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Resumen

El Trastorno por Déficit de Atencion e Hiperactividad (TDAH), se caracteriza por
hiperactividad, impulsividad y escasa capacidad de atencion; donde los pacientes que lo
padecen presentan caries dental, enfermedad periodontal, traumatismos y otras afecciones
orales que requieren un manejo especial en la practica odontolégica; de esta manera el
presente estudio clasifica las técnicas de manejo de conducta en pacientes pediatricos con
TDAH segun el tratamiento a realizar con el fin de conocer aquellas con las que se han
obtenido buenos resultados; mediante la bdsqueda de la literatura en el meta-buscador
Google Académico y la base de datos PubMed, se accedié a los repositorios y revistas
indexadas; con el uso de palabras clave, en todos los idiomas e intervalo de tiempo del 2016
al 2022; encontrando 22 articulos y al aplicar criterios de inclusién y exclusion se
seleccionaron 15, entre ellos revisiones sistematicas, casos clinicos, revisiones narrativas y
ensayos clinicos; que mencionan tratamientos odontolégicos de complejidad variable con el
uso de técnicas de manejo de conducta farmacoldgicas (sedacion consiente y anestesia
general) y no farmacoldgicas (decir-mostrar-hacer, distraccién, refuerzo positivo, entre otras);
asi como, varios autores mencionan tener especial atencion en pacientes pediatricos con
TDAH durante la consulta odontolégica y resaltan que las técnicas no farmacolégicas mejoran
la conducta en procedimientos no invasivos, sin embargo, en tratamientos complejos se debe
usar sedacion consciente y anestesia general, considerando la medicacién que reciben los

nifios para el tratamiento de TDAH.

Palabras clave: anestesia general, atencion dental para nifios, control de la
conducta, odontopediatria, trastorno de déficit de atencion con hiperactividad.
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Abstract

Attention Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD) is characterized by hyperactivity, impulsivity
and short attention span; where patients who suffer from it present dental caries, periodontal
disease, trauma and other oral conditions that require special handling in dental practice; In
this way, the present study classifies behavior management techniques in pediatric patients
with ADHD according to the treatment to be carried out in order to know those with which good
results have been obtained; by searching the literature in the Google Scholar meta-search
engine and the PubMed database, the repositories and indexed journals were accessed; with
the use of keywords, in all languages and time interval from 2016 to 2022; Finding 22 articles
and applying inclusion and exclusion criteria, 15 were selected, among them systematic
reviews, clinical cases, narrative reviews and clinical trials; that mention dental treatments of
variable complexity with the use of pharmacological behavior management techniques
(conscious sedation and general anesthesia) and non-pharmacological (tell-show-do,
distraction, positive reinforcement, among others); As well as, several authors mention having
special attention in pediatric patients with ADHD during the dental consultation and highlight
that non-pharmacological techniques improve behavior in non-invasive procedures, however,
in complex treatments conscious sedation and general anesthesia should be used,

considering the medication children receive for the treatment of ADHD.

Keywords: general anesthesia, children's dental care, behavior management, pediatric

dentistry, attention deficit hyperactivity disorder.
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Introduccién
El Trastorno de déficit de atencion e hiperactividad (TDAH), es el trastorno de neurodesarrollo
mas comun de la infancia, de origen genético y multifactorial; caracterizado principalmente
por hiperactividad, impulsividad, escasa capacidad de atencion y con frecuencia se
acompafa de trastornos del suefio e incapacidad para realizar funciones de ejecucién que
son inadecuadas para el grado de desarrollo del nifio (1) (2) (3). Sin embargo, las
manifestaciones de TDAH van a variar segun la etapa de crecimiento y donde la mayor
demanda de diagnéstico y atencién clinica ocurre entre los 6 y 9 afios de edad escolar,
cuando estas caracteristicas empiezan a impactar negativamente en el comportamiento diario

de los nifios (3).

En cuanto a la prevalencia mundial, ésta oscila entre el 2% y 12% en infantes y 2.5% y 5%
en adultos, siendo mas prevalente en los varones, asi como se asocia con un nivel

socioeconomico bajo (2) (4).

Los pacientes que presenta TDAH son susceptibles a un alto indice de caries y enfermedad
periodontal, asociados a una dieta cariogénica y poco conocimiento del cuidado dental por
parte de las personas que estan a su cargo; asi como tienden a presentar hipoplasia incisivo-
molar, xerostomia, glositis, candidiasis y lesiones por héabitos parafuncionales como
bruxismo, mordedura de labios o dedos (5)(6); debido a que los signos y sintomas de la
enfermedad interfieren en aspectos emocionales, sociales y de funcionamiento cognitivo lo

que causa un alto riesgo a sufrir accidentes (2).

En consecuencia, este grupo de pacientes frecuentemente son atendidos en la practica diaria
en la cual se realizan diferentes tratamientos odontol6gicos; por lo que es importante conocer
las diferentes técnicas de manejo de conducta existentes, que ayudan a reducir el miedo y la
ansiedad; se incluyen la terapia psico-conductual hasta la anestesia general. Si bien las
técnicas son variadas requieren de un sélido conocimiento teérico y clinico para poder tratar

a estos nifios de una forma adecuada y eficaz (7).

Por lo tanto, el presente articulo tiene como objetivo clasificar las técnicas para el manejo de
conducta a nivel odontolégico de pacientes pediatricos con TDAH de acuerdo al tipo de

tratamiento a realizar con el fin de conocer aquellas que han obtenido mejores resultados.

Materiales y métodos
Este estudio es una revision narrativa, descriptiva con un enfoque mixto, cuya metodologia

es inductiva de tipo transversal, donde se han incluido articulos cientificos que presenten

resultados cuantificables, pero también la 6ptica pragmatica del investigador. La informacion
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esta basada en la recolecciéon de datos obtenidos del meta-buscador Google Académico y la
base de datos PubMed, mediante los cuales se accedio a los diferentes repositorios y revistas
indexadas; se utilizo las palabras clave: “Trastorno de Déficit de Atencion e Hiperactividad”,
“Atencion dental para ninos” y “pacientes pediatricos”; encontrandose un total de 26 articulos.
De los cuales se realiz6 una lectura del titulo, resumen e informacion detallada del
procedimiento o discusién, se eliminaron 11 articulos, entre ellos articulos cuya informacion
se encontraba en varios sitios web, investigaciones que presentaban pacientes pediatricos
con TDAH relacionado con enfermedades sistémicas; y se seleccionaron 15 articulos que
cumplieron con los criterios de inclusion de poblacién de estudio pacientes pediatricos con
diagnéstico unico de TDAH y el uso de técnicas farmacolégicas y no farmacoldgicas para el
manejo de conducta durante los tratamientos odontolégicos. La basqueda se realiz6 en todos

los idiomas con un intervalo de tiempo del 2016 hasta el 2022.

Resultados
De los 15 articulos seleccionados, se obtuvieron los siguientes resultados: dos revisiones

sistematicas, un ensayo clinico, tres estudios observacionales de tipo analitico, seis casos
clinicos y cuatro revisiones narrativas (tabla 1). Las investigaciones presentaron una
poblaciéon de estudio entre los 6 a 14 afios, cuyos tratamientos odontoldgicos tuvieron
diferentes grados de complejidad con la aplicacion de técnicas de manejo de conducta

farmacologicas y no farmacoldgicas que variaron de un estudio a otro.

Tabla 1. Articulos seleccionados para la revision de las técnicas del manejo de conducta
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ARTICULOS SELECCIONADOS PARA LA REVISION DE LAS TECNICAS DEL MANEJO DE CONDUCTA
TITULO DE AUTOR (ES) | DISENO DE | MUESTRA TECNICA(S)
ARTICULO ESTUDIO
Tratamiento Maria Isabel Caso clinico | Paciente “Tell-Show-Do’ combinada con la
odontologico en Salazar femenino técnica de refuerzo positivorelogios
paciente con Mencias, Jenny Control de voz
Trastomo de Coliante
Déficit de Atencion
e Hiperactividad
@)
Odontologia para | Cindy Jomara | Revision Articulos Decir- mostrar- hacer
nifios con Bermiidez sistematica | publicados
Trastomo por Arroyo, Mirella entre 2007y | Refuerzo positivo
Déiicit de Atencién | Narcisa del
con Hiperactividad | Jestis Adum
(TDAH) (6) Lipari, docente
Pedodontic Siddhi Sinha, | Revision Paciente Decir-Mostrar-Hacer
Considerations in a | Prasanna sistematica | femenino
child with Attention | Praveen, S y Refuerzo positivo
Deficit Prathibha Rani, | presentacion Citas cortas (Descansos/tiempos
Hyperactivity Athimuthu de caso fuera)
Disorder. literature | Anantharaj clinico
review and a case
report (9)
Diagnosis and Ketaki Ccasoclinico | Paciente Distraccion (ayuda audiovisual)
management of Gudadne, masculino
Attention-Deficit | Gagandeep Descanso frecuente
Hyperactivity Lamba,
Disorder patientin | Devendra
dental operatory | Nagpal, Purva
(10) Chaudhar
Orthodontics Ricky Caso clinico | Paciente Distraccion (juegos)
treatment sirategy | Kurniawan, masculino
and management | Sindy Comelia
in a child with Nelwan,
Attention Deficit Udijanto
Hyperactivity Tedjosasongko
Disorder (11) and Tania
Saskiant
Rehabiltacion Karla Gabriela | Caso clinico | Paciente Decir-mostrar-hacer combinada con
integral y manejo | Renteria- femenino refuerzo positivo, control de voz y
odontoldgico en Rendon, Nubia modelacion
paciente pediatrico | Sarai Ponce-
con Trastomo por | Esparza,
Roberto-
Hemandez,
Cristina de la
Pefia-Lobato,
René Ramos-
Tamez
Manejo del Patricia Maria | Revision - Técnica de relajacion
paciente infantil Puga Guil, narrativa . S———
con hiperactividad | Daniel Galvez DiStrexcion (Tecnica de
enlaconsultade | Estévez atencién/concentracién)
odontologia (13) Refuerzo positivo
Behavioral Kausar Sadia | Ensayo 31nifios (n= | TELL-SHOW-DO,
management using | Fakhruddin, clinico 21 nifios, n=
sequenced Hisham EI 10 nifias) Refuerzo positivo
treatment Batawi, Hatem Distracci6n (audiovisual (AVD)
radigm and M.El- conisin gafas de video)
audiovisual Damanhoury
distraction during
dental treatment in
children with
Attention
Deficit/Hyperactivit
y Disorder (14)
Dental caries and | Suhas. Revision - “Tell-show-do”
children with Manoharan, narativa .
Attention Deficit Karpagam Refuerzo, positivo
Hyperactivity Krishnamoorthy Citas cortas (Intervalos de
Disorder (ADHD) — descanso=
Areview (15)
Uso de midazolam
Analysis of Seong In Chi, | Estudio Informacion de | Sedacién (inhalacion de N20,
application of Hyuk Kim, observacion | salud hidrato de cloral + hidroxizina +
dental sedation in | Kwang-Suk Seo | aly analitico | personalizados | N20)
Attention Deficit proporcionado
Hyperactivity s por el
Disorder (ADHD) Senvicio
patients using the Nacional de
Korean National Seguro de
Health Insurance Salud de
data (16) Corea
The prevalence of | Sigalit Blumer, | Estudio Aplicacién de | Sedacion inhalatoria con 6xido
ADHD patients Rula Shehadi | observacion | cuestionarios a | nitroso
among pediatric | Khoury ; al de tipo 160 dentistas
dentists in Israel | Benjamin analitico
and Knowledge of | Peretz
Dental and
behavioral aspects
of treating them
Pharmacologic Carolyn A Estudio Aplicacién de | Sedacion con 6xido nitroso,
behavior Kerins, Alton G. a 6n de diazepam y 6xido
management of McWhorter, N. | al de tipo 343 dentistas | nitroso, midazolam y 6xido nitroso,
pediatric dental Sue Seale analitico meperidina/prometazina/éxido
patients diagnosed nitroso
with Attention
Deficit
Hyperactivi
Disorder (ADHD)
(18)
Assisténcia Pamela Kalliny | Caso clinico | Paciente Anestesia general
odontolégica a Soares de Sa, masculino
paciente infantil Vitdria Leticia
com deficiéncia de Oliveira
intelectual: Relato | Valente Dias,
de caso (19) Sara Juliana de
Abreu de
Vasconcellos
Techniques for E. Moulis, G Revision - Comunicacién
dealing with an Dominici, O. narrativa
uncooperative child | Chabadel Decir- mostrar- hacer
®) Aprendizaje basado en modelos
Refuerzo positivo
Hipnosis médica
Hipnosis conversacional
Hipnosis formales
Dental S Zafar, Caso clinico | Paciente Modificaciones en la técnica de
management ofa | Dorothy Boyd, Masculino Decir-mostrar-hacer
child with Autism | A Siddigi
spectrum Disorder Modelado
and Attention- Refuerzo positivo
Deficit
Hyperactivity
Disorder (20)

Fuente: propia.
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De los datos encontrados, las técnicas no farmacolégicas mayormente utilizadas fueron:
“decir-mostrar-hacer” descrita en 9 articulos, seguida de la técnica de “refuerzo positivo”
descrita en 8 articulos, la técnica de “descanso o tiempo fuera” en 3 articulos y la combinacion
de técnicas de “control de voz”, “distraccion”, “modelado” y “refuerzo audiovisual’ se
encontraron en 2 articulos y “atencidn/relajacion/concentracion” en 1 articulo (tabla 2). En
cuanto a las técnicas farmacolégicas se describieron en 4 articulos la “sedacion consciente”

ya sea por el uso de midazolam u 6xido nitroso y la anestesia general.

Tabla 2. Técnicas odontoldgicas para el manejo de conducta.

TECNICAS ODONTOLOGICAS PARA EL MANEJO DE CONDUCTA
Técnica Numero de articulos|Porcentaje %
Decir-mostrar-hacer 9 26,5%
Refuerzo positivo 8 23,5%
Control de voz 2 5,9%
Descanso/ tiempo fuera (citas cortas) 3 8,8%
Distraccion (juegos, ayuda audiovisual, técnica de concentraciéon 5 14,7%
Modelado 2 5,9%
Sedacion consciente 4 11,8%
Anestesia general 1 2,9%
TOTAL 34 100%

Fuente: propia.

En cuanto a la complejidad de los tratamientos odontolégicos la mayoria de los articulos
describieron procedimientos simples como ensefianza de higiene oral, aplicacién de fllor,
sellantes, profilaxis y ortopedia, en las cuales se usaron diferentes técnicas no farmacolégicas
combinadas entre si; mientras que, en los tratamientos invasivos como restauraciones
directas e indirectas, pulpectomias, extracciones dentales y cirugias orales, se usaron

técnicas de manejo farmacolégico como no farmacoldgico. (Tabla 3)

Tabla 3. Técnicas de manejo de conducta a utilizar de acuerdo a la complejidad del

tratamiento.
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PROCEDIMIENTOS ODONTOLOGICOS TECNICA UTILIZADA
TECNICAS NO TECNICAS .
FARMACOLOGICAS FARMACOLOGICAS

Motivacion extra e intraoral, Tell-Show-Do” combinada

restauraciones con resina, pulpectomia, con la Técnica de refuerzo

ortopedia. positivo/elogios, y con control
de voz.

Profilaxis, restauraciones de resina, Decir-Mostrar-Hacer,

terapia pulpar, reconstruccion de mufién, | refuerzo positivo y

extraccion. descansos/tiempos fuera

Extraccion dental, toma de impresiones Distraccion (ayuda

dentales y cementacion de audiovisual), citas cortas,

mantenedor de espacio fijo intervalos de descanso,

contencion fisica

Ortopedia y ortodoncia removible Intervalos de descanso,
distraccioén (juegos).

Profilaxis, pulpectomia, coronas de acero- | Técnica decir-mostrar-hacer,
cromo, restauraciones de resina, combinada con refuerzo
extracciones, mantenedores de espacio positivo, control de voz y
modelacion. Citas cortas

Profilaxis, pulpectomia, coronas de acero- | Técnica decir-mostrar-hacer,
cromo, restauraciones de resina, combinada con refuerzo
extracciones, mantenedores de espacio positivo, control de voz y
modelacién. Citas cortas

Profilaxis, sellantes, restauraciones con Distractor AV con/sin lentes

resina de video, citas cortas.

Restauraciones de dientes con caries Tell-show-do, refuerzo Sedacion consciente: Midazolam
dental positivo, intervalos de

descanso, citas cortas

Extraccion dental, cirugia oral para Anestesia general
correccion de la anquiloglosia y
extraccion de un odontoma

Fuente: propia.

Discusion

De acuerdo a la informacion encontrada en los estudios, la mayoria menciona que los
pacientes pediatricos con Trastorno de Déficit de Atencion e Hiperactividad (TDAH) requieren
especial atencion durante el tratamiento de las afecciones orales en la consulta odontoldgica,
debido a que muchas veces el nivel de complejidad de la enfermedad suele hacer dificil su
cooperacion durante los procedimientos; por lo tanto es necesario el conocimiento del uso

apropiado de las técnicas para el manejo de la conducta; donde las técnicas no
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farmacoldgicas son las de mayor uso, entre las que se encuentran: decir-mostrar-hacer,
refuerzo positivo y citas cortas como las mas utilizadas; sin embargo, se considera el uso de
técnicas farmacoldgicas en el caso de fracaso de las anteriores durante los tratamientos

invasivos.

Es asi que, en el ensayo clinico de Fakhruddin KS et al. (14), evaluaron a 31 participantes
pediatricos divididos en dos grupos: el grupo A de 17 nifios sin medicacion y el grupo B de 14
nifos que tomaban metilfenidato para el tratamiento de TDAH, realizaron una profilaxis dental
y colocacion de sellantes preventivos con la aplicacion de 2 técnicas para el manejo de
conducta, tales como: distraccion audiovisual y citas cortas; dando como resultado una
reduccion en el nivel de ansiedad durante las sucesivas sesiones de tratamiento. De igual
forma en los casos clinicos de Salazar (3); Gudadhe (10) y Renteria (13), reportaron que para
manejar a un paciente con TDAH, se debe dividir el plan tratamiento en 3 fases, la primera
fase se limita a la motivacion intra y extraoral; la segunda fase inicia con la rehabilitacion del
paciente mediante procedimientos como: sellantes, restauraciones, pulpotomias, exodoncias,
ortopedia vy la tercera fase incluye el mantenimiento periédico de los tratamientos realizados;
donde se instauraron las técnicas de manejo de conducta desde la primera fase, las cuales

fueron: decir-mostrar-hacer, distraccion audiovisual y refuerzo positivo.

Por lo tanto, Puga PM et al. (13) en su revisién narrativa confirman que para la correcta
realizacién de los tratamientos dentales sera necesario manejar de forma eficaz la conducta
del nifio para conseguir un cambio de actitud positiva y mencionan el uso de técnicas como
relajacion, distraccion (atencion/concentracion) y refuerzo positivo. Asi mismo, en la revision
de la literatura de Manoharan S et al. (15), indican que el tratamiento de nifios afectados por
TDAH puede ser un aspecto desafiante debido a su incapacidad para concentrarse durante
el tratamiento; por lo tanto, recomiendan: citas cortas por la mafiana, decir-mostrar-hacer,

refuerzos positivos y sedacién consciente con midazolam.

Varios estudios mencionan que para un mejor manejo de la conducta de pacientes con TDAH
se debe optar por el uso de técnicas farmacolégicas; asi lo corrobora el estudio publicado por
Kerins CA, et al. (18), quienes realizaron una encuesta a 343 dentistas pediatricos miembros
de la Academia Estadounidense de Odontologia Pediatrica y la Academia de Odontologia
Pediatrica de Texas; abordando temas como el porcentaje de pacientes que tratan con TDAH,
técnicas de manejo del comportamiento y las tasas relativas de éxito durante sus practicas.
Los encuestados respondieron que las técnicas de mayor uso en estos pacientes son las
técnicas farmacolégicas como: sedacién consciente con 6xido nitroso (N20) o combinada

con diazepam, midazolam, meperidine/prometazina, meperidine/midazolam;
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meperidine/hidroxizina/éxido nitroso, triazolam e hidrato de cloral, cada una con una
efectividad variable; sin embargo, en el estudio de Blumer S et al. (17), realizaron una
encuesta a 160 dentistas que asistieron a una conferencia nacional en la India y dieron como
resultados que la sedacién por inhalacion con N20O tiene poca efectividad e indicaron que
necesitan herramientas adicionales para obtener un buen nivel de cooperacién durante el

tratamiento dental.

En cuanto a la combinacion de técnicas farmacoldgicas y no farmacoldgicas en una revision
sistematica publicada por Bermudez CJ et al. (5), determinaron la conducta adecuada del
profesional para atender infantes con TDAH en la consulta odontolégica y encontraron 46
documentos que mencionan que el profesional debe de estar preparado, tener conocimiento
de las caracteristicas del sindrome para brindar un tratamiento multimodal en diversas &reas,
con el uso de sedacién con midazolam, citas cortas y refuerzo positivo; las cuales se deben

aplicar adecuadamente de acuerdo a las necesidades de cada paciente.

Finalmente, la principal limitacion encontrada en la presente investigacion fue la escasa
cantidad de estudios clinicos centrados en el manejo de conducta para la atencion
odontolégica de pacientes pediatricos con TDAH realizados en los Ultimos 5 afios; por lo que
se recomienda actualizar la informacion con estudios que incluyan la clasificacion del TDAH

y el manejo para cada caso.

Conclusion
Las técnicas decir-mostrar-hacer, refuerzo positivo y distraccion permiten el manejo de

conducta adecuado de los pacientes pediatricos con Trastorno de Déficit de Atencién e
Hiperactividad durante la consulta odontoldgica; estas técnicas se utilizan principalmente en
procedimientos como: motivacion intra y extra oral, restauraciones, pulpotomias,

pulpectomias, extracciones y tratamiento de ortopedia.

No obstante, se debe considerar el uso de las técnicas farmacoldgicas en los tratamientos
invasivos con anestesia general y sedacién consciente con 6xido nitroso o la administracion
de benzodiacepinas previo a la consulta dental, respetando la medicacion que reciben los

nifos para el tratamiento de TDAH.
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