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Causas de exodoncia
registradas en el Servicio
Gallego de Salud

Sr. Director: Con el objetivo de conocer los
motivos de las exodoncias practicadas en el
Servicio Gallego de Salud se realizé un es-
tudio epidemioldgico observacional sobre
pacientes consecutivos en las unidades de
salud bucodental de atencién primaria
(USBD) de Beiramar (Vigo), Burela (Lugo),
Mollabao (Pontevedra), Praza do Ferrol
(Lugo) y Viveiro (Lugo). Se analizaron los
pacientes demandantes de exodoncia entre
el 9-1-2007 y el 7-3-2007.

Las causas de exodoncia se clasificaron en:
caries, periodontitis, prétesis, ortodoncia,
traumatismos, peticién del paciente, fractu-
ras y otras. Se registraron también las exo-
doncias adicionales y exodoncias del resto
radicular (si o no).

Durante este periodo se practicaron 735 exo-
doncias. E154,3% (n =399) en varones, y ma-
yoritariamente en habitantes de medio rural
(36,2%). La media de edad + desviacién es-
tindar de los participantes fue 55,9 + 27,4
afios. La extraccion de restos radiculares
constituy6 el 35% del total; el 26% de los pa-
cientes precis6 mas de una extraccién. La
mayoria de las exodoncias se debieron a caries
(52%), periodontitis (24,8%) o se practicaron
a peticién del paciente (10,7%). La distribu-
ci6én por edades se muestra en la tabla 1.

La caries fue la principal causa de exodon-
cia a partir de los 14 afios, con predominio
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TABLA 1 Motivos de exodoncia
segiin la edad

de las extracciones practicadas a peticién
del paciente, que mantuvo un porcentaje pré-
ximo al 10% en todos los grupos de edad, y
alcanz6 significacién estadistica (p < 0,005).
La pérdida de dientes conlleva habitos die-
téticos indeseables y compromete la calidad
de vida de los pacientes’, por lo que es nece-
sario conocer las causas de pérdida dentaria
para poder establecer politicas de salud ade-
cuadas al respecto®>. Las unidades partici-
pantes se seleccionaron de forma no aleato-
ria atendiendo a criterios poblacionales:
poblacién unicamente urbana en la ciudad
mids poblada de Galicia (Beiramar en
Vigo), 2 unidades con poblacién rural y ur-
bana en ciudades de tamafio medio (Praza
do Ferrol en Lugo y Mollabao en Ponteve-
dra) y 2 unidades en cabeceras de comarca
con poblacién rural y periurbana (Burela y
Viveiro, en Lugo). El muestreo empleado
en este estudio ha sido adaptado del em-
pleado en publicaciones previas sobre el
tema®“. Los datos recogidos identifican la
caries como principal causa de exodoncia, lo
que es un hallazgo comun en la literatura
médica?, aunque no undnime®. Mencién
especial requiere el epigrafe «exodoncia a
peticion del paciente», que constituye la
tercera causa de extraccién (10,7%), lo que
mereceria un estudio mds detallado por
parte de la administracién sanitaria.
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Grupos de edad

Causas de exodoncia, n (%) 0-14 aiios 15-20 aiios 21-40 aiios > 65 aiios Total
Caries 2(10,5%) 8 (72,7%) 103 (74,6%) 269 (47,4%) 382 (52,0%)
Patologia periodontal 0 1(9,1%) 7 (5,1%) 174 (30,7%) 182 (24,8%)
Peticion paciente 9 (47,4%) 1(9,1%) 15(10,9%) 54 (9,5%) 79 (10,7%)
Fractura 0 0 6 (4,3%) 26 (4,6%) 32 (4,4%)
Prostodoncia 0 0 1(0,7%) 24 (4,2%) 25 (3,4%)
Otras causas 4(21,1%) 0 2 (1,4%) 13(2,3%) 19 (2,6%)
Traumatismos y sus

consecuencias 1(5,3%) 0 3(2,2%) 6(1,1%) 10 (1,4%)
Ortodoncia 3(15,8%) 1(9,1%) 1(0,7%) 1(0,2%) 6 (0,8%)
Total 19 (100%) 11 (100%) 138 (100%) 567 (100%) 735 (100%)
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