer que también la anestesia acupuntural es una técnica antigua que si se



puede utilizar hoy en dia (5). Sin embargo, refiriéndose a las extracciones dentales, la
técnica mas utilizada es el método convencional con anestésicos locales; no obstante,
se tiene en cuenta la utilizacion de la acupuntura en pacientes alérgicos o que hayan
tenido experiencias desagradables (1).

A razon de la desinformacion, la introduccién de la acupuntura en Venezuela ha sido
un proceso muy lento en virtud de la poca difusion que ha tenido, aunado al
escepticismo y desconocimiento tanto del profesional de la salud como los pacientes.
Sin embargo, esta terapia se ha estado desarrollando progresivamente en el pais, siendo
ejercida por especialistas de la materia, desde médicos, fisioterapeutas y algunos
odontdlogos. Aun cuando la acupunturoterapia conforme con Da Silva y Pereira, se ha
ido abriendo paso en este medio, no es menos cierto que, algunos especialistas
desestiman sus posibilidades y mantienen un criterio cerrado ante todo analisis 0
comprobacion. Esta actitud es totalmente negativa y va contra el criterio cientifico, en
el que la duda, si bien es valida, obliga al estudio y anélisis para demostrar la verdad
(6).

Con base a estos sefialamientos, la presente investigacion aplicé la acupuntura en la
odontologia como método alternativo de sedacion consciente ante una exodoncia
simple en un paciente seleccionado quien acudio al area odontolégica de la Universidad
José Antonio Péez (UJAP), ubicada en San Diego, estado Carabobo; con la finalidad
de evaluar y comparar la técnica de acupuntura de sedacion consciente con la técnica

convencional por medio del uso de anestésicos locales.



1.2.  Formulacion del Problema

A partir del planteamiento anterior se gener0d la siguiente interrogante ;Cudl es la
eficacia del uso de la acupuntura como método alternativo de sedacion consciente en
la odontologia al realizar una exodoncia simple en un paciente previamente

seleccionado en la Universidad José Antonio Paez?

1.3.  Objetivos de la Investigacion

1.3.1. Objetivo General

Evaluar la eficacia del uso de la acupuntura como método alternativo de sedacidn
consciente en la odontologia ante una exodoncia simple en un paciente seleccionado

que acuda a la Universidad José Antonio Péez.

1.3.2. Objetivos Especificos

- Seleccionar el paciente adecuado segun pardmetros especificos para la
aplicacion de la acupuntura como método alternativo de sedacidn consciente.

- Contrastar la técnica acupuntural de sedacién consciente con la técnica
convencional por el uso de anestésicos locales a nivel de la sensibilidad del dolor

aplicando ambas en un mismo paciente en la universidad José Antonio Paez.

- Analizar la efectividad de la aplicacion de acupuntura como metodo alternativo
de sedacion consciente a través de una entrevista reflejada en escalas analdgicas al

paciente a quien se le aplicé.



1.4.  Justificacion de la Investigacion

La utilizacion de la acupuntura en odontologia ha sido exitosa para la aplicaciéon de
tratamientos en una serie de enfermedades y trastornos que facilitan los procesos
dentales. Por lo general, es empleada como analgésico y tratamiento de disfunciones
en la articulacion temporomandibular; para tratar dolores en la region orofacial, como
sindromes de dolor crénico facial y miofascial; en el reflejo nauseoso marcado;
ansiedad; xerostomia; y en periodoncia, entre otros (5). Por ello se ha visto implicado
en procesos que podrian considerarse un poco mas complicados como lo son las
exodoncias 0 extracciones dentales. Si se traslada hasta este punto la anestesia por
acupuntura abarca una estrategia de tipo innovadora siendo la presente investigacion
importante en la busqueda de ampliar el conocimiento a cerca de dicha técnica.
Partiendo de lo anterior, el interés e inquietud de realizar el presente estudio nace de
los multiples usos en los que se considera la acupuntura en el campo odontoldgico, se
puede aplicar como un tratamiento en la disminucién o la distorsion del sentido del
gusto, para el estrés, extracciones dentales, gingivitis, liquen plano, mucositis, habitos
parafuncionales, halitosis, parélisis de Bell, periodontopatias, disminucién de
anestésicos, como antiinflamatorio, para el sindrome de ardor bucal, trismo y el
sindrome de Sjdgren entre otros (6).

Cabe destacar que ademaés es un procedimiento sencillo, siempre que se realice con la
debida preparacién para aplicar la técnica de acupuntura, se ha demostrado que el dolor

€S menos intenso en una extraccion, por el estimulo de los puntos acupunturales que se



da al insertar las delgadas agujas desata una corriente de impulsos no dolorosos (7).
Por otro lado, desde un punto de vista social, segun la OMS se trata de un método el
cual se considera econdmico y de escasas reacciones adversas, esto debido a que es
poco invasivo y con su aplicacién se reduce el uso de sustancias quimicas, permitiendo
beneficiar a todos aquellos pacientes, en los cuales el tratamiento convencional no es
del todo efectivo (8).

En este sentido, se valida la importancia de la elaboracién de la presente investigacion
porque permitié el uso de la técnica, con su aplicacion debida y a su vez permite
profundizar el conocimiento que se tiene en cuanto a este tema innovador, ya que un
trabajo de esta indole dara fundamentos practicos y metodoldgicos que servira de apoyo

y como base de futuros investigadores que se interesen en esta tematica.

1.5. Alcancey Limitaciones

La presenta investigacion de estudio de caso tuvo el alcance de evaluar la eficacia del
uso de la acupuntura como método alternativo de sedacion consciente en la odontologia
ante una exodoncia simple. Se limité en un paciente previamente seleccionado quien
requirio la extraccion de dos unidades dentarias para realizar una de ellas con la técnica
acupuntural y la otra por método convencional de anestésicos locales, buscando la
contrastacion de ambas técnicas en un mismo paciente. Todo ello dentro de las
instalaciones de la Universidad José Antonio Pé&ez ubicada en San Diego estado
Carabobo. Durante un periodo de tiempo determinado en el periodo del lectivo 2022-

2CR - 2023-1CR.
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CAPITULO I

MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de la Investigacion

Siguiendo el orden de la investigacion, a continuacion, se mencionan estudios previos
que tienen relacion directa o indirecta con la investigacion actual, organizados a nivel
internacional y nacional, las cuales aportaron un respaldo en el desarrollo de la
investigacion en cuestion.

A nivel internacional, en el afio 2022 Manresa y col., realizaron una investigacion en
Camagley, Cuba. Titulada “Aplicacion de la analgesia quirurgica acupuntural en
exodoncias en pacientes del Policlinico Universitario Francisco Pena de Nuevitas” con
el objetivo de determinar la efectividad de las exodoncias realizadas con analgesia
quirtrgica acupuntural, fue un estudio de tipo cuasiexperimental. La muestra fue
baleatorio simple de 46 pacientes. Fueron empleados métodos tedricos, empiricos y
estadistico-matematico. Dentro de dicha muestra predominé el sexo femenino y el
grupo etario mas frecuente fue de 46 a 55 afios. La intensidad del dolor transoperatorio
transcurrid en ambos maxilares entre ausente y ligero para un solo caso de dolor
moderado. El tiempo 6ptimo para la analgesia acupuntural fue menor en el maxilar que
en la mandibula. No se reportaron reacciones adversas en los pacientes atendidos. Por
lo que esta investigacion explicada contribuye a que la analgesia quirurgica acupuntural
es un procedimiento con bases cientificas en continuo desarrollo. Su indicacion para

exodoncias en estomatologia es un método eficaz, seguro, econémico e inocuo (9).
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Por su parte, en el 2018 Gamez et al., realizaron un trabajo de investigacion en las
instalaciones de la clinica Estomatologica Docente “Ramoén Guevara Montano”,
Baracoa. Ubicada en Guantanamo, Cuba. Titulado “Extraccion dentaria con analgesia
acupuntural”. En donde describieron la acupuntura como un método terapéutico
efectivo, econdmico y accesible para el tratamiento de numerosas enfermedades. Y por
otro lado el dolor, como un sintoma que méas aqueja y reclama por tratamiento un
paciente, la acupuntura se abre paso y gana un espacio importante en el tratamiento de
este ya que aqui su eficacia es incuestionable. Realizaron un estudio de intervencion
terapéutica en 29 pacientes que presentaron necesidad de extraccién dentaria, con la
finalidad de evaluar la evolucion clinica de dichos pacientes con esta técnica de
tratamiento. Los pacientes fueron incluidos en la muestra segun el orden de recepcion
luego de su consentimiento informado. Utilizaron las variables dolor, limpieza del
campo operatorio, complicaciones post extraccion dentaria y reparacion tisular.
Demostraron través de todo este proceso que la evolucion clinica de los pacientes
cuando es realizada una anestesia de tipo acupuntural fue satisfactoria (7).

A lo que se refiere el tema en el &mbito nacional, en el afio 2019 Céaceres y Ramirez,
elaboraron un estudio titulado “Opinién de los odontdlogos acerca de la medicina
complementaria y alternativa para el tratamiento de los tejidos periodontales™. Este
trabajo tuvo un enfoque cuantitativo de alcance descriptivo y con un disefio no
experimental de tipo transeccional, realizdndose una encuesta constituida por 8 items,
concluyendo que la medicina complementaria y alternativa (MCA) a donde pertenece

las practicas acupunturales son utilizadas por su bajo costo y eficacia. Por ello se ha
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incluido en varios campos odontoldgicos en cuanto a la analgesia y anestesia se refiere,
descrito en este trabajo bajo la vision de la periodoncia (10).

En este mismo orden de ideas, Ruiz y Sanchez en el afio 2016, elaboraron un trabajo
de investigacion de pregrado en la Universidad de Carabobo titulado “Aplicacion de la
acupuntura en la odontologia como método alternativo ante una exodoncia simple”, el
objetivo de éste fue evaluar la aplicacion de la acupuntura en la odontologia como
método alternativo ante una exodoncia simple en los pacientes que acudieron al
Hospital Dr Francisco Isnardi de Puerto Cabello estado Carabobo. fue una
investigacion con un disefio de campo no experimental enmarcado metodolégicamente
en un estudio de caso. Realizaron el procedimiento a 3 pacientes utilizando como
anestesia la acupuntura, y para la recoleccion de datos se utilizd la encuesta, con
preguntas predisefiadas. En cuanto a los resultados a pesar de las dudas en un principio,
luego de realizar las exodoncias los pacientes comentaron que la acupuntura es una
técnica excelente para el bloqueo del dolor y que volverian a utilizarla en tratamientos
de tipo odontoldgico, especificamente en extracciones dentales. Dejando en evidencia
una vez mas que esta técnica a pesar de ser alternativa y poco usada es efectiva (11).
Por ultimo, en el afio 2007 Rodriguez y Silvera, realizaron una investigacion en la
Universidad Central de Venezuela titulado “La medicina tradicional China en
Venezuela” El presente trabajo fue una aproximacion de la situacion actual de la
Medicina Tradicional China en Venezuela. Realizaron una investigacion de campo
mediante una serie de entrevistas a especialistas de los principales centros e institutos

de ensefianza o aplicacion de la Medicina Tradicional China en el pais. Asimismo,
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Ilevaron a cabo una exploracion de los origenes, principales conceptos y caracteristicas
de esta medicina, a través de la documentacion bibliogréfica. De igual manera,
indagaron cudles son las terapias practicadas con mayor frecuencia en Venezuela,
obteniendo como resultado la acupuntura, moxibustién y las ventosas. En base a esto,
produjeron una serie de microprogramas radiofonicos denominados “Equilibrio Vital:
Un espacio dedicado a la Medicina Tradicional China”. Contribuyendo a la actual
investigacion como revision bibliografica (12).

Por consiguiente, segin lo expuesto sobre las investigaciones anteriores se
determinaron bases para la presente investigacion, documentando informacion acerca
de la eficacia y los beneficios que la acupuntura como método en la sedacién
consciente, ademas de que vinculan la odontologia y los diversos tratamientos que se
realizan a través de esta, con la acupuntura posicionandolo como método oriental y al
mismo tiempo como alternativa de las creencias occidentales. También hacen
referencia a diversas opiniones de odontdlogos con respecto a esta técnica poco
utilizada, nombrandose nuevamente la eficacia y beneficio en pacientes particulares, y
haciendose notar escepticismo como también buenas opiniones. De esta manera el

presente estudio estuvo relacionado con las descritas que la anteceden.

14



2.2. Bases Tedricas

Dolor

El dolor es una sefial del sistema nervioso de que algo no anda bien. Es una sensacién
desagradable, como un pinchazo, hormigueo, picadura, ardor o molestia. El dolor
puede ser agudo o sordo. Puede ser intermitente o ser constante. El dolor ha
acompariado al hombre desde el principio de los tiempos. Se podria decir que, al
establecerse la vida humana sobre la tierra, aparecié el dolor como compafiero
inseparable y empez0 a establecer una convivencia regida por la lucha terapéutica para
combatirlo. Este no discrimina razas o civilizaciones y prueba de ello es que se pueden
ver referencias en las tablas de arcilla de Babilonia, en papiros egipcios, en documentos
persas y en inscripciones de Micenas y de Troya. La causa de dolores por fracturas o
heridas eran de facil comprension, pero las algas por enfermedad interna fueron
atribuidas a una causa mistico-religiosa (13).

En la Biblia hebrea (I1a.C.), hay también multiples referencias relacionandolo con el
castigo y con el pecado. Para la civilizacion egipcia el dolor era producido por la
entrada de los espiritus de la muerte en el individuo, y se debian expulsar a través del
vomito, la orina, los estornudos o el sudor. En la medicina tradicional China (2800
a.C.), el desequilibrio entre las fuerzas constituyentes del hombre (el Yin y el Yang)
causaba enfermedad y dolor. En los griegos encontramos los origenes linguisticos del
concepto dolor, mediante un conjunto de términos que pretendian cubrir el espectro

semantico (13).
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Escala de Puntuacion del Dolor

Cada persona experimenta el dolor de manera diferente. Una escala del dolor es una
manera en la que el paciente puede medir el dolor para que el personal de salud pueda
ayudar a decidir la mejor manera de tratarlo. La escala del dolor ayuda al operador a
ver lo bien que esta funcionando el plan de tratamiento para reducir el dolor y ayudarle
a hacer tareas cotidianas. La mayoria de las escalas del dolor utilizan nimeros del 0 al
10. Una puntuacion de 0 significa que no hay dolor, mientras que 10 indica el peor

dolor que usted haya tenido nunca (14).

Escala Visual Analdgica de Dolor (EVA)

Consiste en una linea horizontal de 10 centimetros, en cuyos extremos se encuentran
las expresiones extremas del dolor. En el izquierdo se ubica la ausencia o menor
intensidad y en el derecho la mayor intensidad. Se pide al paciente que marque en la
linea el punto que indique la intensidad y se mide con una regla milimetrada. La
intensidad se expresa en centimetros o milimetros. Sera leve hasta 4 cm, moderada de

5-7cm y severa si es mayor de 7cm (14).

Dolor Post-exodoncia

La tumefaccion es habitual después de ciertos procedimientos odontolégicos, en
particular las extracciones y la cirugia periodontal. Gran parte de la inflamacion se
puede evitar aplicando una bolsa de hielo sobre la mejilla o, mejor adn, una bolsa de

plastico con guisantes 0 maiz congelados, que se adapta a la forma de la cara. La terapia
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con hielo puede utilizarse durante las primeras 18 horas. Se debe mantener el frio en la
mejilla durante periodos de 25 minutos cada una o dos horas. Si al cabo de 3 dias
persiste 0 aumenta la inflamacion, o si el dolor es intenso, puede tratarse de una
infeccion y, por lo tanto, el paciente debe acudir al odontélogo (15).

El dolor después de un procedimiento dental puede ser entre moderado e intenso.
Pueden tomarse varios medicamentos para el dolor. La exposicion del hueso y los
nervios provoca un dolor intenso, no solo en la cavidad sino al resto del rosto, ademas,
la cavidad mal cicatrizada puede inflamarse y llenarse de restos de alimentos

aumentando asi el dolor y la infeccion (15).

Exodoncia Simple

Una exodoncia simple consiste en el uso de forceps que agarran con fuerza una pieza
de la dentadura, la realizacion de movimientos rotatorios y de traccion para ir soltando
la pieza y la extraccion final. El proceso, que siempre se realiza con anestesia local,
tarda tan solo unos pocos minutos. Exodoncia simple es el procedimiento quirdrgico
bucal que se lleva a cabo con méas frecuencia es desgraciadamente, la extraccion
dentaria. La exodoncia es una maniobra cuyo fin es separar estos elementos,
desgarrando el periodonto en su totalidad. Frecuentemente para conseguir luxar y
extraer el diente deberemos distender y dilatar el alvéolo a expensas de la elasticidad
del hueso. La exodoncia ideal es la extirpacion total del diente o de la raiz dentaria sin
dolor y con el minimo dafio de los tejidos circundantes. Es indicada en dientes uni o

multirradiculares completamente erupcionados. remanentes radiculares, dientes con
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patologia infecciosa, dientes con patologia periodontal, exodoncia por motivos
ortodoncicos, exodoncia por motivos estéticos, anomalias de erupcion y por motivos

socioecondmicos (6,7).

Anestesia Local

Los anestésicos locales, son farmacos que producen un bloqueo reversible de la
conduccion del impulso nervioso, inhiben la funcion sensitiva y motora de las fibras
nerviosas y suprimen la sensibilidad dolorosa por fibras aferentes vegetativas. El uso
de anestésicos dentales inyectables en la odontologia se limita casi exclusivamente a
los farmacos de tipo amida. De hecho, en la actualidad, en los Estados Unidos no se
comercializa ningun agente ester en cartucho para uso odontologico (17).

Dada la cantidad de inyecciones de anestésicos locales que se administran en la practica
odontolodgica en ese pais, es conveniente aplicar un farmaco con riesgo minimo de
producir reacciones alérgicas. Los anestésicos del grupo de las amidas ofrecen un
riesgo significativamente menor de producir alergias que los anestésicos de tipo éster.
Por et contrario, las amidas también poseen un riesgo algo mayor de toxicidad sistémica
que los ésteres. Sin embargo, dado que las reacciones toxicas en general estan
relacionadas con la dosis suministrada, adoptar técnicas apropiadas de aplicacion de

inyeccion minimiza el riesgo (17).
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Acupuntura
La acupuntura es una técnica terapéutica milenaria, convertida hoy, en una de las
ciencias mas antiguas del mundo. origenes remiten a mas de cinco mil afios pasados.

El nombre de Acupuntura deriva de la palabra latina "Acus" ", que significa aguja y
“pungue”, que significa penetrar, o sea que, consiste en la penetracion y estimulacion
en forma estratégica, de ciertos puntos en el cuerpo humano, a través de la piel para
modificar los sistemas implicados en la generacién del dolor. Tiene sus origenes en
Pekin, alrededor del afio 2600 - 2900 A. C., y hasta el dia de hoy sigue siendo tan
efectiva (18,19).

En cuanto a las contraindicaciones, dada la accién reguladora de la acupuntura, es
dificil establecer contraindicaciones absolutas para esta forma de terapia. Sin embargo,
por razones de seguridad, hay que evitar las situaciones siguientes (18):

- Embarazo: la acupuntura puede inducir el parto y, por consiguiente, no se debe
realizar durante el embarazo, a menos que sea necesaria con otros fines terapéuticos, y
en ese caso sélo con gran precaucion.

- Urgencias meédicas y afecciones quirdrgicas: la acupuntura esta contraindicada

en situaciones de urgencia. En tales casos, se deben prestar primeros auxilios.

Trastornos hemorragicos: se debe evitar la aplicacion de agujas en pacientes con
trastornos hemorragicos y de coagulacion, en personas sometidas a una terapia

anticoagulante o que tomen medicamentos con efecto anticoagulante (18).
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Teorias de la Acupuntura

Teoria Yin-yang

Toda la medicina China estd basada en una integracion con el mundo que rodea al
hombre; existiendo por ello un acercamiento con la naturaleza. Se suma a ello el
concepto de la existencia de una energia bipolar, que los chinos representan con los
signos positivo o negativo y que llaman YANG (+) o YIN (-), respectivamente. Estas
dos formas de la misma energia son complementarias y circulan por lineas visibles,
ajenas a cuanto podamos conocer por anatomia o fisiologia. En estas lineas se
encuentran distribuidos los puntos chinos sobre los que actuamos para lograr resultados
terapéuticos, recibieron en occidente el nombre de "meridianos™. Para los chinos el
hombre es una miniatura del universo, normal -microcosmos dentro del macrocosmos
(18).

La asociacion entre hombre/universo y la relacion simbolica de partes del cuerpo con
el mismo, no son solamente ideas ingeniosas o metafdricas de la cultura China, sino
que son ideas bien desarrolladas que los chinos ubicaron dentro de la filosofia y la
medicina, intentando unir el microcosmos (hombre) con el macrocosmos en todos sus
aspectos. La odontologia y medicina se basan en los mismos principios en lo que
respecta la acupuntura. Las dolencias que acostumbramos a observar a diario son en su
mayoria afecciones dentales de naturaleza YIN, pero debemos estar preparados para

tratar los casos de dolores punzantes, trismos, etc., de caracteristicas YANG (18).

Teoria de los Meridianos
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esta teoria sefiala que la energia circula por el organismo. a través de los canales y
meridianos que constituyen una red que enlaza organos y funciones, interna y
externamente con todo el organismo, lo cual explica por qué la enfermedad de un
6rgano o tejido puede tratarse en puntos corporales distantes a su ubicacion. Asimismo,
refiere que en numerosas anotaciones de la literatura china indican que, la vida significa
CH'l o energia. De ahi que, para obtenerla en forma primaria, se indujera a realizar el
LIEN CH'l, que quiere decir, el adiestramiento de la respiracion. Asimismo, expresa
que el CH'1, no se crea ni se destruye, sino que Unicamente se transforma. Aqui se
puede emparentar la situacion micro macrocosmos, pues el aire que utiliza el ser
humano (micro) proviene del segundo. En concordancia con lo antes mencionado, con
la aguja el profesional no agrega ni quita energia; si se considera a los meridianos como
un sistema electronico, los puntos especiales sobre los que actla se comportan como

derivaciones. La aguja constituye una simple llave que las acciona (18).

Teoria de los Elementos

Este nace de la observacion de la naturaleza y el mundo que nos rodea, como todas las
teorias e la medicina tradicional china. Esta teoria va un poco mas alla que la del ying
y el yang ya que con cinco elementos se puede clasificar y concretar mejor que con
dos. Esta teoria nos explica como fluye la energiay como se va transformando, pasando
por cinco fases comunes en todos los ciclos de la naturaleza. Observando el entorno, el
pensamiento chino llegd a la conclusion de que todas las cosas estan formadas por la

combinacion de cinco materiales, cinco elementos: madera, fuego, tierra, metal y agua.
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Estos materiales tienen caracteristicas propias y estan presentes en todas las cosas, el
porcentaje en el cual se presenten serd lo que defina la naturaleza de aquello que
componen. Esta observacién de la composicion material de las cosas nos permite
clasificarlo todo en cinco grandes grupos dependiendo de si sus caracteristicas se
asemejan mas a uno o a otro. En medicina tradicional china siempre hablamos de engria
no de materia. La teoria de los cinco elementos nos explica como fluye la energia y se
transforma pasando por cinco fases. Cada una de estas fases tendra las caracteristicas
de uno de los cinco elementos, pero seguiremos hablando de energia no de materia. Es
la energia lo que fluyes y se transforma, la materia solo nos da un referente para poder
clasificar. Por esto la teoria de los cinco elementos realmente se llama la teoria de los
cinco movimientos, o las cinco fases. De esta manera, vez que la energia pasa por estas

cinco etapas diremos que se ha cubierto un ciclo (18).

Puntos

Los puntos de acupuntura descritos son mas de mil, ya que incluyen los
correspondientes a los canales, y también los Illamados “extraordinarios” o
“extracanalares”, la mayoria de ellos descubiertos mas recientemente. El principio
béasico de la eleccion de los puntos se fundamenta en la teoria clasica china de buscar
el reequilibrio de la circulacion de los canales, causa de la enfermedad, por
estimulacion de los citados puntos. Dado que el objetivo de la puntura es conseguir un
estimulo nervioso, el enclave del estimulo es el punto acupuntural, cuya estructura

tisular no es especifica, aunque posee un comportamiento individualizable han sido
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puestas en evidencia por estudios cientificos, que han demostrado que el efecto
principal de la puntura se produce por estimulo sobre los puntos acupunturales, con
caracter especifico dado que se encuentran en el trayecto de los principales nervios del

cuerpo (14).

Técnica de Acupuntura

La acupuntura es el procedimiento médico, que, por medio de punciones con agujas
metalicas, en algunos puntos de la piel y mucosas del cuerpo, se obtienen respuestas
terapéuticas deseadas. Asimismo, el procedimiento acupuntural es de la siguiente
manera: las agujas una vez insertadas pueden ser estimuladas manualmente, con calor
(moxibustién), eléctricamente (electro acupuntura) o con laser, entre otras. Los efectos
esperados pueden ser preventivos o0 curativos, ya que se ponen en juego mecanismos
fisiologicos que ayudan a restablecer los mecanismos biologicos del cuerpo.
Habitualmente se utilizan 4 a 8 puntos en cada sesion (aunque pueden variar con mas
0 menos puntos), por un periodo de 5 a 10 dias (también puede variar de acuerdo con
el paciente y a la enfermedad a tratar), con un tiempo de estimulacién entre 10 y 40
minutos. Las sesiones de tratamiento pueden ser diarias 0 en dias alternados. Esta
técnica no solo es Gtil en Humanos, también ha sido probada en animales, incluso en
algunas intervenciones quirurgicas importantes (18).

Electro acupuntura

La electroacupuntura es una técnica usada en medicina tradicional China variante de la

acupuntura, que combina el uso de las agujas y la estimulacion eléctrica, enviando una
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pequefia corriente a través de ellas. La electroacupuntura es una maniobra que utiliza
la estimulacion de agujas de acupuntura con una microcorriente de baja frecuencia (14).
Se define como un método de diagndstico y terapéutico que mide la conductividad
eléctrica de los puntos de acupuntura para determinar el nivel energético de su
meridiano correspondiente, y asi permite diagnosticar y tratar disfunciones organicas.
Después de la insercion de las agujas y su manipulacion manual, se conecta el
estimulador regulando la frecuencia aplicada segun sea necesario, y la intensidad del
estimulo en funcion de la tolerancia del paciente. El efecto analgésico de la
electroacupuntura estd estrechamente relacionado con pardmetros tales como: la
intensidad, la frecuenciay la duracién de la estimulacion. Esta técnica se basa en el uso
de un aparato eléctrico también llamado electroestimulador, que dispone de una serie
de electrodos que estan conectados a una fuente de energia que a través de un circuito
de medicion que libera flujos de corriente continua y de baja frecuencia. Como ventajas
de esta técnica estan que ofrecen en facilitar la comodidad al paciente al no haber
necesidad de insertar agujas que penetren la piel. Asimismo, promueve la relajacion y

disminuye la ansiedad del mismo, ofreciendo el efecto analgesico (14,16).

La introduccion de nueva tecnologia a la acupuntura ha supuesto un gran cambio en
los métodos. La irrupcion de aparatos de electroacupuntura en los afios cuarenta no ha
cesado en su avance. Los equipos de electroacupuntura emplean corrientes cuadradas
de baja frecuencia, que se mueven en los rangos de 2 a 100 Hz. La investigacién sobre

los mecanismos de accion de la analgesia acupuntural por electroacupuntura ha
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permitido no solo fundamentar la técnica, sino que ademas ha desarrollado importantes

avances en la terapia acupuntural (16).

Acupuntura aplicada a la Odontologia

Gracias a los avances en la neurofisiologia, es posible redescubrir la acupuntura como
un método de estimulacién neural periférico cuyo objetivo es promover cambios en las
funciones neurales- sensoriales, motoras y autonémicas, con resultados terapéuticos.
Agregan que, la acupuntura contemporanea, fundamentada en los conocimientos
actuales de la neurofisiologia, es un recurso terapéutico accesible para la utilizacién en
odontologia. Basada en evidencias clinicas, su practica esta consolidada como un
campo muevo y prometedor de actuacion para el odont6élogo. Asi mismo, la acupuntura
aplicada en odontologia posibilita a los profesionales en el uso de métodos y técnicas
que brindan eficacia resolutividad en el tratamiento de situaciones clinicas de alta
prevalencia, como los dolores cronicos faciales atipicos, difusiones
temporomandibulares neuralgia trigeminal y otras aplicaciones como analgesia

quirurgica (18).

La acupuntura en odontologia ha tenido eficacia como analgésico para tratar una serie
de enfermedades, trastornos temporomandibulares, dolores que se pueden presentar en
la region orofacial, reflejo nauseoso marcado, ansiedad, sequedad en la boca, entre

otros (4, 18).
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Acupuntura como Analgesia en Cirugia

La analgesia es el estado en el cual el paciente no puede apreciar dolor, pero esta
consciente de lo que sucede. Es un conjunto de técnicas fisioterapicas destinadas al
alivio doloroso, es decir, que contribuye a la eliminacion de sintomas, no a correccién
de patologias (14). Existe evidencia que prueba que, en la mayoria de los casos, la
acupuntura ha sido un coadyuvante eficaz e importante para controlar el dolor durante
el postoperatorio de una cirugia dental.

Especificamente, el punto Hegu de acupuntura, se ha utilizado ampliamente para
controlar el dolor dental y puede contribuir a un efecto analgésico postoperatorio en
adultos sometidos a cirugia ortognatica. Algunos estudios han mostrado que la
acupuntura reduce el dolor postoperatorio (oral o general), pero otros sugieren que el
efecto de la acupuntura puede deberse a un efecto placebo. Sin embargo, la reduccién
significativa del dolor, el trismo y la hinchazon después de la extraccion de un diente,
con el uso de la acupuntura como analgesia preventiva, sugiere una amplia
aplicabilidad del método en cirugia maxilofacial (4,14).

Recientemente se estdn planteando otros mecanismos de accidén, que se han
evidenciado por investigacion basica, por un lado, la correlacion entre la
mecanotransduccion de la manipulacion mecanica del punto, y por otro, acciones
locales con efectos analgésicos locales. En el primer caso tiene mucha importancia
porque explica el fendmeno de latencia del efecto acupuntural, y por otro, la
propagacion del efecto, por transmision de sefiales mecanicas y no por via

exclusivamente nerviosa. Asi se observé que la acupuntura tiene varias acciones
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antiinflamatorias que pueden contribuir a la reduccion a largo plazo de dolor persistente
por efecto analgésico de la acupuntura, a la larga generan modulacién e inhibicion del

dolor (14).

Frecuencia en las Acciones Analgésicas

La neurociencia actual ha permitido establecer la bioquimica de la analgesia por
acupuntura, que basicamente es una accion neuromoduladora. Existen dos mecanismos
de accion neuromoduladora de la acupuntura: 1. A nivel tronco y diencefélico, con
frecuencias bajas (2 a 15 Hz), y alta intensidad del estimulo. Lo que depara una
analgesia difusa y de larga duracién. Fendomenos de neuromodulacion de efectos
acumulativos y a largo plazo. A fecha de hoy se sabe que hay dos modos de accién de
la analgesia acupuntural: una de instauracion rapida y breve duracién, que se consigue
con estimulos de alta frecuencia (100 Hz o més), y otra de instauracion lenta y larga
duracion que se produce a 2 Hz. Una seria util para el dolor agudo y la otra, para el
cronico. Resumen de indicaciones y contraindicaciones, con diferentes niveles de
evidencia, muestran beneficio sobre la cervicalgia, dolor de hombro, neuralgias
faciales, dismenorrea, fibromialgia, codo de tenis, sindrome de tunel del carpo. Entre
los criterios de aceptacion estan los diagndsticos precisos, la exclusién de solucion
quirdrgica y el tratamiento farmacologico (excluido por la hipersensibilidad
medicamentosa, Yyatrogenia derivada del uso de AINE o analgésicos, ulcus
gastroduodenal activo o sangrante), respuesta a la primera sesion )reduccion en un 75%

de la valoracion inicial), valoracién a la quinta sesion, reduccidn progresiva hacia 0 de
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analgésicos, miorrelajantes, sedantes, la ausencia de indicacién prioritaria de otras
técnicas antalgica, antecedentes previos de tratamiento eficaz con acupuntura, facilidad
de desplazamiento a la unidad. (18)

Entre los criterios de exclusion total, el diagndstico inexistente, incompleto o confuso,
indicacion quirdrgica clara. La ausencia injustificada de tratamiento previo, el
embarazo (es un criterio relativo, segun las técnicas aplicadas), paciente sometido a
tratamientos en concomitancia con antiblasticos, corticoides  sistémicos,
inmunosupresores, morficos (debe observarse la posibilidad de efectos sumatorios).
También se excluye la enfermedad psiquiatrica grave en actividad, grave deterioro del
estado general, hipocoagulacion, proceso febril, dermopatia generalizada y grave., y
efectos secundarios, seguridad y niveles de competencias. La técnica de acupuntura es
muy segura, pero no esta exenta de posibles dafios o iatrogenias como neumotdrax,
perforacion de visceras huecas, hematomas, sangrado, lesion de nervios, para el dolor

agudo y la otra, para el crénico (18).

Punto de Acupuntura aplicada en Extraccion Dental

Puntos locales

De Lisa et al., sefialan que todos los puntos tienen accion cercana a su localizacion.
Pueden tratar dolor, sensacion de entumecimiento, hormigueo o limitacion de
movimiento. Entre los utilizados se tiene (19):

- TM 20: 20 de Tumei 0 VG 20, 20 de vaso gobernador. Nombre chino Baihui.

Nombre alquimico cien reuniones. Localizado a 5 cun por detrés de la linea anterior
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del cabello y 7 cun de la linea posterior del cabello. Se puede encontrar también
siguiendo la linea que une las puntas de las orejas, donde se encuentra con la linea
media. Delante de la fontanela posterior. Sube Yang (tonificacion, moxa) diarrea,
prolapso de ano, mareo, vértigo. Baja Yang (en dispersidn, no moxar), dolor de cabeza,
hipertension arterial, viento, nariz tapada, alergia. Gran punto de organos de los
sentidos (por desgaste de Jing de Rifion), problemas de o0jos, nariz, otros. Secuelas de
Accidente Cerebral Vascular, punto que eleva el Qi, desmayo. Retraso mental, pérdida
de memoria, alzheimer (+ 15 V y Si Shen Cong, las cuatro inteligencias), hemorragia
uterina (+1 B) (19).

- TM 26: 26 de Tumei 0 VG 26, 26 de vaso gobernador. Nombre chino Renzhong.
Nombre alquimico centrar al hombre. Se encuentra localizado entre el tercio superior
y medio del surco nasogeniano. Comunica Yiny Yang del cuerpo, punto de emergencia
(desmayo, sincope, pérdida de conocimiento). Punto distal para dolor lumbar agudo,
punto local en nariz tapada, parlisis facial, dolor de dientes superiores Para el habla
incesante o la risa y el llanto incoherente, disparatado o inapropiado. Epilepsia,
desordenes maniacos, aclara la mente.

- Ying-Tang: nombre chino, nombre alquimico punto curioso. No tiene numero
porgue no pertenece a ningun meridiano, es un punto extraordinario, localizado entre
las cejas. Calma el Shen relaja, insomnio, facilita el suefio, despeja la nariz, cefalea
frontal, elimina el viento. Indicado para epilepsia, congestion, convulsiones.

- E 3: punto 3 del meridiano de estomago. Nombre chino Tsiu Tsiao. Nombre

alquimico gran hueso. Localizado en la linea de la pupila (con el paciente mirando al
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frente), por debajo del hueso cigomatico. Baja el calor de Yang Ming (especialmente
para los 0jos), glaucoma, cataratas, miopia. Paralisis facial, inflamacién de los labios,
hinchazén de la rodilla en cuadro agudo (gente joven con mucho Qi).

- E 7: punto 7 del meridiano de estomago. Nombre chino Xianguan, nombre
alquimico barrera inferior. Esta localizado en un hueco delante de la rama montante del
maxilar inferior, por debajo del arco cigomaético. Se palpa con la boca cerrada. Cuando
el paciente abre la boca, el hueso se desplaza y el hueco desaparece. Trata el dolor:
neuralgia del trigémino, luxacion de mandibula, no puede abrir o cerrar la boca,
inflamacion de las encias, artrosis, calentar. Infeccion de oido (punturar con agujas
calientes) (19).

- ID 18: punto 18 del meridiano de intestino delgado. Nombre chino Quanliao.
Nombre alquimico prominencia de la mejilla. Localizado en el cruce de 2 lineas,
vertical desde la comisura externa de ojo horizontal desde el borde inferior del hueso
cigomatico. Punto local para paralisis facial debido a ataque exterior, dolor en mejilla,
dolor de muelas en la zona superior (analgésico para extraccion de muelas), dolor de
trigémino, tic facial (Viento), dolor de cuello, torticolis: desbloquea (dolor puede que
siga, pero se podra mover).

- ID 19: punto 19 del meridiano de intestino delgado. Nombre chino: Tinggong.
Nombre alquimico: palacio del oido. Se encuentra localizado delante del trago de la
oreja, a la altura central. Si abre la boca se hace un hueco. Por encima tieneel 21 TRy
debajo el 2 VB. Accion en acufenos, sordera, oido tapado, dolor de oido si hay otitis

(19).
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Puntos distales

- IG 4: punto 4 del meridiano de Intestino Grueso. Nombre chino Hegu o Hoku.
Nombre alquimico boca del tigre o fondo del valle. Se localiza a nivel de la mitad del
segundo metacarpiano, en el borde radial. Se puede localizar juntando el lado del pulgar
con el lado del indice del paciente, en la cima del monte carnoso que aparece. Punto
maestro de la cara, trata todo trastorno de la cara y la cabeza: cefalea frontal, dolor de
dientes y encias inferiores, labios, hinchazén de la cara, migrafias, amigdalitis, otitis,
conjuntivitis, acufenos. Libera la superficie para eliminar el viento y calor como
resfriado, inicio de gripe, escalofrio, fiebre, dolor cabeza, ausencia de sudoracion,
rigidez cuello (se pinchacon 7 P, 20 VB, 5 TR). Calma el dolor en la columna que pasa
por dentro, dolor cuello cervical (con 14 DM). Armoniza el Qi Ji, por eso se pincha
muchas veces en combinacién con 3 H (las cuatro barreras) en caso de estancamiento
de Qi: nerviosismo, dolor generalizado, ansiedad, pulso tenso. Ayuda a expresar las
emociones, ayuda a exteriorizar: dificultad para evacuar, estrefiimiento. Promueve el
parto y la expulsion de la placenta precaucion embarazadas (19).

- IG 11: punto 11 del meridiano de intestino grueso. Nombre chino: Quchi.
Nombre alquimico: estanque sinuoso. Con el codo flexionado a 90 grados, se sitda en
extremo anterior del pliegue de codo, cerca del epicondilo. Interioriza y baja calor de
Yang Ming: fiebre, erupciones, eccema, piel seca, llagas, bajar tension arterial, fiebre
por la tarde, psoriasis. Con 40 V ya que la vejiga elimina las toxinas en el cuerpo,

elimina viento en caso de sindrome de Wei: urticaria. Punto local; dolor de codo,
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dificultad en abrir un arco. Enfria sangre y regulariza Qi/Xue, dolor tobillo, viento de
tobillo (Bi de viento), el dolor viene y va con inflamacion; artritis reumatica + 36 E, 4
IG, 11 IG. Cuando hay estancamiento de Xue hay que mover Qi Xue, 2 H si hay viento
y puntos de bazo que mueven la sangre. Refresca la cabeza (poca memoria, se olvida
de las cosas, llorona, falta de concentracion), epilepsia, mania. Al aclarar el calor del
Yang Ming que se transmite al corazon, calma el espiritu, la agitacion y la ansiedad,
junto con la opresién en el pecho y la HTA. Aclara el calor en general en condiciones
cronicas internas.

- E 44: punto 44 del meridiano de estdmago. Nombre chino Neiting y nombre
alquimico corte inferior. Se localiza en la comisura entre el segundo y el tercer dedo
del pie. Bajar el fuego de meridiano de estomago, dolor de los dientes (con 4 I1G + 44
E + 3 R), inflamacion de encias, dolor de garganta, epistaxis, mareos, Vvértigos,
regulariza el Qi, favorece la digestion. Hinchazon abdominal, digestion pesada,
somnolencia, bostezos. Infeccion intestinal (disenteria, gastroenteritis), anti-
inflamatorio, calma el dolor. Favorece la sudoracion: mucho calor y no suda. Calma el

Shen: le molesta excesivamente los ruidos, mala circulacion, trombosis (19).

Auriculoterapia

La auriculoterapia es un microsistema que utiliza la estimulacion de puntos sensibles
de la oreja para tratar problemas de todo el cuerpo. Puede tratar problemas de todo el
cuerpo y ha demostrado ser una ayuda importante en caso de dolores agudos (como por

ejemplo un célico nefritico) o en dolores cronicos rebeldes (dolor de hombro), también
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es muy utilizada para tratar las adicciones (tabaco, bulimia). Da buenos resultados
también en aliviar la ansiedad y problemas de prurito (picores). La auriculoterapia se
puede usar por si sola como tratamiento o se puede utilizar como refuerzo tras una
sesion de acupuntura, cuando el paciente no puede venir a la consulta a menudo
(19,20).

Se seleccionan los puntos segun criterios de la medicina tradicional china (equilibrio
de los zang fu), en combinacion con criterios de la medicina occidental de las regiones
afectadas. Los puntos de la auricula se pueden estimular con agujas de acupuntura o
con electroestimulacién en una sesion. También se puede utilizar un estimulo
semipermanente durante unos dias con agujas ASP, pyonex, chinchetas, imanes (que
pueden tener recubrimiento de oro o plata) o semillas de vaccaria. Hay riesgo de
infeccion al dejar una aguja puesta varios dias asi que es importante cuidar la higiene
(19).

- Shenmen: se localiza en la fosa triangular, un poco por encima de la unién de las
dos ramas del antihélix. Tranquiliza la mente. Armoniza el shen. Se puede usar para
calmar ansiedad, estrés, nerviosismo, insomnio, depresion. Desintoxicacion de
adicciones, alivia el dolor. Analgesia, tos, hipertension arterial. Reduce la excitabilidad
de la corteza cerebral, como el punto Subcortex. Se puede aplicar para la
hipersensibilidad y la epilepsia.

- Punto tranquilizador. Se encuentra localizado en la parte inferior del trago, por
debajo de la protusion inferior. También se llama hipertension o Valium, tranquiliza,

relaja, calma la ansiedad y el estrés. Reduce la hipertension arterial.
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- Punto de diente superior: Se localiza en el I16bulo hacia mesial, por debajo de la
cisura intertragica y por encima del punto neurastenia. Alivia dolor de los dientes,
encias inflamadas, caries. Se puede usar para tratamientos odontoldgicos.

- Punto glandula suprarrenal. Se localiza en la protrusion inferior del trago (TG3).
Se relaciona con la respuesta hormonal al estres, las glandulas suprarrenales y las
hormonas adrenalina y cortisol, estrés, sintomas de inflamacion, infeccion,
intoxicacion, hipersensibilidad, alergia. Respiracion (asma, tos), reumatismo. Regula
vasoconstriccion y vasodilatacién, de modo que ayuda tanto en hipertensién como en
hipotensién. Controla hemorragias, menstruacién abundante. Trastornos de la piel y

fiebre (19).

2.3. Bases Legales

La investigacion estuvo bajo la legislacion vigente de la Constitucion de la Republica
Bolivariana de Venezuela, referente al derecho a la salud (articulo 84), como un
derecho social fundamental, por lo que todas las personas tienen derechos a la
proteccién de la salud, asi como participar activamente a su promocion y defensa.
También, se sustenta con el articulo 110, dado a que el estado reconocera el interés
publico de la ciencia, la tecnologia, el conocimiento, la innovacion y sus aplicaciones
y los servicios de informacidn necesarios por ser instrumentos fundamentales para el

desarrollo econémico, social y politico del pais, asi como para la seguridad y soberania

34



nacional (21).

De igual forma lo expresado en el Codigo Deontoldgico de la Odontologia de
Venezuela, sobre el respeto a la vida y a la integridad de la persona humana (articulo
1), el fomento y la preservacion de la salud, como componentes del desarrollo y
bienestar social y su proyeccion efectiva a la comunidad, constituyen en todas las
circunstancias el deber primordial del Odont6logo. También el articulo 51, dado a que
describe que el secreto profesional es un deber inherente a la esencia misma de la
profesion. Se establece para la seguridad de los pacientes, el honor y la responsabilidad
del profesional de la odontologia y la dignidad de la ciencia. El profesional de la
odontologia y todo el personal de auxiliares estan en la obligacion de conservar como
secreto todo lo licito que vean, oigan o descubran en el ejercicio de la profesion. El
secreto puede ser explicito o textualmente confiado por el paciente, y también implicito
como consecuencia de las relaciones con pacientes. En ambos casos ha de ser

inviolable, salvo en las circunstancias sefialadas por la ley (22).

2.4.  Definicion de Términos

Exodoncia Compleja: se emplea una anestesia local mas potente que en el caso de la
simple porque el proceso dura mas tiempo, y se procede primero a despejar la zona
seccionando la encia con un bisturi (incisién) y apartando hacia un lado el tejido
cortado (7).

Exodoncia: es la intervencion quirdrgica en el que se extrae un diente de la cavidad

oral (6).
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Miedo: frente al tratamiento odontolégico puede ser conocido o no por el paciente,
pero en general esta determinado por una experiencia odontoldgica previa negativa
(15).

Odontofobia: o miedo al dentista, es el estado de angustia que sufre una persona
cuando acude al dentista. Y no es un miedo pasajero facil de solucionar, sino que
conlleva grandes problemas al paciente (15).

Sedacion consciente: los reflejos protectores son normales o estdn minimamente
alterados; el paciente mantiene légicamente la capacidad de responder a las érdenes del
especialista, y ademas conserva espontaneamente la actividad respiratoria (17).
Sedacion profunda: el nivel de consciencia esta realmente bastante deprimido, hasta
el punto de que puede llegar a perderse; en este estado puede haber una pérdida parcial
o total de los reflejos protectores (17).

2.5.  Sistema de Variables

Las variables de la investigacion fueron la técnica anestésica y el dolor, las mismas
fueron medidas y estudiadas con el proposito de evaluar la eficacia del uso de la
acupuntura como metodo alternativo de sedacion consciente en la odontologia ante una
exodoncia simple en un paciente seleccionado que acuda a la Universidad José Antonio

Péaez, en el siguiente cuadro 1 se muestra la operacionalizacién de la variable:

Cuadro N°1. Operacionalizacion de Variables

Objetivo General: Evaluar la eficacia del uso de la acupuntura como método alternativo de sedacion
consciente en la odontologia ante una exodoncia simple en un paciente seleccionado que acuda a la
Universidad José Antonio Péez.
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Variables Definiciones Dimensiones Indicadores Instrumento Items
Es un procedimiento - Paciente
invasivo para inyectar mayor de edad
una solucién anestésica Parametros | - Exodoncia
por infiltracién o especificos simple Historia clinica
troncular, esta inyeccion P - Extraccion de |del paciente que
Técnica | Puede ser transcutanea o dos unidades acude a la
‘i transmucoso para poder dentarias Clinica de la
anestésica ) .
Ilegar al sitio que se A UJAP periodo
desea anestesiar Tecnica . 2022-2023
I - Acupuntural | - Tratamiento
(infiltracién) o al tronco N
. quirdrgico
nervioso que se desea Técni o
bloquear (troncular) ecnica 1 - Seguimiento
Convencional
A - Experienci Escal
ES una experiencia duranteplg tgcﬁiia Anz:I(z'Ja ?ca
sensorial y emocional L cupuntural A recigtiva 1-6
(subjetiva) desagradable, - P P
. Procedimiento
Dolor |que pueden experimentar uirdraico Escala Visual
todos aquellos seres vivos g g Analéaica de 7-10
que disponen de un DoIor%EVA)
sistema nervioso central.

Fuente: Pacheco y Luis Ravelo (2022).
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CAPITULO 11l

MARCO METODOLOGICO

3.1. Naturaleza de la Investigacion

La presente investigacion tuvo el objetivo de evaluar la eficacia del uso de la
acupuntura como método alternativo de sedacion consciente en la odontologia ante una
exodoncia simple en un paciente seleccionado que acuda a la Universidad José Antonio
Paez (UJAP); por lo cual tuvo un enfoque de naturaleza cuantitativo, basado en

nameros estadisticos para dar respuesta a unas causas-efectos concretas (23).

3.2. Disefioy Tipo de Investigacion

En cuanto al disefio, pertenece a una investigacion de estudio de caso, dado a que los
datos son obtenidos directamente del sujeto investigado (datos primarios), sin
manipular o controlar variable alguna. Por lo tanto, los datos de la presente
investigacion fueron extraidos en forma directa de la realidad (23).

De acuerdo con el tipo de investigacion, dado a que el proposito fue evaluar la eficacia
del uso de la acupuntura como método alternativo de sedacion consciente en la
odontologia ante una exodoncia simple en un paciente seleccionado que acuda a la
Universidad José Antonio Paez; la presente investigacion estuvo bajo un disefio no
experimental transversal, siendo los datos recolectados en un solo momento, en un

tiempo Unico (24).
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3.3.  Técnicas e Instrumentos de Recoleccion de Datos

La técnica de recoleccion de datos fue la observacion directa, el investigador pudo
observar y recoger los datos mediante su propia observacion (24). De tal manera, que
el instrumento empleado fue la historia clinica del paciente, donde se encuentra
registrados los datos del paciente, antecedentes, pretratamiento, informacion del
tratamiento y evolucién. Asimismo, para analizar la efectividad de la aplicacion de
acupuntura como método alternativo de sedacion consciente, se aplicaron dos escalas
analdgicas basada en una serie de preguntas determinadas por el instrumento de Escala
Analdgica Apreciativa y la Escala Visual Analogica de Dolor (EVA) (ver anexo B).
Se us6 primero la Escala Analdgica Apreciativa en la cual a cada termino se le asigno
un valor numérico calificativo (1-2: Malo, 3-4: Regular, 5-6: Aceptable ,7-8: Bueno,
9-10: Excelente). Y una segunda, la Escala Visual Analdgica (EVA), usualmente esta
escala se acompafia de numeros los cuales van del 0 =Ausencia de Dolor, 10 = Peor
dolor que ha sentido, la puntuacién que se le asignd fue de leve, cuando fue menor a 4,
moderado cuando fue mayor a 4 y menor a 7, intenso cuando fue mayor a 7. Dicho
cuestionario fue valido por el juicio de tres expertos (2 especialistas y 1 asesor
metodoldgico).

Ya recolectados los datos se empled la técnica de andlisis descriptivo para presentar los
resultados obtenidos con el propdsito de evaluar la eficacia del uso de la acupuntura
como método alternativo de sedacion consciente en la odontologia ante una exodoncia
simple en un paciente seleccionado que acuda a la UJAP.

3.4.  Procedimiento Metodolégico
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Para el desarrollo de la presente investigacion se llevé a cabo el siguiente

procedimiento:

Fase I. Seleccion del paciente

Inicialmente se selecciond el paciente adecuado para la aplicacion de la acupuntura
como método alternativo de sedacidon consciente, segin los siguientes pardmetros
especificos:

- Mayor de 18 afios.

- Con exodoncias indicadas.

- Unidades dentarias en una misma arcada, pero contralaterales.

- Que no hayan recibido ningln tipo de medicacion (anestésica, analgésica,
antiinflamatoria o sedativa) antes o durante el tratamiento odontoldgico efectuado.

- Quien pueda y acceda a utilizar acupuntura como técnica alternativa anestésica.

Una vez seleccionado el paciente, se tomaron los datos, se le lleno una historia clinica,
siendo este un documento médico legal utilizado para indagar los antecedentes clinicos
y condicién actual del paciente mediante un interrogatorio. Dicha historia clinica
comprendidé dos documentos distintos uno de indole acupuntural y otro odontoldgico.
Ademas, se le indico al paciente hacerse una serie de examenes complementarios
incluyendo Vdrl, Hematologia completa, Pt, Ptt, para saber si cumplia con las
condiciones Optimas para realizar el tratamiento. Radiografia panoramica, donde se
evaluaron los tejidos duros y previa evaluacion intra y extraoral donde se evaluaron por

otra parte los tejidos blandos del paciente. Posterior se procedi6 a llenar el
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consentimiento informado (ver anexo A), siendo un requisito previo e indispensable
para cualquier intervencion medica-odontolégica donde el paciente acepto, en sus
completas facultades mentales el procedimiento que se le realiz6. Una vez autorizado
por el paciente mediante el consentimiento informado se procedi6 a realizar toma de

fotografias intra y extraorales como parte de la documentacion del caso clinico.

Fase I1. Constatar las técnicas anestésicas

Para contrastar la técnica acupuntural de sedacion consciente con la técnica
convencional por el uso de anestésicos locales a nivel de la sensibilidad del dolor
aplicando ambas en un mismo paciente en la UJAP, se procedié a realizar el tratamiento

en dos partes:

1. Primer tiempo quirudrgico: Acupuntura
En este primer tiempo, se llevo a cabo la acupuntura como método alternativo de
sedacion consiente en la exodoncia de la UD 16, durante el procedimiento se observd

las expresiones corporales del paciente al ser sometido a la intervencion quirurgica.

2. Segundo tiempo quirdargico: Anestesia local

De la misma manera, dos semanas después del primer tiempo quirurgico, se procedio
a la extraccién de la UD 26, empleando de la técnica convencional con anestésicos
locales, durante el procedimiento se observo las expresiones corporales del paciente al

ser sometido a la intervencion quirdrgica.
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Fase I11. Seguimiento

Finalmente, para analizar la efectividad de la aplicacion de acupuntura como método
alternativo de sedacion consciente se llevaron a cabo preguntas estructuradas basadas
en la Escala Visual Analédgica (EVA), y en una Escala Analdgica Apreciativa, las
cuales permitieron al paciente expresarse con correcta libertad para determinar la

comodidad y conformidad del paciente.
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CAPITULO IV

ANALISIS DE RESULTADOS

4.1. Andlisis y presentacion de resultados

Dando continuidad al estudio se presentan los resultados obtenidos para evaluar la
eficacia del uso de la acupuntura como método alternativo de sedacidn consciente en
la odontologia ante una exodoncia simple en un paciente seleccionado que acudio a la
Universidad José Antonio Pé&ez, dichos resultados se encuentran divididos en tres fases

siendo estas las siguientes:

Fase 1. Seleccion del Paciente

Inicialmente se selecciond el paciente adecuado para la aplicacion de la acupuntura
como método alternativo de sedacion consciente. Se tratd de un paciente masculino de
60 afos de edad, procedente de la zona Sur de Valencia del estado Carabobo. Acudié
a consulta para examen odontoldgico en la Clinica de la Universidad José Antonio
Paez, siendo el principal motivo de consulta “dientes deteriorados”, presento
antecedentes médicos familiares (cancer de prostata e hipertension arterial alta (HTA)),
no presento antecedentes odontoldgicos, ademas no refirio patologia alguna. EI mismo
se encontraba asintomatico.

Se le realiz6 una evaluacion intray extraoral de los tejidos duros y blandos del paciente,
tal como se muestra en la figura 1,2; se pudo observar fractura coronaria de la UD 16

y 26.
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Figura N°2. Fotos intrabucales: a) de frente, b) arcada superior, ¢) Arcada inferior.

Luego se le indico al paciente realizarse una serie de examenes complementarios (\Vdrl,
Hematologia completa, Pt, Ptt), resultados que mostraron valores normales del paciente
(ver anexo D). Ademas, se le solicitd una radiografia panoramica para evaluar los
tejidos duros. En la figura 3, se puede observar en la panoramica del paciente zona
radiopaca en el sector posterior derecho e izquierdo del maxilar compatible con restos
radiculares de las UD 16 y 26; ambas unidades dentarias en una misma arcada, pero

contralaterales.
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Figura N°3. Radiografia panoramica del paciente.

De esta manera, el diagnostico final perdida completa de la sustancia calcificada de las
coronas por fractura dentaria de las UD 16 Y 26 y como plan de tratamiento se propuso
la exodoncia de las mismas, resultd ser el candidato para utilizar acupuntura como
técnica alternativa anestésica por haber cumplido con las condiciones Optimas para

realizar el tratamiento.

Fase I1. Constatar las Técnicas Anestésicas

Seguidamente, en esta fase se procedio a contrastar la técnica acupuntural de sedacién
consciente con la técnica convencional por el uso de anestésicos locales a nivel de la
sensibilidad del dolor aplicando ambas al paciente. De tal forma, que los tratamientos

fueron realizados en dos tiempos quirdrgicos; uno con la acupuntura como método
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alternativo de sedacién y el segundo tiempo con la técnica convencional de anestesia

local.

1. Primer tiempo quirdrgico: Acupuntura

Como primer procedimiento se llev6 a cabo la acupuntura como método alternativo de
sedacion consiente para la exodoncia de la UD 16, se realizaron tres sesiones previas
con el especialista para que el paciente tuviera conocimiento sobre el procedimiento
que se le realizaria. La primera cita se realiz6 el 01 de noviembre de 2022, las dos
siguientes fueron las semanas siguientes consecutivamente, se le realizo una historia
clinica de acupuntura (ver anexo E), donde se encuentran los datos del paciente, y el
diagrama de las manos y lengua (representacion de los puntos); asi como un diagrama
de la teoria de los elementos para poder ubicar cada punto segun corresponda. Para el
tratamiento, se utilizaron materiales y equipos para la acupunturay la extraccién dental,
es importante resaltar que las aguas utilizadas de acupuntura fueron de estilo japonesas

(ver figura 4).
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MONVILL

d) €) |
Figura N°4. a) bandeja para la aplicacién de acupuntura, b) bandeja para la extraccién dental, c)
agujas japonesas, d) tens aparato para la electroestimulacion reguladores de intensidad, €) tens aparato
para electroestimulacion reguladores de pulso y frecuencia

Inicialmente, se realizé la antisepsia de todas las zonas donde se hizo la puncion para
la acupuntura; y la asepsia previa de las agujas japonesas. Se procedié a colocar los
puntos centro, en el siguiente orden, TM 20 (Baihui), Ying-Tang, TM 26 (Renzhong),

tal como se muestra en la figura 5.

a) pE c)
Figura N°5. Puntos centro acupuntura:TM 20, b) TM 26, ¢) Ying-Tang

Luego se procedid a colocar los puntos locales los cuales son bilaterales
correspondientes a las mejillas (figura 7), en ambas hemicaras con el siguiente orden E

3 (Tsiu Tsiao), ID 18 (Quanliao), ID 19 (Tinggong), E 7 (Xianguan) (figura 6).
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0)! d)
Figura N°6. Puntos locales acupuntura: a) E 3, b) ID 18, ¢) ID 19, d) E 7.

Figura N°7. Puntos locales del paciente.

De la misma manera, se colocaron los puntos distales o corporales; comenzando por
los miembros superiores, el punto 1G 4 (Hegu o Hoku), en ambas manos, el 1G 11
(Quchi), a nivel del pliegue de ambos codos y en los miembros inferiores el E 44

(Neiting), y el E 44 BIS (figura 8).
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c) #

Figura N°8. Puntos distales o corporales: a) IG 4, b) IG 11, c) E 44, d) E 44 BIS.

Por altimo, se colocaron los puntos de auriculoterapia, en el siguiente orden; Shenmen,

punto tranquilizador, punto diente superior y punto glandula suprarrenal.

Figura N°9. Puntos de auriculoterapia: a) Shenmen, b) punto tranquilizador, ¢) punto diente superior,
d) punto glandula suprarrenal.

Ya colocado los puntos de acupuntura, fue necesario colocar las pinzas con
electroestimulacion que van dirigidas desde el TENS hasta las agujas, en los siguientes
puntos como pareja positiva en el punto 1G 4 del lado contrario a la exodoncia; es decir,

lado izquierdo del paciente y negativo en el punto E 3 del lado derecho, también
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positivo en el punto 1G 19 y negativo en el punto IG 18 ambos en la hemicara derecha,

mismo lado de la exodoncia (figura 10,11).

Figura N°11. Punto distal con electroestimulacion I1G 4.

Una vez el paciente estuvo preparado se colocd la frecuencia en 60 Hz las pulsaciones
en 230 us y se fue aumentando la intensidad a tolerancia del paciente hasta llegar a 5

(ver figura 12).
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Figura N°12. Aplicacidn de electroestimulacion al paciente.

Luego de realizar repetidas pruebas de sensibilidad se aplicaron los pasos de la
exodoncia segun los elevadores, sindesmotomia, aplicacion, luxacion y extraccion de
la UD 16.

Durante todo el proceso la especialista en acupuntura, realizé estimulacion manual
vibrando las agujas de los puntos E 7 del lado derecho (lado de la extraccion), e IG 4
del mismo lado; mientras que el odont6logo procedié a la extraccion de la UD 16

(figura 13).
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Figura N°13. Extraccion UD 16 con acupuntura.

2. Segundo tiempo quirargico: Anestesia local

Dos semanas después del primer tiempo quirdrgico, se procedio a la extraccion de la
UD 26, en este caso, se empleo la técnica convencional con anestesia local, basada en
una técnica infiltrativa para el maxilar superior, ya que el hueso es mas esponjoso y su
cortical externa es mas porosa y delgada. Se limpid la zona a anestesiar con una gasa
estéril, se coloca luego una solucidn antiséptica, con el dedo indice se palpa el fondo el
vestibulo en donde se va a aplicar la anestesia para el bloqueo del nervio alveolar
superior posterior y medio del lado izquierdo como corresponde, se aplicé anestesia

convencional lidocaina al 2% 1:50.000 epinefrina (figura 14).
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Figura N°14. Aplicacion de anestesia convencional.

Luego de ser aplicada la anestesia, se procedio a la extraccion de la UD 26, la exodoncia
se inicio después de siete minutos de haber infiltrado la anestesia. EI procedimiento
comprendio la sindesmotomia, luxacion; se utilizaron elevadores y luego de que estuvo

bien luxada se realizd la extraccion en si con la ayuda de un forceps 65 (figura 15).

Figura N°15. Extraccion UD 26 con técnica anestésica convencional.
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Fase I11. Seguimiento

Finalmente, se analizé la efectividad de la aplicacion de acupuntura como método

alternativo de sedacién consciente, para la cual se utiliz6 la Escala Analdgica

Apreciativa y la Escala Visual Analdgica (EVA), para que el paciente se expresara con

correcta libertad al responder las interrogantes sobre su experiencia con el uso de la

anestesia acupuntural.

Tabla N°1. Escala Analdgica Apreciativa

Escala Analégica Apreciativa

10

1.Si pudiese calificar la experiencia de la aplicacion de
la anestesia acupuntural una escala del 1 al 10 ¢Cual
seria su puntuacion?

2.Si pudiese calificar el grado de efectividad de la
anestesia acupuntural segun la experiencia vivida en una
escala del 1 al 10 ;Cual se seria su puntuacion?

3.Si pudiese calificar la experiencia de la aplicacion de
la anestesia convencional en una escala del 1 al 10 ;Cual
seria su puntuacion?

4.Si pudiese calificar el grado de efectividad de la
anestesia convencional segin la experiencia vivida en
una escala del 1 al 10 ;Cuél seria su puntuacion?

5.En una escala del 1 al 10 ;Qué tan nervioso se sinti¢
durante la colocacion de anestesia acupuntural?

6.En una escala del 1 al 10 puede indicar segln su
experiencia ¢ Qué tan beneficioso seria utilizar la técnica
acupuntural para realizar extracciones en pacientes con
las condiciones adecuadas?

Del paciente se obtuvo que la experiencia de la aplicacion de la anestesia acupuntural

fue excelente; ademaés sobre el grado de efectividad de la anestesia seguin su experiencia

vivida fue excelente. Referente a la aplicacion de la anestesia convencional sefialo que

su experiencia fue excelente, al igual que el grado de efectividad. Manifestd que no se

sintié nervioso durante la colocacion de anestesia acupuntural; de tal manera que
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califico como excelente lo beneficioso que es utilizar la técnica acupuntural para

realizar extracciones en pacientes con las condiciones adecuadas.

Tabla N°2. Escala de dolor Visual Analdgica (EVA)

ESCALA EVA

0

1

2

3

7.¢Sintio algo de incomodidad dolorosa al
momento de aplicar la anestesia
acupuntural?

X

8.Segun la sensibilidad ¢Podria posicionar
la exodoncia que se realizé con la técnica
anestésica convencional en un nlimero?

9.Segun la sensibilidad ¢Podria posicionar
la exodoncia que se realiz6 con la técnica
anestésica acupuntural?

10.Puede indicar en la escala del 1 al 10
¢Hubo sensibilidad dolorosa (sintié dolor)
durante el procedimiento quirdrgico en el
cual se aplicO anestesia de tipo
acupuntural?

De igual manera segln la escala de dolor Visual Analdgica (EVA), resulto que el

paciente no sinti6 incomodidad dolorosa al momento de aplicar la anestesia

acupuntural. Segun la sensibilidad, sefialo que sinti6 un dolor moderado en la

exodoncia que se realizo con la técnica anestésica convencional. En comparacion con

la técnica anestésica acupuntural, que segun el paciente este no presento ningun dolor

durante el procedimiento quirdrgico en el cual se aplico anestesia de tipo acupuntural.

4.2. Discusion de los Resultados

La acupuntura, es una técnica milenaria de amplia utilizacion en la practica médica
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diaria actual, tiene como caracteristica mas sobresaliente el potente efecto analgésico,
sedante y relajante, el cual constituye la base de su aplicacion en los tratamientos
odontoldgicos. Una funcion fundamental de la acupuntura, desde los origenes de su
desarrollo, es el tratamiento analgésico, que consiste en la supresion del dolor mediante
una estimulacion manual o eléctrica con agujas insertadas en puntos especificos, en la
cual no ocurre pérdida de la sensibilidad y conciencia del paciente (25, 26). La
utilizacién de la acupuntura en odontologia ha sido exitosa para la aplicacion de
tratamientos en una serie de enfermedades y trastornos que facilitan los procesos
dentales. Por lo general, es empleada como analgésico y tratamiento de disfunciones
en la articulacion temporomandibular; para tratar dolores en la region orofacial, como
sindromes de dolor cronico facial y miofascial; en el reflejo nauseoso marcado;
ansiedad; xerostomia; y en periodoncia, entre otros (27).

En cuanto a las extracciones dentales, la técnica més utilizada es el método
convencional con anestésicos locales; no obstante, la acupuntura es una alternativa
terapéutica, ya que alivia el dolor. Generalmente, se utiliza la acupuntura en pacientes
alérgicos o que hayan tenido experiencias desagradables debido a que no solo se
utilizan puntos para la supresion del dolor, también se utilizan puntos tranquilizadores
y centros para mantener a la persona en estado de relajacion. Sin embargo, se debe
tomar en cuenta que es un procedimiento protocolar en cuanto al tiempo que toma la
colocacion de las agujas y luego el lapso para que se dé su efectividad y realmente

poder practicar la extraccion sin dolor (28).
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CAPITULO V

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. Conclusiones

De esta manera, se evalud la eficacia del uso de la acupuntura como método alternativo
de sedacion consciente en la odontologia ante una exodoncia simple en un paciente
seleccionado que acudié a la Universidad José Antonio Paez, el mismo no sintid
incomodidad dolorosa al momento de aplicar la anestesia acupuntural y durante la
extraccion en contraste con la técnica anestésica convencional que sintié un dolor
moderado en la exodoncia.

Por consiguiente, se concluye que la acupuntura es considerada como un método
terapéutico efectivo, econdmico y accesible para el tratamiento de numerosas
enfermedades. El dolor, en la gran mayoria de los casos, es el sintoma que mas aqueja
y reclama por tratamiento un paciente; por lo que esta técnica ha presentado una
eficacia en aliviar el dolor.

En general, la acupuntura ha sido utilizada en la Odontologia para tratar dolores
orofaciales, para el control del reflejo del vomito durante las tomas radiogréficas,
aumento del efecto anestésico en cirugias orales; asi mismo puede ser indicada para
pacientes alérgicos a medicamentos anestésicos, pacientes ansiosos, estresados y con
fobia al tratamiento odontoldgico y en el control del dolor postoperatorio. Por lo que si

es un método efectivo, que se debe considerar como alternativa.
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5.3.  Recomendaciones

Por consiguiente, la presente investigacion recomienda a la Universidad José Antonio
Péez, tomar en consideracion el presente estudio de caso para futuras investigaciones
relacionadas al tema abordado.

A los estudiantes de Odontologia de la Universidad José Antonio Péez, se le
recomienda realizar més estudios del uso de la acupuntura en la odontologia para
ampliar el conocimiento actual que existe acerca de las técnicas alternativas.

Se invita a la comunidad odontolégica, a considerar la acupuntura como una técnica

alternativa, pues se sabe que esta terapia es efectiva para suprimir el dolor.
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ANEXOS



ANEXO A
CONSENTIMIENTOS INFORMADOS



CONSENTIMIENTO INFORMADLO
TRABAJO DE GRADO

; (UG \[ WA, portador de la ClL
N, a través de la presente declaro y manifiesto ¢l buen uso de mis
facultades mentales, espontincaments y €n consecuencia AUTORIZO a los br. Valeria
Pacheco C.i. v- 29.727.651 y Pacla Luis Ravelo C.I v- 27.877.433, al profesor/tutor
Rodrigo Pino vy al medico especialista en madicina oriental y acupuntor Maria Teresa
Bolivar, realiza: los procedimientos necesarios ¢omo paciente en el trabajo de grado titulado
“Uso de la acupantura comv método alternativo de sedacién consciente °n la
odontologén ante una exndoi.cia smp'e”, dichos procedimicntos se especifican de la
siguiente manera:

1- He sido informado de la necesidad y fines de ser atendido.

2. He sido informado de las altemativas del procedimiento.

3- Acepto la realizacion de cualquier prucba diagnostica necesaria para ¢l tratamiento
médicolodontolégice incluyendo la realizacién d: estudios radiogrificos, de
laboratorio y snaliticos, interconsultas cc= cnalquier otro servicio medico general,
.ualquier otro método propuesto en orden a las consccuencias de los fines
proyectados y conocer el estado general d. mi salud.

4- Comprendo los posibles riesgos ¥ complicaciones involucrados en el tratamiento
médico asi come también rec2nozco las bondades de la acupuntura y autorizo la
colocaciéa de la misma zon electrodos, utilizando ja clectroacupuntura como
anestesia durante una de las sxodoncias. Comprendo tambiéa que la medicina no es
ura ciencia exacia, por lo que no existen garaatias sobre el \esmltado exacto del
tratamiento proyectado.

5. Ademds de esta informacion que he recibido, seré informado a cada momento y a mi
requerimiento de la evolucién de mi proceso de manera verbal y/o escrita seglin sea
necesario y a! criterio del operador.

6- Si surgiese cualquier siwacion cualquier si!‘mcién durante la intervencion quirirgica
Aoy mi consentimiento a proccder con la maniobra o solucién que sugieran los br, en
conjunto con el tutor zsignado especialiu-:lb en el drea quirirgica.

7. Me ha sido informado y explicado que para 21 éxito del tratamiento es necesaria mi
colaboracién con una higiene oral esccupulosa y visitas periddicas como sean
indizadas paa el seguimiento del tratamiento. Asi como, ademas, es impresci~dible
mi ~onsenumiento paia :a wom: de fotografias, «ioeo y grabaciones, antes, durznte y
después del proce2imiento quirdrgico, para |- futura preseatacior del trabajo de grado
como caso clinico respetando la confidencialidad.



8- Doy mi consentimiento para la publicau:ién.}7 exposicion de mi caso particular, en
conseiencia de exponer las fotografilas y videos mientras se respete mi

confidencialidad. ! .
9. A continuacién, me declaro haber sido informado acerca de todas las complicaciones

y consccuencias negativas que puede acaicear el procedimiento que serd realizado.
Exnlicado por los bachilleres a cargo, el tutor designado ¢ incluso el medico
acupuntor en cuc+*idn. : .

10- Doy mi consentimiento al cirujano bucal, a los estudiantes de 10mo semestre de
odontologia y al medico acupuntor de ser tratado en la Universidad José Antonio Picz
2n cualquier procedimiento a realizar pertinente al tratamiento puesto que se que €
DE MI PROPIO INTERES, con e¢i bien entendido que puedo ciirar este
consentimiento cuando asi lo desce.

ACEPT

Nombre y apellido del px Nombre y apellido de Jas alvmnas  Nom llido
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cr. F0282 48




UNIVERSIDAD JOSE ANTOMK PAEZ
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD - ESCUELA DE OOONTOLOGIA
ASIGNATURS [CIRUGLA]

CONSENTIMIENTO INFORMADO
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ANEXO B
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS



CUESTIONARIO

A continuacion, se le presentan una serie de preguntas, cuya finalidad es recoger la
informacion necesaria para la elaboracion del trabajo de grado titulado: “USO DE LA
ACUPUNTURA COMO METODO ALTERNATIVO DE SEDACION
CONSCIENTE EN LA ODONTOLOGIA ANTE UNA EXODONCIA SIMPLE”.
Instrucciones a seguir:
- Usted respondera lo que considere de su preferencia, con relacion del
consentimiento informado en el area clinica odontologica de la UJAP.
- Leer cuidadosamente todas las preguntas que se presentan.
- Su informacion es confidencial y solo sera utilizada para uso de investigacion.
- Responda sinceramente.

Atentamente, las investigadoras

Segun la escala Analdgica:
1-2: Malo, 3-4: Regular, 5-6: Aceptable ,7-8: Bueno, 9-10: Excelente.

Escala Analdgica Apreciativa 1123|456 |7[8|9]10

1.Si pudiese calificar la experiencia de la aplicacion de
la anestesia acupuntural una escala del 1 al 10 ¢Cual
seria su puntuacion?

2.Si pudiese calificar el grado de efectividad de la
anestesia acupuntural segun la experiencia vivida en una
escala del 1 al 10 ;Cual se seria su puntuacion?

3.Si pudiese calificar la experiencia de la aplicacion de
la anestesia convencional en una escala del 1 al 10 ;Cual
serfa su puntuacion?

4.Si pudiese calificar el grado de efectividad de la
anestesia convencional segun la experiencia vivida en
una escala del 1 al 10 ;Cual seria su puntuacion?

5.En una escala del 1 al 10 ;Qué tan nervioso se sintié
durante la colocacién de anestesia acupuntural?

6.En una escala del 1 al 10 puede indicar segin su
experiencia ¢ Qué tan beneficioso seria utilizar la técnica
acupuntural para realizar extracciones en pacientes con
las condiciones adecuadas?

Segln la escala de dolor Visual Analégica (EVA), siendo el “10” el peor dolor



experimentado durante su vida y el “0” ausencia total de dolor.

ESCALA EVA

0

1

2

3

4

5

10

7.¢Sinti6 algo de incomodidad dolorosa al
momento de aplicar la anestesia
acupuntural?

8.Segun la sensibilidad ¢Podria posicionar
la exodoncia que se realizd con la técnica
anestésica convencional en un nimero?

9.Segun la sensibilidad ¢Podria posicionar
la exodoncia que se realiz6 con la técnica
anestésica acupuntural?

10.Puede indicar en la escala del 1 al 10
¢Hubo sensibilidad dolorosa (sintié dolor)
durante el procedimiento quirdrgico en el
cual se aplicO anestesia de tipo
acupuntural?




ANEXO C
VALIDACION DE INSTRUMENTOS



UNIVEERSIDAD JOSE ANTONIO PAEL q?
FACULTAD DE CIENCTASDE LA SALUD -3
Eﬁ ESCTUELA DE ODONTOLOGIA

FOFMATOPARA LA VALIDACTON
DE INSTRUMENTOS SEGUN JUICTD DE EXPERTOS

A comtimuacion e le presemts una serie de cateporizz para validar los ftems que conforman este
instrumento, en cuanto 3 Cuairo spectos especificos, para ello sirvase marcar con uwna X en la
alternativa gue Ud. conziders correcia

TITULD DEL TRABAJD: U0 DE LA ACUPUNIURA COMD METODOD ALTEEMATIVO DE
SEDACTION COMSCIENWTE EXN LA ODONTOLOGLA AWTE UNA EXODONCIA SIMELE

Autores:

Autor{a): Valeria Pacheco C1.- v-28.727.651

Autor{a): Paola Luiz Ravelo CI: v-2T877.433

FERTINENCIA

e p—
i I — S—
Ll ddecade | Insdesasde | gypenaue Enafacaaic | Afaceads | leadwcmds | papar | SEedfear | g

1 A & & X

) A & A

d A & A &

4 A & A &

2 & & X X

] & & X X

¥ A & A &

] A & A &

] A & A &

 [1] A k' X X




OBSERVACIONES:

Enumerar cada item (entiendo que seran 10), especificar gue el cuestionario

sera aplicado al paciente

Aplicar X
DATOS DEL EXPERTO
Nombre v Apellido ClI Firma
Aura del C. Palencia M. V.- 11.147.392 =
Coordinadora de trabajo de
Grado UJAP Nivel Académico Fecha
Leda. en Bioanalisis Magister 04/08/2022










UNIVERSIDAD JOSE ANTONIO PAEZ Q
\ { FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD \‘:\?
E"‘ ESCUELA DE ODONTOLOGIA

FORMATO PARA LA VALIDACION
DE INSTRUMENTOS SEGUN JUICIO DE EXPERTOS

A continuacion, se le presenta una serie de categorias para validar los items que conforman este
instrumento, en cuanto a cuatro aspectos especificos, para ello sirvase marcar con una X en la
alternativa que Ud. considere correcta

TITULO DEL TRABAJO: USO DE LA ACUPUNTURA COMO METODO ALTERNATIVO DE
SEDACION CONSCIENTE EN LA ODONTOLOGIA ANTE UNA EXODONCIA SIMPLE

Autores:

Autor(a): Valeria Pacheco C.L: v-29.727.651

Autor(a): Paola Luis Ravelo C.L: v-27.877.433

PERTINENCIA

CLARIDAD COHERENCIA
CRITERIOS ij,":' ;::L dL: ;' edaciin) Correspandencia DECISION
items Adecuado | Imadecuado | Adecuado Inadecusdo | Adecuade | Inadecuado | Dejar | Modificar | Quitar
1 X X X X
2 X X X X
3 X X X X
4 X X X X
5 X X X X
[ X X X X
7 X X X X
8 X X X X
9 X X X X
10 X X X X




VALIDEZ DE INSTRUMENTO:

APLICABLE: X

NO APLICABLE:

DATOS DEL EXPERTO

Nombre v Apellido C.I Firma
Maria Teresa Bolivar de
T.028.248
Galindez
Titulos Nivel Académico Fecha
Médico Cirujano General Universitario
Medico Acupuntor Universitario 01/11/2022

Gerencia Hospitalaria

Diplomado




ANEXO D
EXAMENES COMPLEMENTARIOS DEL PACIENTE



Py

/,,.»m-»o/"‘?% LABORATORIO CLINICO BIO DISMA c.A.
f 20 RIF: J-404652574
) 5 ) SAN DIEGO - LA ESMERALDA
Teléfono: (0412) 5126432 - (0424) 4095486
Ny
**HEMATOLOGIA COMPLETA***
N° PACIENTE: 1.5 | FECHA: 08/11/2022 NOMBRE DEL PACIENTE: Mario Rodriguez J EDAD: 60 afos
| C.1.: 7.025.297
Valor de Referencia
HEMOGLOBINA 12,2 g/dL 1216 g/dL
HEMATOCRITO 38 % 37-47%
V.C.M. 92 FL 86— 98 fL
H.C.M. 27 Pg 28 -39 pg
CH.CM. 32,1 g/dL 32 - 36,5 gldL
PLAQUETAS 246.000 plag/mm3 150.000 - 450.000 plag/mm3
CONTAJE DE BLANCOS 6.400 GB/mm3 4,000 - 10.000 GB/mm3
*** HEMOGRAMA DE SHILLING ***
Diferencial Manual
Seg. Neutrofilos: 57% Linfocitos: 38% Seg. Eosinofilos: 3% Monocitos: 2%
Seg. Basofilos: - Cayados: -% Metamielocitos: -% Linf. Reactivos: -%
[~ Serie Roja: Normo atica-Normo crémica l Serie Blanca: Normal | Plaquetas: Normal [ Otros: —

LABORATORIO CLINICO BIO DISMA cA.
RIF: J-404652574
SAN DIEGO - LA ESMERALDA

Teléfono: (0241) 8726081 — (0426) 4435948

*** COAGULACION ***

N° PACIENTE: 1.5 | FECHA: 08/11/2022 NOMBRE DEL PACIENTE: Mario Rodriguez EDAD: 60 anos
C.1.: 7.025.297

TIEMPO DE PROTROMBINA (PT)
Tiempo de protrombina paciente: 14,4 seg
Tiempo de protrombina control: 14 seg
Relacién PIC: 1,02 seg V.R.: HASTA 1,2 seg
TIEMPO PARCIAL TROMBOPLASTINA (P.T.T.)
Tiempo parcial tromboplastina paciente: 36 seg

Tiempo parcial tromboplastina control: 30 seg
Diferencia P-C: 6 seg V.R.: £6 seg




' LABORATORIO CLINICO BIO DISMA cA.
RIF: J-404652574 seda o
SAN DIEGO - LA ESMERALDA 1a

433
511481244
Teléfono: (0241) 8726081 — (0426) 4435948
_ *+QUIMICA SANGUINEA**
| N° PACIENTE: 1.5 I FECHA: San022 NOMBRE DEL PACIENTE: Mario Rodriguez l EDAD: 60 afios
C.1.: 7.025.297
Valor de Referencla
[ GLICEMIA BASAL | 83 mg/dL 70-110 mg/dL

LABORATORIO CLINICO BIO DISMA ca.
SAN DIEGO - LA ESMERALDA
RIF: J-404652574

Teléfono: (0241) 8726081 — (0426) 4435948

PRUEBAS ESPECIALES

N* PACIENTE: I.5 | FECHA: 08/11/2022 NOMBRE DEL PACIENTE: Mario Rodriguez EDAD: 60 afios
C.1.: 7.025.297

£¥ seroLogia £

V.D.R.L: | “NO REACTIVO"

Método: Serologico.




ANEXO E
HISTORIA CLINICA DE ACUPUNTURA
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