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RESUMEN

Introduccién: Los traumatismos dentales son recurrente en el ambito deportivo. Sin embargo,
los profesionales que interactian con deportistas carecen de una formacidn especializada para
actuar en estas circunstancias. Dado su futura funcion como entrenadores, los estudiantes de
ciencias del deporte deberian recibir capacitacion en prevencién y manejo ante urgencias
dentales; Objetivos: analizar los conocimientos de los estudiantes de ciencias del deporte sobre
traumatologia dental, su percepcion de la prevencion, en particular el uso de protectores
bucales. Evaluar las necesidades de formacién en este dmbito deportivo; Metodologia: se
implementd un estudio transversal mediante una encuesta de 24 preguntas distribuida a una
muestra de 81 estudiantes del Grado en Ciencias del Deporte. El cuestionario se organizé en
cuatro maédulos: avulsion, luxacidn, fractura y prevencién, e incluye una serie de preguntas
opcion mdltiple, tipo «si/no», y de escala de Likert; Resultados: el 82,1 % de los estudiantes no
conoce el concepto de avulsidon dental y solo el 34,6 % identifica el medio de conservacion
adecuado. En situaciones de fractura, el 87 % es consciente que tiene que conservar el
fragmento dental. Aunque el 95 % considera eficaz el uso del protector bucal, apenas lo usa. El
83 % de los alumnos expresd su interés para recibir formacién especifica; Conclusiones: el nivel
de conocimientos de los alumnos es limitado en traumatologia dental, especialmente en lo que
respecta a la actuacién de urgencias. Se evidencia la necesidad de incluir contenidos
relacionados con los traumatismos en el grado de ciencias del deporte.
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ABSTRACT

Introduction : Dental injuries are common in sports. However, professionals who interact with
athletes lack specialised training to act in these circumstances. Given their future role as
coaches, sports science students should receive training in prevention and management of
dental emergencies ; Objectives : to analyse sports science students' knowledge of dental
trauma and their perception of prevention, particularly the use of mouth guards. To assess
training needs in this area of sport ; Methodology : a cross-sectional study was conducted using
a 24-question survey distributed to a sample of 81 students enrolled in the Bachelor's Degree in
Sports Science. The questionnaire was organised into four modules : avulsion, dislocation,
fracture and prevention, and included a series of multiple-choice, ‘yes/no’ and Likert scale
guestions ; Results : 82.1% of students were unfamiliar with the concept of tooth avulsion and
only 34.6% identified the appropriate means of preservation. In fracture situations, 87% were
aware of the need to preserve the tooth fragment. Although 95% considered mouthguards to
be effective, they rarely used them. 83% of students expressed an interest in receiving specific
training ; Conclusions : students' knowledge of dental traumatology is limited, especially with
regard to emergency procedures. There is a clear need to include content related to trauma in
sports science courses.
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INTRODUCCION

1.1. Conceptos generales de la traumatologia:

La traumatologia dental es muy frecuente y afecta tanto denticién decidua como a la denticidn
permanente. Afecta al 25% de los nifios y al 33% de los adultos (1). En la practica deportiva, un
23,7 % de la muestra infantil experimentd, al menos, un traumatismo dental (2).

Los varones tienen mas riesgo de sufrir un trauma dental que las mujeres (3) (4).

Los traumatismos dentales afectan principalmente al incisivo superior central y al lateral (4).
Una herida o lesién dental es la pérdida de continuidad de un tejido ante un evento externo. En
efecto, un choque traumatico genera una energia mecanica que producird distintas lesiones
segun la zona impactada.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) clasifica las lesiones segun la zona afectada:

Tejidos duros (esmalte, dentina) y pulpa.

Tejidos periodontales.

Hueso alveolar.

Mucosa oral (1).

1.2. Tipos de lesiones:

La Asociacidn Internacional de Traumatologia Dental explica como manejar los traumatismos
dentales mediante protocolos especificos para cada tipo de lesién con objetivo de establecer
directrices para la actuacién de estas urgencias dentales. El objetivo de estos protocolos es
preservar la pulpa y el periodonto viables, asi como la funcidn estética. Seguir estas directrices
permite optimizar los primeros auxilios, actuando con rapidez y precisién. De hecho, en la
avulsién dental, el tiempo extraoral y el medio de conservacion son factores determinantes para

el prondstico del diente reimplantado (5).

1.2.1. Fractura:
La denticién permanente presenta una mayor prevalencia de fracturas que la denticidn

temporal (3), siendo la fractura mdas comun en la denticion permanente la tipo no complicada

(4).

e Lafractura de la corona se puede clasificar de la siguiente manera:



Infraccion del esmalte: se trata de fisuras a nivel del esmalte que no llegan a la dentina.
Se manifiesta mediante la pérdida o no de sustancia dental. Un trauma directo puede

provocar fisuras en los incisivos superiores (1).

Fractura no complicada: afecta generalmente al esmalte y a la dentina sin tener
exposiciéon de la pulpa. La alteracion de la dentina se manifiesta mediante una

sensibilidad al frio en funcién de la extension de la lesion (1) (6).

Fractura del esmalte: afecta de manera superficial al diente, tocando solamente el

esmalte (1) (6).

La fractura del esmalte y la fractura no complicada son una lesion Unica en el angulo de

los incisivos centrales superiores.

Fractura complicada: se caracteriza por un sangrado leve y se puede observar tras la
exposicidn a la pulpa. Esta lesidn estd marcada por una sensibilidad a la temperatura de

la comida (1) (6).

Fractura radicular: frecuentemente comienza por encima de la encia marginal y se

profundiza oblicuamente hasta la raiz.

Esta lesién no es muy frecuente ya que afecta al 5% de los dientes permanentes y al 2% de los

temporales (1).

Aungque la regiéon anterior se ve mas impactado por un trauma directo, la regidén posterior suele

afectada por un trauma indirecto de origen iatrogénico. (1).

Fractura corona -radicular: se trata de una lesidn dental que se extiende desde la corona
hasta la raiz del diente y compromete las diferentes estructuras, por lo que, su
prondstico a largo plazo es incierto. Esta lesidn se caracteriza por el dolor al masticar, la

movilidad de un fragmento y el sangrado al exponer la pulpa (5) (7).



1.2.2. Luxacion:

La denticién temporal es mas propensa a las luxaciones que la permanente. De hecho, los tejidos
de soporte como el hueso alveolar y el ligamento periodontal tienden a deformarse

eladsticamente mas que a romperse, lo que provoca el desplazamiento del diente (4).

Los diferentes tipos de luxacidn afectan al componente periodontal:

Subluxacidn: el diente esta posicionado en su sitio, pero presenta una ligera movilidad.

También podemos observar sangrado en el surco gingival y dolor al ocluir (1) (6).

- Luxacién intrusiva: es un desplazamiento en el que el diente tiende a entrar en su

alveolo(1) (6).

- Luxacién lateral: se trata de un diente desplazado en sentido palatino y la cortical

vestibular de su alveolo puede estar fracturada por la inclinacidn del diente lesionado(1)

(6).
- Concusion: los tejidos de sostén estan lesionados sin que haya un desplazamiento del
diente. Un golpe leve provoca un sangrado y edema lo que conduce a un dolor de ocluir

(percusion positiva) (1) (6).

- Luxacién extrusiva: el diente tiende a salir de su alveolo(1) (6).



1.2.3. Avulsién:
La Organizacidon Mundial de la Salud (OMS), la avulsidn dental se define como el desplazamiento
completo del diente fuera de su alvéolo (1).
En la denticidn permanente, la avulsién tiene una incidencia del 0,5-16% y representa una forma
grave de patologia. El desafio que plantea esta emergencia radica en la actuacién apropiada y
rapida ante el traumatismo para mejorar su prondstico.
La actuacion de un educador o un padre también es muy importante y debera comunicarse el
tiempo transcurrido desde la avulsion del diente hasta que se presenta al odontélogo.
El prondstico dependera del tiempo que el diente haya estado fuera de su alveolo, ya que esto
determinara la supervivencia del ligamento periodontal:
- Si el diente se reimplantara directamente o en un intervalo de tiempo corto (15
minutos), el prondstico seria bueno.
- Si el tiempo transcurrido es inferior a una hora, debemos saber que la supervivencia
dependerd del medio de conservacion (leche, saliva o solucién salina de Hank).
- Si el tiempo transcurrido es superior a una hora, el pronéstico vital del diente esta

comprometido, aunque este sea conservado o no (8).

En la denticion permanente, el tratamiento de eleccidn es reimplantar el diente directamente,
aunque se puede conservar en un medio apropiado hasta su reimplantacién por parte del
odontdlogo (8).
La Asociacién Internacional de Traumatologia Dental permite alcanzar un consenso entre los
diferentes actores para actuar de la mejor forma posible.
Ante un traumatismo, el protocolo consiste en:
- Tranquilizar a la persona.
- Coger el diente por la corona y limpiarlo suavemente con suero salino o saliva.
- Reimplantar el diente directamente en su posicién inicial mordiendo en una toalla para
conservar su posicion.
- Sino es posible reimplantar el diente directamente, este debe conservarse en un medio
adecuado como leche, solucidn salina de Hank o saliva para que la raiz no se segue.

- Acudir lo antes posible a la consulta dental (8).

En denticién temporal, la reimplantacion esta estrictamente prohibida ya que el germen

permanente puede estar impactado



1.3. Alumnos de ciencias del deporte:

En la Universidad Europea de Madrid, hay alrededor de 400 alumnos que cursan los estudios de
ciencias del deporte. La carrera tiene una duracién de 4 afios y abarca todos los aspectos
cientificos del deporte: analisis biomecanico, fisiologia, nutricién y psicologia. Estos aspectos
permiten a los alumnos acompafiar a los atletas de alto rendimiento y a los nifios en su practica

deportiva, disminuyendo los riesgos de traumatismos.

1.4. Prevalencia de la traumatologia dental en el deporte:

Podemos clasificar las actividades deportivas en dos categorias: deportes de contacto y de no
contacto. En efecto, los deportes de no contacto como el golf o tenis disminuyen el riesgo de
impacto fisico entre los jugadores limitando asi el riesgo de traumas. Por el contrario, en los
deportes contacto, la prevalencia de la traumatologia dentofacial es de 30% y en algunos
deportes como la luchay el boxeo tienen una prevalencia de 80% (9). Un estudio sefiala también
una alta incidencia y gravedad de lesiones dentales en atletas universitarios, lo que supone una
advertencia y alarma sobre la falta de medidas preventivas y de formacién adecuada en

primeros auxilios dentales como factor de riesgo clave (10).

1.5. Justificacion:

En su futuro profesional, los alumnos de Ciencias del Deporte podran trabajar en entornos
donde es posible que se produzcan traumatismos dentales. Por ello, podria ser interesante saber
qué tipo de conocimientos tienen esos estudiantes, que seran los primeros en actuar ante una
situacion de emergencia como un traumatismo dental, en el que se sabe que los primeros
momentos de actuacion son fundamentales para mejorar el prondstico. En efecto, un estudio
observacional evidencia que la actuacion rapida y protocolizada tras un traumatismo sufrido
permite un mejor prondstico significativo del diente afectado, incluso a cinco afos vista (11). El
tiempo de transcurso y el tratamiento inicial como primer auxiliar dental se erigen como
factores determinantes para el éxito (11). En este sentido, la capacitacidén de los estudiantes en
una formacion especifica sobre la identificacién y el manejo inicial de dichas lesiones resulta
beneficiosa, especialmente en situaciones en las que no se dispone de asistencia odontoldgica
inmediata (12). La Internacional Associacion Dental y la Academy For Sports destaca la
importancia de extenderse la formacion de primeros auxilios odontoldgicos al entrenadores,
educadores y estudiantes relacionados con grado de ciencias del deporte (13). Las medidas
preventivas como el uso de protector bucal son todavia a promover para su eficacia a reducir

las incidencias de traumatismos dentales. En efecto, un estudio demuestra que la fuerza del
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impacto, independientemente de su direccion, responsable de los traumatismos dentales, se

reduce significativamente con el uso de un protector dental (14).
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2. OBIJETIVO

e Obijetivo principal:
- Analizar los conocimientos sobre traumatologia dental en los alumnos pregrado de

ciencias del deporte.

e Objetivos secundarios:
- Analizar los conocimientos sobre traumatologia dental en los alumnos de postgrados de
ciencias del deporte.

- Analizar la eficacia del protector bucal como medida de prevencién en el deporte.

12



3. MATERIAL Y METODOS:

3.1. Disefio de la encuesta:

El tipo de la encuesta es un estudio transversal que permitira recopilar y analizar informacién
de una muestra en un momento determinado. La muestra de nuestro trabajo estd compuesta
por alumnos de diferentes cursos del grado de Ciencias del Deporte.

El disefio de nuestra encuesta se realizo a través de Microsoft Forms, y consta de 24 preguntas
relacionadas con los aspectos tedricos y el manejo de la traumatologia dental. La investigacidn

centra en 4 médulos: avulsion, luxacion, fractura y prevencion.

Los alumnos de Ciencias del Deporte contestaran en funcidn de sus conocimientos y experiencia
sobre traumatologia dental en el ambito deportivo. Esta encuesta incluye preguntas de tipo
si/no y una escala de Likert. La escala de Likert consta de una puntuacién del 1 al 5, siendo

1=totalmente en desacuerdo y 5=totalmente de acuerdo.

La encuesta se distribuyd por internet entre los alumnos de Ciencias del Deporte con el objetivo
de recopilar y analizar sus conocimientos sobre traumatologia dental. Solo se incluyeron los
datos de los alumnos de este grado que aceptaron el consentimiento informado. Nuestra
encuesta estara disponible desde el 10 de febrero hasta el fin de marzo. Los datos recogidos se
almacenaran en Microsoft Excel y se podrdn analizar estadisticamente en la plataforma de

Microsoft Forms para crear graficos con las respuestas de cada individuo.

Cdédigo QR de la encuesta:

13



3.2. Bases de datos:

Para delimitar mejor el tema e identificar los temas recurrentes en la literatura cientifica, se
llevé a cabo una revisidén bibliogréfica previa en diferentes fuentes. Para elaborar el marco
tedrico de este trabajo, la investigacion documental se basé exclusivamente en la base de datos

biomédica PubMed.

La investigacidn se llevd a cabo mediante la funcidn avanzada, utilizando operadores booleanos
y centrandose en las publicaciones de los ultimos quince afios, con la ayuda de los términos
MeSH.

La ecuacion es Knowledge AND Dental Trauma.

Ademas, también se utilizaron palabras clave libres para afinar la busqueda: traumatic dental y

dental trauma in sport.

3.3. Criterios de inclusion:

Incluimos en nuestra seleccién estudios que en su muestra estaban profesores de educacion
primaria de diferentes paises que deberian manejar los traumatismos dentales de los nifios en

el ambito deportivo y atletas.

3.4. Criterios de exclusion:

Excluimos los datos de la traumatologia orofacial que incluian fracturas de los maxilares en el

objetivo de enfocar solamente sobre la traumatologia dental.
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4. RESULTADOS

4.1. El perfil de los alumnos de ciencia del deporte y su conocimiento general
sobre la traumatologia dental:

4.1.1. Consentimiento Informado:
En la encuesta, obtuvimos 81 respuestas de los alumnos de ciencias del deporte. 79 personas
aceptaron el consentimiento informado con el objetivo de recopilar los datos en el marco de

este estudio y 2 personas no aceptaron el consentimiento informado.

u Acepto = No acepto

Figura 1. El consentimiento informado.

4.1.2. Distribucion segun el sexo de los alumnos:

Obtuvimos 63,3% alumnos de sexo masculino y 35,4% alumnos de sexo femenino, mientras que

el 1,3% decidieron no especificar su sexo.

® Masculino ®Femenino ® Prefiero no decirlo

Figura 2. Distribucién del sexo de los participantes.
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4.1.3. Distribucién de los participantes segln su curso en el grado de ciencias del
deporte:

Los encuestados pertenecian a los siguientes cursos del grado:
- Primer cuso: 27,8%

- Segundo curso: 24,1%

- Tercer curso: 24,1%

- Cuarto curso: 20,3%

- Post grados: 3,8%

B Primer
curso

B Segundo
curso

m Tercer
curso

H Cuarto
curso

Post
Grados

Figura 3. Distribucion del curso de los participantes.

4.1.4. Distribucidn de los alumnos segun el deporte de especialidad:

La seleccion de la especialidad dentro del grado de ciencias del deporte de los alumnos se

distribuyo de la siguiente manera:

- El futbol se posiciona como la especialidad deportiva predilecta por la mayoria de los
estudiantes, con un 29% de las preferencias. Le siguen de cerca otras disciplinas como
el baloncesto (7,2%), el balonmano (2,9%), el rugby (1,4%) y el futbol americano (1,4%).
Ademas, una parte de los alumnos practica un deporte de no contacto, como la natacién
(7,2 %), el triatldn (4,3 %), el atletismo (2,9 %), la halterofilia (1,4 %), el powerlifting (1,4
%), la calistenia (1,4 %), la escalada (1,4 %), el padel (4,3 %) y la gimnasia (8,7 %).

- Por otra parte, una parte de los estudiantes se dedica a la practica de deportes de

contacto, tales como el boxeo (5,8 %), el karate (1,4 %), las artes marciales mixtas (1,4

%), y el fitboxing (1,4 %).
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4.1.5. Percepcion de la traumatologia dental en el ambito del deporte:

El 63,3 %de los estudiantes de Ciencias del Deporte afirma que los traumatismos dentales no
son habituales, mientras que el 36,7 % indica que la traumatologia dental es frecuente en el

contexto deportivo.

mSi mNo

Figura 4. Percepcidn sobre la frecuencia de la traumatologia dental.

4.1.6. Conocimientos sobre traumatologia dental de los alumnos:

Se evalud los conocimientos sobre traumatologia dental de los alumnos del grado de ciencias
del deporte segun la escala de Likert 1-5. Los resultados obtenidos evidencian que el 12,7 % de
los estudiantes presentan un conocimiento muy bajo (1), el 12,7 % tienen un conocimiento bajo
(2), el 41,8 % tienen un conocimiento moderado (3), el 26,6 % tienen un conocimiento bueno

(4) y el 6,3 % tienen un conocimiento excelente (5).

E1 E2 B3 B4 B5

Figura 5. Conocimientos sobre traumatologia dental de los alumnos.
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4.2. Nivel de conocimiento sobre la avulsidon dental:

Nos preguntamos si los alumnos conocen el término “avulsién dental”. La encuesta revela que

el 82,1% de los alumnos no conocen el término de la avulsidon dental y 17,9% lo conocen.

Esi Eno

Figura 6. Conocimientos de los participantes sobre la avulsion dental.

4.2.1. Conocimientos de la definicidn de la avulsion dental:

Hemos elaborado diferentes opciones de la definicién de avulsiéon para determinar si los
estudiantes conocen el concepto. Hemos obtenido 15 respuestas de los alumnos. Nueve
estudiantes (60%) conocen la definicién de avulsion como la pérdida completa del diente fuera
de su alveolo, 2 alumnos piensan que es una fractura del esmalte y 4 alumnos que es un

desplazamiento traumatico del diente de su alveolo (27%).
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W una rotura del esmalte
m un desplazamiento traumatico del diente de su alveolo (lugar donde
se localiza el diente)

M Una pérdida completa de un diente de su alveolo (lugar donde se
localiza el diente)

Figura 7. Conocimientos de la definicién de la avulsién.

4.2.2. Conocimientos sobre el manejo de una avulsién:

Se evalud los conocimientos sobre traumatologia dental de los alumnos del grado de ciencias
del deporte segln la escala de Likert 1-5. Los resultados obtenidos revelan que el 51,3% de los
participantes presentan un conocimiento muy bajo (1), el 28,7% muestran un conocimiento bajo
(2), el 17,9% presentan un conocimiento moderado (3), ninglin alumno tiene un conocimiento

bueno (4) y el 3,8% de los alumnos indican un excelente conocimiento (5).

0% 4%

50%

Figura 8. Conocimientos sobre el manejo de una avulsion.
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4.2.3. Manejo de una avulsiéon dental:

Les preguntamos a los alumnos cudl es la manera adecuada para manipular un diente
avulsionado. La encuesta revela que el 53,8 %, sabe cdmo manipular un diente avulsionado:
sujetarlo por la corona y limpiarlo suavemente. Sin embargo, un 21,8 % de los alumnos cree que
el diente debe sujetarse por la raiz y frotarse vigorosamente para limpiarlo, y un 25,6 % piensa

qgue el diente debe secarse completamente con una toalla.

m Coger el diente por la corona vy limpiarlo suavemente
m Coger el diente por la raiz y frotando fuertemente para limpiar todo la raiz

m Coger el diente y secar completamente con una toalla para conservarlo

Figura 9. Conocimientos sobre la manipulacién de un diente avulsionado.

4.2.4. Conocimientos sobre la reimplantacién de un diente permanente avulsionado:

La encuesta revela que el 68,2 % de los alumnos esta familiarizado con el proceso de
reimplantacién de un diente avulsionado. No obstante, un 31,8 % de los estudiantes no esta al

tanto de la posibilidad de reimplante de los dientes permanentes avulsionado.

m Después del
lavado ,
protocolo de
reimplantar .

B si

®no
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Figura 10. Conocimientos sobre la reimplantacion.

4.2.5. Conocimientos del medio de conservacion:

La encuesta indica que el 34.6 % de los alumnos conocen el mejor medio para un diente
avulsionado, mientras que el 65.4 % no lo sabe.

4.2.6. Conocimientos sobre la reimplantacion de un diente temporal:

La encuesta revela que la mayoria de los estudiantes 72,2% conocen que no debemos

reimplantar los dientes de leche en contraste con el 27,8% de los alumnos.

Esi Eno

Figura 11. Conocimientos sobre la reimplantacion de un diente temporal.

4.3. Conocimientos sobre la luxacién dental:

Nos preguntamos si los alumnos conocen el concepto “la luxacion dental”. La encuesta revela

que el 29% de los alumnos sabe en qué consiste la luxacidn dental y el 71 % no sabe.

Esi Eno
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Figura 12. Conocimientos sobre la luxacién dental.

4.3.1. Conocimientos de la importancia del tiempo transcurrido a la consulta:

La encuesta indica que el 91% de los alumnos sabe que se debe acudir lo antes posible al

odontdlogo en caso de luxacidn dental, mientras que el 9% restante no lo considera necesario.

91%

se debera recomendar acudir lo antes posible a su
odontdlogo.

H Si

Eno

Figura 12. Conocimientos sobre la importancia del tiempo transcurrido

4.4.Conocimiento de la fractura dental:

Nos preguntamos si los alumnos conocen en que consiste la fractura dental. La encuesta revela

gue una mitad conoce su concepto y la otra mitad no.

en qué consiste una fractura dental ®si ®no

Figura 13. Conocimientos sobre la fractura dental.
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4.4.1. Lostipos de fractura dental:

Para entender mejor la fractura dental, vemos los diferentes tipos segun el riesgo de
complicacién. La mayoria de los estudiantes (78%) identifican adecuadamente los tejidos

afectados por la fractura coronaria complicada y sus complicaciones.

m | a fractura del esmalte toca
la parte la mas profunday
tiene mas riesgo de tener
complicacién

m | a fractura coronaria
complicada es cuando tiene
una fractura hasta la parte la
mas profunda y expone el
corazon del diente (pulpa)

m | a fractura coronaria no
complicada toca solamente
el esmalte

= | a fractura no puede afectar
a la raiz del diente

Figura 14. Conocimientos de diferentes tipos de fractura dental.

4.4.2. Manejo de una fractura dental:

La mayoria de los estudiantes saben cdmo manejar una fractura dental: buscar el fragmento
del diente y conservarlo para llevarlo al dentista lo antes posible. Hay 13 estudiantes que no

saben que hay que recuperar el fragmento y 5 que no sabian que es una emergencia.
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m Buscar la parte fracturada del
diente y conservarlo para llevarlo
lo antes posible a su odontdlogo

= No buscar la porcidn del fragmento
ya que no es posible su utilizacién
en un futuro

= No es una emergencia que requiera
acudir a su odontdlogo lo antes
posible

Figura 15. Conocimientos sobre manejo de una fractura dental.

4.5. Conocimientos sobre las medidas preventivas

4.5.1. Eluso del protector bucal:

La mayoria de los estudiantes sabe que el protector bucal es una medida eficaz para prevenir
traumatismos dentales.

4.5.2. Interés de tener formacion sobre traumatismos dentales

65 alumnos expresaron su interés en recibir una capacitacidon en traumatologia dental, mientras
gue 13 alumnos manifestaron su desinterés.

4.5.3. Experiencia de los alumnos:

En el ambito profesional, 31 estudiantes han reportado la presencia de casos de traumatismo

dental, mientras que 47 alumnos han declarado carecer de experiencia previa.
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5. DISCUSION:

5.1. Estado de los conocimientos de los estudiantes de Ciencias del deporte sobre

traumatologia dental:

La encuesta revela que los estudiantes de licenciatura en ciencias del deporte tienen
conocimientos limitados sobre traumatologia dental. De hecho, solo el 6,3 % afirma tener
excelentes conocimientos sobre este tema. Este resultado se refleja en otros estudios, como el
de Tewari, que indica que menos del 10 % de los deportistas y entrenadores saben como tratar

correctamente una avulsién dental(15).

El estudio de Marcano-Caldera también demuestra una falta de formacién previa, ya que el 95
% de los profesores colombianos no tienen conocimientos generales sobre traumatologia dental
(16). Ademas, nuestra encuesta concuerda con los resultados de Vermonden et al. En efecto, en
un contexto de alta prevalencia (70 %) de traumatismos dentales en nifios, el 66 % de los

profesores belgas afirma tener conocimientos suficientes en primeros auxilios(17).

Esto demuestra que existe una discrepancia entre la sensacién de estar preparado y la
capacidad de actuar en situaciones reales. Esta constatacidn se observa en las investigaciones
de Alharbi et al., que muestran que mas del 50 % de los profesores no saben cémo reaccionar
adecuadamente en caso de urgencia dental y solo el 23 % de los profesores conocen el
procedimiento adecuado (18). Por lo tanto, en el ambito del deporte, que presenta un alto riesgo
de traumatismos, es necesario, e incluso obligatorio, reforzar la formacién para reducir esta

aparente contradiccidn entre la experiencia vivida y el nivel real de formacion.

5.2. Deportes de contacto vs deporte no contacto:

La mayoria de los alumnos encuestados practican deportes de contacto o de equipo, siendo el
futbol el mas representativo (29 %). Aunque este deporte conlleva un alto riesgo de
traumatismos bucofaciales, el 63,3 % de los alumnos encuestados afirma que los traumatismos
dentales no son frecuentes. Este resultado coincide con el descrito por Galic et al, que destaca
que los deportes de equipo, en particular el baloncesto, presentan tasas de lesiones dentales

mas elevadas que algunos deportes de contacto como el taekwondo (19).
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A menudo, la falsa sensacién de seguridad afecta a la motivacion para seguir formandose o para
recomendar medidas preventivas como el uso de protectores dentales. De hecho, el uso de
protectores bucales es mas habitual en los deportes de contacto que en los deportes de equipo
como el futbol, ya que no esta regulado ni recomendado. Esta divergencia explica en parte la

baja percepcion del riesgo en los deportes colectivos (19).

5.3. Conocimientos de los alumnos de Ciencias de Deporte sobre la avulsion
dental:

La encuesta muestra que el 82,1 % de los estudiantes de ciencias del deporte no saben qué es
una avulsién dental. Seglin los estudios de Barkarcic et al., el 81,9 % de los profesores
desconocen el concepto de avulsidon dental(20). La reimplantacién de dientes permanentes es
una posibilidad realista para el 68,2 % de los estudiantes encuestados en el estudio, asi como

para el estudio de Tzimpoulas et al., donde el 52,2 % de los encuestados cree que es factible.

Prasanna et al. revelan que el 68 % de los profesores conocen la opcién de reimplantar un diente
permanente avulsionado, pero solo el 23 % desconocen el protocolo de reimplantacién(22).
Lamentablemente, solo el 34,6 % de los alumnos conoce el medio adecuado para conservar un
diente en caso de avulsidn dental. Alharbi et al. indican que el 31 % de los profesores saudies
utilizaria un medio de conservacion inadecuado, como una servilleta, en caso de avulsion dental

(18).

Asi, se pone de manifiesto la falta de conocimiento de los pasos clave de la reimplantacion, como
el uso de un medio de conservacién adecuado en caso de avulsién dental. Un estudio muestra
qgue el medio de conservacién y el tiempo transcurrido tras el accidente son factores
importantes para la viabilidad del diente, siendo los 30 minutos siguientes al accidente criticos
para el prondstico(21). Este trabajo pone de relieve la necesidad de integrar contenidos
practicos en los planes de estudios de ciencias del deporte para que los futuros profesionales

puedan gestionar de forma rapida, segura y eficaz este tipo de urgencias dentales.
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5.4. Conocimiento de los alumnos de Ciencias del deporte sobre la Luxacion y
Fractura dental:

Segun la encuesta, el 23 % de los alumnos conoce la luxacién dental, pero afortunadamente el
91 % sabe que hay que acudir inmediatamente al dentista. Este resultado ilustra la sensibilidad
de los alumnos ante la gravedad de este traumatismo, pero también su falta de conocimientos

tedricos. Esto demuestra que sus conocimientos son parciales e intuitivos.

En cuanto a las fracturas dentales, el 87 % de los alumnos sabe que hay que buscar y conservar
el fragmento roto. Este resultado es superior al del estudio de Tewari, que indicaba que solo el

2,4 % de los entrenadores conocia esta medida (15).

Los estudios de Prasanna et al. y Alharbi et al. subrayan la importancia de dominar el protocolo
de intervencion adecuado para los dos tipos de traumatismos dentales (22) (18).

La identificacidon del tipo de lesién permite actuar de manera adecuada, como sugieren Kasum
et al. y Shamarao et al. De hecho, ensefiar protocolos de intervencion no es eficaz si los

estudiantes no conocen el tipo de lesidn al que se enfrentaran en la realidad (23) (24).

5.5. Prevencién y Formacion:

El 95 % de los alumnos reconoce la utilidad del protector bucal como medida preventiva de
traumatismos dentales. Este resultado coincide con el estudio de Kasum, que muestra que el
68,9 % de los jugadores conocen la importancia de usar el protector bucal para reducir el riesgo
de lesiones dentales, pero solo el 16 % utiliza este dispositivo (23). De hecho, algunos estudios
mencionan factores que limitan su uso: la incomodidad y la falta de estética (23, 25).

Ademds, la encuesta pone de manifiesto el interés de los alumnos (83 %) por recibir formacion
en traumatologia para mejorar sus competencias. La organizacion de talleres practicos,
simulaciones de casos o colaboraciones con la facultad de odontologia podria reforzar

eficazmente estos conocimientos.
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5.6. Analisis general de los resultados:

En el contexto de los deportes practicados, la mayoria de los alumnos estan expuestos a un alto
indice de lesiones bucofaciales, pero sus conocimientos sobre cdmo actuar ante accidentes
como una avulsién o una fractura dental son insuficientes. Hemos observado una contradiccion
evidente entre el entrenamiento fisico y la educacion en salud bucodental en el ambito

deportivo.

Ademas, las respuestas muestran una percepcion errénea de la seguridad en deportes como el
fatbol, lo que puede llevar a subestimar el problema de la salud bucodental. Esto demuestra
gue debemos reforzar los conocimientos basicos sobre urgencias dentales en el ambito de la

investigacion cientifica del deporte.

La encuesta refleja el interés y la actitud positiva de los alumnos hacia la formacidn, ya que el
83 % de ellos desea recibirla. Esta disposicion puede brindar a las instituciones de educacion
superior la oportunidad de implementar estrategias educativas eficaces en materia de salud
bucodental, como talleres practicos, conferencias con dentistas y la generalizacién de medidas

preventivas, como el uso de protectores bucales.

Esta investigaciéon demuestra la importancia de incluir los conceptos de traumatologia en los
estudios cientificos del deporte, para que estos futuros profesionales puedan prevenir los

riesgos de lesiones y gestionar adecuadamente los posibles accidentes.

5.7. La representatividad del estudio:

La muestra de la investigacidn esta compuesta de 81 alumnos del grado de ciencia de deporte.
Esta muestra es un grupo de personas directamente relacionados al ambito deportivo y por
tanto relevante para la investigacién de la traumatologia dentales en situaciones deportivos
reales. Si la muestra se aparece baja en respecto a otros estudios como el de Marcano-Caldera
et al con 2390 docentes o el de Prasanna et al con 300 docentes, pero nuestra muestra esta
repetitiva para enfrentados a situaciones de alta exposicion a las lesiones traumaticas dentales.
También observamos en algunos estudios con muestras similares como el Ramezani et al con 95
entrenadores de fitness o el de Kasum et al con 393 futbolistas. Esto indica que, si la muestra
esta superior a 30 personas, nuestra muestra esta representativa y no impide obtener

conclusiones significantes.
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5.8. Limitad de nuestro estudio:

Una de las principales limitaciones de esta investigacion es el sesgo de percepcién debido a la
falta de experiencia directa con traumatismos dentales, especialmente entre los alumnos que
practican deportes de alto riesgo como el futbol. Esta falta de experiencia puede llevar a
subestimar el problema, lo que afecta al nivel de conocimiento y a la percepcidn de la necesidad
de formacion.

El disefio transversal del estudio no permite establecer relaciones causales. El uso de
autoevaluaciones puede dar lugar a errores de interpretacién o a que algunos alumnos
sobreestimen sus conocimientos.

En futuros estudios, se debe evaluar la eficacia de los programas de formacién y comparar
diferentes universidades, entrenadores y deportistas profesionales. También seria posible
estudiar las diferencias en funcién del nivel de competicion deportiva y su relacién con la

concienciacién sobre el riesgo.
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6. CONCLUSIONES

En conclusién, a pesar de la relevancia de los traumatismos dentales en el ambito del deporte,
el publico general no esta suficiente informada sobre traumatologia dental. Ademas, la practica
de determinados deportes, como el baloncesto, aumenta el riesgo de lesiones dentales. En el
contexto de la actividad deportiva, se observa la presencia de diversas patologias dentales, tales
como fracturas, luxaciones y avulsiones. Estos traumatismos dentales tienen consecuencias
directas en la vida cotidiana de los deportistas. Los profesionales sanitarios que atienden a los
deportistas no se han formado en la facultad de odontologia. Ademas, los resultados de la
encuesta realizada a 81 alumnos apuntan a una situacién de desconocimiento en el ambito de
la traumatologia dental. Esta situacion conlleva una carencia de conocimiento en lo que respecta
a la prevencidn, la identificacion de los tipos de lesiones y los primeros auxilios adecuados tras
una urgencia. A la luz de los hallazgos recientes, se evidencia la necesidad imperante de

fortalecer los programas de formacion en la Facultad de Deporte.
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7. SOSTENIBILIDAD

La sostenibilidad social y educativa es esencial en los entornos universitario y sanitario. Esta
investigacion indica que los alumnos del Grado en Ciencias del Deporte presentan
conocimientos parciales sobre traumatologia dental, lo que limita la actuacion ante urgencias y
puede afectar a la salud bucodental de los deportistas. La falta de formaciéon impacta
negativamente en la sostenibilidad del entorno deporte, al dificultar una atencién equitativa y

preventiva en urgencias dentales.

Este trabajo se relaciona con los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS), especialmente con el
ODS 3 (salud y bienestar) y el ODS 4 (educacién de calidad), y destaca la necesidad de incluir
contenidos tedricos y practicos sobre traumatologia dental en el grado de Ciencias del Deporte.
Formar a los futuros profesionales del deporte en primeros auxilios dentales contribuira a

generar un entorno deportivo mas seguro, accesible y sostenible a largo plazo.
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ANEXO 1: Consentimiento informado para la encuesta

El presente cuestionario forma parte del Trabajo de Fin de Grado en Odontologia de la
Universidad Europea de Madrid titulado “Conocimientos de traumatologia dental en alumnos
de Ciencias del Deporte” y dirigido por el Profesor/a Cristina Vilar Rodriguez. El propésito del
presente trabajo es analizar los conocimientos sobre traumatologia dental en los alumnos de
pregrado y posgrado de ciencias del deporte y la informacidn sera recogida a través de una
breve encuesta. Su participacion en este estudio es de caracter libre y voluntario, pudiendo
solicitar ser excluido del mismo, sin justificacion previa ni perjuicio para usted. La informacidn
recogida sera confidencial y no se usara para ningln otro propdsito fuera de esta investigacion
y derivados de la divulgacidn investigativa. Los datos recogidos seran completamente
andénimos. No se solicitaran datos personales identificativos. Los datos que se recojan en la
encuesta se trataran de acuerdo con lo establecido en la Ley Orgénica 3/2018, de 5 de
diciembre, de Proteccién de Datos Personales y garantia de los derechos digitales. A los
efectos de lo dispuesto en el reglamento de la Ley Orgénica 3/2018, de 5 de diciembre, de
Proteccién de Datos Personales y garantia de los derechos digitales, queda informado y es
expresamente consiente de la utilizacién de los datos proporcionados en la encuesta, con los
fines anteriormente indicados. El presente consentimiento se otorga sin perjuicio de todos los
derechos que le asisten en relacién con normativa anteriormente citada, existiendo la
posibilidad de acceder a la informacion proporcionada, rectificacidn, cancelacién y oposicién
en cualquier momento que lo desee. Para ello debe dirigirse por escrito al tutor Prof. Cristina

Vilar Rodriguez (cristina.vilar@universidadeuropea.es).

Figura 1: consentimiento informado
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ANEXO 2: El diseino de la encuesta

Enlace de la encuesta:

https://forms.office.com/Pages/DesignPageV2.aspx?subpage=design&Formld=xxUhA 41NOay

w9CkKQabe ZfLI76cbhCvgelOpfo4GO9UOUIFUFKSNEhNNRIFXTVkxQTMyYVFYwSzEQOOS4u&Token

=513bf67c99b94cab8b3d6c31ab448d83

Para iniciar la investigacidn, los participantes tienen la opcién de aceptar o rechazar el

consentimiento informado para participar en la encuesta como lo muestra la figura 1.

- Al darle a Aceptar, consiento que los datos de la encuesta que se va a realizar a
continuacién sean empleados para la realizacion del trabajo de fin de grado en relacion
con los conocimientos de traumatologia dental siempre manteniendo la

confidencialidad de los datos de los participantes.

Figura 1. pregunta consentimiento informado de los participantes

Para tener informaciones generales sobre los participantes, hay preguntas sobre las caracteristicas
individuales de los participantes de la muestra: la fecha de nacimiento, el sexo, el curso, el deporte como
especialidad. También hay dos preguntas sobre la percepcidn de los alumnos sobre la frecuencia de las
lesiones traumaticas en el deporte y la valoracién de su nivel de conocimiento para manejar traumatismos

dentales. Esto se ve en las repuestas de las figuras 2, 3,4 y 5.

Para evaluar los conocimientos sobre la avulsion dental, hay preguntas sobre el concepto de la avulsion y
sobre el protocolo de actuacién: conocimiento del término de la avulsidn y la definicién del concepto de
avulsion dental, el manejo, la manipulacién de un diente avulsionado, la opcién de reimplantacién de
dientes permanentes y la reimplantacidon de dientes temporales. Estos se ven en las respuestas de las

figuras 6,7, 8,9, 10y 11.

Para evaluar los conocimientos sobre la luxacion dental, hay preguntas sobre el concepto de la avulsion y
sobre el protocolo de actuacion: conocimiento del término de la definicion del concepto de luxacién
dental y la importancia del tiempo transcurrido a la consulta. Estos se ven en las respuestas de las figuras

12y 13.
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https://forms.office.com/Pages/DesignPageV2.aspx?subpage=design&FormId=xxUhA_41N0ayw9CkKQa6e_ZfLl76cbhCvqeIOpfo4G9UOU1FUFk5NEhNR1FXTVkxQTMyVFYwSzE0OS4u&Token=513bf67c99b94ca68b3d6c31ab448d83

Para evaluar los conocimientos sobre la fractura dental, hay preguntas sobre el concepto de la fractura
dental y sobre el protocolo de actuacidn: conocimientos del concepto de fractura dental, conocimientos
de los diferentes tipos de fractura y el manejo de una fractura dental. Estos se ven en las respuestas de

las figuras 14,15y 16.

ANEXO 3: Figuras

- Figura 1. El consentimiento informado.

- Figura 2. Distribucion del sexo de los participantes.

- Figura 3 Distribucidn del curso de los participantes.

- Figura 4. Percepcidn sobre la frecuencia de la traumatologia dental.

- Figura 5. Conocimientos sobre traumatologia dental de los alumnos.

- Figura 6. Conocimientos de los participantes sobre la avulsion dental.

- Figura 7. Conocimientos de la definicién de la avulsién.

- Figura 8. Conocimientos sobre el manejo de una avulsion.

- Figura 9. Conocimientos sobre la manipulacién de un diente avulsionado
- Figura 10. Conocimientos sobre la reimplantacion.

- Figura 11. Conocimientos sobre la reimplantacion de un diente temporal
- Figura 12. Conocimientos sobre la luxacion dental.

- Figura 13. Conocimientos sobre la importancia del tiempo transcurrido a la consulta.
- Figura 14. Conocimientos del concepto de una fractura dental.

- Figura 15. Conocimientos de diferentes tipos de fractura dental.

- Figura 16. Conocimientos sobre manejo de una fractura dental.
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ANEXO 4: Tablas

- Tablal. TewariN,

et al - Sintetis de los resultados.

Autores

Tewari N, et al

Titulo del articulo

Global status of knowledge for prevention and emergency management of

traumatic dental injuries in sports persons and coaches

Fecha de publicacion

21 noviembre 2020

Pais

Asia

Muestra

9 articulos

Tipo de estudio

Revision sistematica. En cuenta de evaluar de los conocimientos de los

atletas y los entrenadores

Resultados

- menos de 10% de los participantes en dos articulos sabe cémo manejar
adecuamente la avulsién dental.

= Unicamente 2,4% de los jugadores de baloncesto y sus entrenadores
conocen la importancia de recuperar la parte del diente fracturada o
avulsionado.

— Los conocimientos de manera general sobre la traumatologia dental

tienen un resultado bajo o insuficiente en todos los articulos.
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- Tabla 2. Marcano-Caldera M, et al.- Sintetis de los resultados.

Autores

Titulo del articulo

Fecha de publicacion

Pais

Muestra

Tipo de estudio

Resultados

Marcano-Caldera M, et al.

Knowledge about emergency dental trauma management among
schoolteachers in Colombia : A baseline study to develop an education

strategy.

8 marzo de 2018

Colombia

2390 profesores de educacion infantil

Estudio descriptivo y transversal en el que los autores realizan una
encuesta en 251 escuelas para ver el nivel de conocimientos y las

competencias para manejar los accidentes de traumatologia dental

— Hay 96% de respuestas.

—>95% de los profesores no reciben una formacion en cuanto la
traumatologia dental mientras que 35% informan haber tenido al
menos un caso de traumatologia dental.

—Avulsidn dental: inicamente 5,8 % ha reimplantado un diente
avulsionado

—Los profesores que tienen una experiencia larga en su carrera
obtienen un mejor resultado en sus conocimientos en cuanto manejar

la traumatologia dental.
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- Tabla 3. Vermonden M, et al - Sintetis de los resultados.

Autores Vermonden M, et al

Teacher Preparedness for Medical Emergencies in Belgian Classrooms :

Titulo del articulo

Studying Objective and Subjective First-Aid Knowledge.

Fecha de publicacion [plirk}

Pais Bélgica

Muestra 361 profesores de educacion primaria

Tipo de estudio Encuesta

- menos de 12 anos, 70% de los nifios han experimentados una lesién

dental
Resultados

—. 66 % de los profesores tienen un conocimiento suficiente sobre la

traumatologia dental.
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- Tabla 4. Alharbi A, et al - Sintetis de los resultados

Autores

Titulo del articulo

Fecha de publicacion

Pais

Muestra

Tipo de estudio

Resultados

Alharbi A, et al

Knowledge, Attitudes, and Practices of School Teachers Regarding Dental

Trauma and its Emergency Management

Julio de 2023

Saudi Arabia

294 profesores de educacion primaria y secundaria

Estudio transversal en el que los autores realizan una encuesta (17

preguntas) a la muestra.

= Avulsidn dental:
—>49% de los profesores tiene conciencia que el diente avulsionado puede

estar reimplantado

—31% de los profesores piensan que el medio de conservacion de una parte

de diente avulsionado es una toalla

—68,4% de los profesores no estan dispuestos a reimplantar un diente

avulsionado

—59.2% de los profesores toma en cuenta la emergencia de un traumatismo
dental mientras que 25.9% no lo considera como una emergencia y el 15%

de los profesores no conocen el concepto de traumatologia dental
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- Tabla 5. GalicT, et al - Sintetis de los resultados.

Autores

Titulo del articulo

Fecha de publicacion

Pais

Muestra

Tipo de estudio

GalicT, et al

Knowledge and attitudes about sports-related dental injuries and
mouthguard use in young athletes in four different contact sports—

water-polo, karate, taekwondo and handball.

11 marzo de 2018

X

229 atletas de edad 8-15

Encuesta para mostrar la diferencia de riesgos de traumatologia
dental entre diferentes deportes (karate, waterpolo, balonmano y

taekwondo) y de evaluar la eficacia del protector bucal.

— 58 atletas (21%) informan haber experimentado un caso de

Resultados

lesion orofacial

—31 atletas (13,5%) experimenta una lesion dental
—>Waterpolo tiene una tasa 18,6% de lesion dental

—>Karate tiene una tasa de 17,2% de lesion dental

—>Balonmano tiene una tasa de 21,8% de lesion dental
—Taekwondo tiene una tasa de 3,5% de lesion dental

—94 atletas (41%) usan el protector bucal

—>Una diferencia en el uso de protector se anota estaticamente
entre los deportes de contacto: el karate (73,7%), el tackwondo
(70,7%) y los deportes de no contacto: balonmano (14,5%) y
waterpolo (5,1%) y puede explicar las tasas de lesiones dentales de

todos los atletas
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- Tabla 6. Bakarci¢ D, et al - Sintetis de los resultados.

Autores

Titulo del articulo

Fecha de publicacién

Pais

Muestra

Tipo de estudio

Resultados

Bakarci¢ D, et al.

First aid management in emergency care of dental injuries - Knowledge among

teachers

X

Croatia

144 profesores de educacién primaria

Estudio transversal en el que los autores realizan una encuesta sobre los

conocimientos y las competencias a manejar los accidentes de traumatologia dental

—47,5% de profesores informan haber tenido al menos un caso de traumatologia
dental en su carrera

—>Ante un accidente: 54,1% informa los padres del nifio mientras que 11% elige de
contactar directamente con el odontélogo

—81,9% no conoce el termino avulsién dental

—17,3 % conoce el protocolo a seguir por una avulsion, 14% no intenta de manejar
por ansiedad, solo 2% de los profesores conocen el método de conservacién de un
diente avulsionada o fracturada

—87,5% de los profesores no han tenido de formacidn sobre la traumatologia dental,
pero 53,4% desean informaciones a través de conferencias, 15,2% prefiere talleres

practicos y 9,3% desean tener triptico
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- Tabla 7. Tzimpoulas N, et al - Sintetis de los resultados.

Autores

Titulo del articulo

Fecha de publicacion

Pais

Muestra

Tipo de estudio

Resultados

Tzimpoulas N, et al.

A questionnaire-based survey for the evaluation of the knowledge level of

primary school teachers on first-aid management of traumatic dental injuries

29 Julio de 2019

Grecia

276 profesores de educacién primaria

Estudio transversal en el que los autores realizan una encuesta sobre los
conocimientos y las competencias para manejar los accidentes de

traumatologia dental

—>Con menos 10 anos de experiencias, los profesores tienen un resultado
bajo en cuanto a los conocimientos de traumatologia dental (dos veces de
bajo que la media). Los profesores que no reciben informaciones tienen un

resultado muy bajo (3 veces de bajo que la media).

—Para la luxacion dental: 69,9% de los profesores no podrian tener un
manejo adecuado para responder a un accidente de traumatologia dental y

ponen contacto directamente con los dentistas

—Para la avulsién dental: 52,2% de los profesores saben que pueden
reimplantar los dientes avulsionados en denticién permanente mientras que

solo los 17 % piensa que los dientes se reimplantan 30 min ante el accidente.
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- Tabla 8. Prasanna S, et al.- Sintetis de los resultados.

Autores

Titulo del articulo

Fecha de publicacion
Pais

Muestra

Tipo de estudio

Resultados

Prasanna§, et al

Knowledge and Attitude of Primary School Teachers toward Tooth Avulsion

and Dental First Aid in Davangere City : A Cross-sectional Survey.

Diciembre de 2011

X

300 profesores de educacion primaria

Encuesta para evaluar el nivel de conocimientos y las competencias para

manejar los accidentes de traumatologia dental.

—>Avulsidn dental: 68% de los profesores tienen conciencia que podemos
reimplantar un diente avulsionado mientras que 32% no sabe que podemos
reimplantar un diente avulsionado en denticiéon permanente.

—Unicamente 23% de los profesores conocen el protocolo a seguir para una

avulsion dental.
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- Tabla 9. Kasum M, et al - Sintetis de los resultados.

Autores Kasum M, et al

Knowledge of traumatic dental injuries and mouthguard behavior among
Titulo del articulo
Croatian soccer players

Fecharderpublicaciony AN leXe[SWlepk]

Pais Croatia

Muestra 393 jugadores de futbol

Encuesta (37 preguntas) a cuenta de los conocimientos de la traumatologia y

Tipo de estudio

la eficacia de los protectores bucales.

- 18,6% tienen experimentados de lesiones dentales
Resultados - 68,9 % de los jugadores saben que el protector bucal es una medida

preventiva, pero 16% de los participantes usan el protector bucal
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- Tabla 10. Shamarao S, et al - Sintetis de los resultados.

Autores

Titulo del articulo

Fecha de

publicacién

Pais

Muestra

Tipo de estudio

Resultados

Shamarao S, et al

Knowledge and attitude regarding management of tooth avulsion injuries

among schoolteachers in rural India

Noviembre 2014

India

600 profesores de educacién primaria

Estudio descriptivo y transversal en el que los autores realizan una encuesta

(16 preguntas) a la muestra.

Avulsion dental:
- 24,7% de los profesores tiene conciencia que la diente es importante y que

intenta de buscar el diente avulsionado.

- 25,7% de los profesores conoce el concepto de la reimplantacién de un

diente avulsionado.

- 30,3% piensa que el tiempo extraoral es inferior de 30 minutos para

reimplantar un diente avulsionado.

48




- Tabla 11. Polmann H, et al - Sintetis de los resultados.

Autores Polmann H, et al

Titulo del articulo Prevalence of dentofacial injuries among combat sports practitioners

Fecharderpublicaciony i VA:T:(eX3 (e pAek ]

Pais X

Muestra 27 articulos

Revisidn sistematica en el que los autores seleccionan 27 articulos en el

Tipo de estudio

objetivo que van a mostrar la prevalencia de lesiones orales de cada deporte.

= jiu-jitsu tiene la mayor prevalencia de lesiones dentofaciales (52.9%),
Resultados )
mientras que el judo tiene una prevalencia mas baja 25%
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- Tabla 12. Ramezani GH, et al - Sintetis de los resultados.

Autores

Titulo del articulo

Fecha de publicaciéon
Pais

Muestra

Tipo de estudio

Resultados

Ramezani GH, et al

Effect of an Educational Pamphlet on Knowledge and Performance of Fitness

Trainers about Traumatic Dental Injuries.

28 de enero 2021

Iran

95 entrenadores de fitness

Estudio de intervencién en el que tenemos dos grupos: un grupo control de 49
entrenadores (no recibe formaciones sobre los conocimientos de la
traumatologia dental) y un grupo de intervencidn de 46 entrenadores donde si
recibe informaciones. El objetivo es de medir la actuacion de un programa

sobre los entrenadores de fitness.

—>Gracias a charlas educativas, el grupo de intervencién obtiene un mejor
resultado que el grupo control en cuanto los conocimientos de traumatologia
dental. La eficacidad de un aprendizaje no puede estar significativo porque es

un parametro subjetivo a los participantes.
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