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TiTULO

MANIFESTACIONES CLINICAS A CAUSA DE REACCIONES ALERGICAS POR
DIFERENTES MATERIALES DE USO ESTOMATOLOGICO

RESUMEN

OBJETIVO de este trabajo fue determinar las distintas manifestaciones clinicas de reacciones
alérgicas provocadas por el uso de los diferentes materiales de uso estomatolégico. La
MATERIALES Y METODOS: |la metodologia aplicada fué una revisién de fuentes bibliograficas,
bajo un estudio de tipo observacional, haciendo uso de distintas plataformas virtuales de rapido
acceso. Los RESULTADOS obtenidos evidencian que la boca presenta alta resistencia a sufrir
reacciones alérgicas debido a que contiene la saliva y ciertos componentes inmunologicos lo
que facilita su rapida destruccién. Las personas con mayores afectaciones alérgicas por el uso
de este tipo de materiales son las que pertenecen al género femenino con una edad adulta. Los
principales alérgenos usados en la odontologia son: metales (niquel, titanio, cromo, berilio,
zirconio, cobalto), no metales (fluor), materiales (Biomateriales usados en prostodoncia,
restauraciones de amalgama, resinas acrilicas y compuestas), ademas de los anestésicos
locales que son medicamentos pueden generar las siguientes alergias: dermatitis oral,
neumonitis, estomatitis, citotoxicidad, lesiones eritematosas y pruriginosas, entre otros.
CONCLUSIONES: Se determind que la mayor parte de materiales que son usados dentro del
area odontolégica presentan cierto grado de toxicidad, sin embargo como presentan una
liberacion lenta no producen ninguna afectaciéon. Las principales reacciones alérgicas son:
reacciones anafilacticas, reacciones citotéxicas, reacciones mediadas por complejos inmunes y
las reacciones de hipersensibilidad. En muchos pacientes se determiné que la alergia mas
comun es la estomatitis oral.

PALABRAS CLAVE: hipersensibilidad, reacciones adversas, materiales
odontoestomatolégicos, manifestaciones clinicas, odontologia.
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Abstract

BARZALLO BRAVO DANIELA

CLINICAL MANIFESTATIONS RESULTING FROM ALLERGIC REACTIONS TO
DIFFERENT MATERIALS OF STOMATOLOGICAL USE

The OBJECTIVE of this work was to determine the different clinical manifestations of
allergic reactions caused by the use of different materials of stomatological use.
MATERIALS AND METHODS: the methodology applied was a review of bibliographic
sources, under an observational study, using different virtual platforms of quick access.
The RESULTS obtained show that the mouth presents a high resistance to suffer
allergic reactions due to the fact that it contains saliva and certain immunological
components which facilitate its rapid destruction. People with the highest allergic
affectations due to the use of these types of materials are female adults. The main
allergens used in dentistry are: metals (nickel, titanium, chromium, beryllium, zirconium,
cobalt), non-metals (fluorine), materials (biomaterials used in prosthodontics, amalgam
restorations, acrylic, and composite resins), in addition to local anesthetics which are
medications, can generate the following allergies: oral dermatitis, pneumonitis,
stomatitis, cytotoxicity, erythematous and pruritic lesions, among others.
CONCLUSIONS: It was determined that most of the materials that are used in the
dental area present a certain degree of toxicity; however, since they have a slow
release, they do not produce any affectation. The main allergic reactions are:
anaphylactic, cytotoxic, mediated by immune complexes, and hypersensitiv_ity. In many

patients, the most common allergy was determined to be oral stomatitis.

Keywords: hypersensitivity, adverse reactions, odonto-stomatologic materials,

clinical manifestations, dentistry
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INTRODUCCION

Durante la practica odontoldgica los pacientes estan expuestos a diferentes complicaciones en
la consulta, como son las reacciones alérgicas que se presentan por diferentes sustancias
farmacoldgicas y distintos materiales de uso estomatologico. Reinhart y colaboradores en el
2020 senalan que existen mas de 4000 productos que tienen caracteristicas alergénicas,
circunstancias que conllevan a presentar ciertos signos y sintomas desde los mas leves hasta
los mas severos e inclusive llevar a la muerte del paciente, por lo que, el profesional odontélogo

tiene que tomar las medidas adecuadas para evitar todo tipo de complicaciones.’

Cabe sefalar que la cavidad bucal es una parte del cuerpo humano que esta expuesta a un
sinnumero de sustancias irritantes todo el tiempo, que contienen una combinacion de quimicos
y sustancias corrosivas para los tejidos bucales, los mismos que pueden provocar diferentes

respuestas de acuerdo al sistema inmunoldgico de cada persona.’

Por lo que, una reaccion alérgica se la define como la defensa natural del organismo al
presentarse ante un agente irritante, en este proceso, van a salir a flote las células de tipo T,
conocidas también como linfocitos, que actuan ante el mecanismo inmunitario, ademas, que
estan encargadas de producir las diferentes respuestas que se ven reflejadas como ampollas,
urticaria, enrojecimiento, entumecimiento, ardor, quemazén, dolor y en ultima con un shock

anafilactico.’?

Por lo anteriormente expuesto, es necesario conocer que existen diferentes reacciones de
hipersensibilidad odontoldgicas, causadas por materiales de uso estomatolégico como el latex
de los guantes o dique de goma, metales, resinas, acrilicos, anestésicos y farmacos, la mayoria
de estos productos suelen causar una reaccién inmediata o denominada de tipo | y la tardia o
tipo V.2

Dicho esto, para evitar diferentes complicaciones alérgicas en una consulta siempre se debera
realizar una anamnesis completa, historia clinica adecuada y sobre todo estar pendiente de cada
signo o sintoma que se asocie a una alergia en el momento oportuno, y para complementar un
diagnéstico certero, el uso de las pruebas de parche o de puncién son sumamente necesarias

para conocer a qué sustancia o producto la persona esta reaccionando”.
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Sin embargo, la mayoria de personas no tienen el conocimiento de dichas reacciones alérgicas
hacia los materiales anteriormente mencionados, por la cual, es necesario que, el profesional
esté capacitado para calmar y detener los sintomas o signos presentes, tomando en cuenta que
existen algunas alternativas de tratamientos como un antihistaminico, corticoides o epinefrina,
entre otros." El objetivo de este trabajo es determinar las manifestaciones clinicas que se

presentan en odontologia ante diferentes materiales de uso estomatolégico.
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METODOLOGIA

Diseno

Este trabajo esta basado en una revisién de fuentes bibliograficas secundarias, que para la
misma se consultaron las diferentes bases de datos digitales como de la Universidad Catdlica
de Cuenca, bases de datos tales como Scielo, Google Scholar, Science Direct, aparte de todas
estas se uso la base de datos de Pubmed.

Una investigacion bibliografica caracterizada por la utilizacion de informacién de tipo secundario
tomadas como diferentes fuentes de informacién. Permite la obtencion de una solucion de
problemas por medio de la relacion de datos ya existentes a partir de distintas bases de datos,
y por medio de la generacion de una visién panoramica de algo determinado.’

Tipo de estudio

Es un estudio observacional debido a que describe un fendmeno que existe dentro de una
poblacién determinada. En ella, no existe una relaciéon directa del investigador y dicha poblacion,
se limita en describir simplemente el fendmeno que surgié y como se encuentra dentro de la
poblacion.?

Estrategia de Busqueda

Se realizaron busquedas teniendo en cuenta el uso de Mesh (Medical Subject Headins) y
también el DeCS (Descriptores en Ciencias de la Salud), arrojando como resultado las siguientes
palabras clave: hipersensibilidad, reacciones adversas, materiales odontoestomatolégicos,
ademas se utilizé algunos operadores booleanos como OR y AND. El periodo de tiempo varia
segun la importancia del caso, refiriéndose al idioma de cada articulo no se plante6 ningun tipo
de restriccion.

Criterios de Inclusién y Exclusiéon

Los criterios de inclusion utilizados fueron articulos que en su contenido dén a conocer
informacion fiable y contrastada sobre las diferentes manifestaciones clinicas que presentan el
uso de los materiales odontoestomatoldgico. Los criterios de exclusién fueron estudios no
pertinentes y no informado en las bases de datos mencionados anteriormente. Finalmente, el
numero total de articulos seleccionados fueron 35.
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Métodos

Se realizé una revision bibliografica de calidad cientifica que fueran publicadas en revistas
indexadas, donde el tiempo depende del tema de investigacion.

El método que se utilizd en la presente investigacion es de tipo cualitativo. A través de este no
se obtiene informacién de tipo numérico, mediante la observacion de la conducta de los
individuos o de los involucrados se realiza un analisis. Determina las cualidades de un hecho o
fendmeno, siendo la primera etapa dentro de un proceso de investigacion. Tiene una relacidon
directa con las ciencias sociales.®

Técnicas

- Recopilacién de informacion que fueron buscadas e investigadas con anterioridad.
- Elaboracion de la revisién bibliografica

Las técnicas de investigacion utilizadas en la presente investigacion tienen un caracter
documental. La informacion obtenida gracias a fuentes bibliograficas se pudo detallar y
especificar a través de las siguientes técnicas:

- Lectura critica o de evaluacion
- Subrayado

Instrumentos

- Bases de dados: Scielo, Pudmed, Google Scholar, Science Direct.
- Repositorio de la Universidad Catdlica de Cuenca y otras universidades.

Los resultados de la busqueda inicial mostré una poblacion universal de 10145 articulos en lo
cual se aplico los criterios de seleccion (inclusion y exclusion) dando como resultado 215
articulos, en donde se redujo a la mitad considerando las variables dependiente e independiente
en donde se considero utilizar aquellos con el contenido referente a: manifestaciones clinicas y
reacciones alérgicas.

De estos 215 articulos se selecciond de manera intensiva solo los que tienen la informacién que
contiene las diferentes reacciones alérgicas ante los materiales de uso estomatolégico, o a su
vez que contengan informacién con relevancia al tema. De esta manera se seleccionaron un
total de 35 articulos por medio de los cuales se procedio a generar el analisis e interpretacion de
resultados de la presente investigacion.
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ESTADO DEL ARTE

Una gran variedad de materiales odontologicos de las diferentes especialidades, son manejados
para llevar un tiempo de uso determinado, ya sea largo o corto en la cavidad oral, sin embargo,
algunos no presentan una adecuada biocompatibilidad por lo que se tiene como resultado
diferentes reacciones alérgicas."

La mucosa situada en la cavidad oral presenta una mayor fortaleza o resistencia debido a su
pH, capacidad y su alta vascularizacion la cual puede inmediatamente solubilizar los diferentes
compuestos que ingresen por la boca a comparacion de la piel.”

Biocompatibilidad

Es la capacidad de estar en total equilibrio con el ambiente biolégico que nos rodea. Para tener
un conocimiento de la biocompatibilidad en los diferentes materiales odontolégicos, se realizan
pruebas que tiene como objetivo eliminar cualquier producto o sustancia que cause dafo o lesién
a los tejidos orales o faciales.?

Un material es biocompatible si en el momento de entrar en contacto con el tejido vivo no
presenta ninguna reaccion.*

Para valorar la biocompatibilidad de un material de uso odontolégico se utilizan diversas
examenes con el objetivo de descartar que un componente de una sustancia o producto pueda
causar un dafio a los tejidos orales o maxilofaciales. Estos examenes se clasifican en 3 grupos:

- Grupo I: denominado también como pruebas primarias, que se encargan de
evaluar la genotoxicidad y citoxcicidad, donde los materiales entran en contacto
con cultivos celulares con la finalidad de tener el efecto en la viabilidad celular en
el material genético. *

- Grupo II: llamado como pruebas secundarias: estos estiman la toxicidad
sistémica. *

- Grupo llI: conocidos como pruebas de uso preclinico, estas miden el efecto de
los materiales que entran en contacto con la pulpa y dentina.

Se piensa que los materiales dentales antes de ser promocionado, estos deben
pasar por un proceso de pruebas que ayuden a determinar y garantizar que no
son nocivos ni peligrosos para el ser humano.*

Citotoxicidad

Es la capacidad imunologica que tienen algunas células para destruir o matar a otras células
que pueden estar alteradas o dafiadas, ya sea por necrosis o apoptosis.®*
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Alergia o hipersensibilidad
La palabra "alergia" fue introducida por Clemens Von Pirquet en 1906.2

La alergia es definida como reaccion de hipersensibilidad intervenida por mecanismos de
defensa propia, los mismos que provocan signos y sintomas.

Los mecanismos de hipersensibilidad pueden ser de cuatro tipos:

Hipersensibilidad tipo | donde interceden las IgE, luego la Hipersensibilidad tipo || mediada por
IgG, también la hipersensibilidad tipo IlI dada por el complemento, y por ultimo la
hipersensibilidad tipo IV conocida como hipersensibilidad celular.®

Las reacciones alérgicas se presentan en la actualidad con mas frecuencia, en diferentes partes
especialemente en la mucosa oral, incluidos los labios, los cuales estan constantemente
expuestos a agentes nocivos, irritantes y alérgenos.®

La variedad de formas de reacciones alérgicas se encuentran determinadas, pero esto no
sucede en el caso de la mucosa oral. Estas afecciones son consideradas como situaciones
clinicas que no son investigadas o descritas con tanta regularidad en la literatura que es
especializada.

Las atopias que se generan en la cavidad oral se presentan con una gran variedad de sintomas
y signos que en muchas ocasiones son dificiles de diferenciar de otras reacciones adversas, es
por ello de mucha relevancia conocer los materiales dentales y otras sustancias de uso
estomatoldgico causantes de enfermedades clinicas que se presentan en la mucosa oral.®

Alergia engloba diferentes maneras de conceptualizarla pero siempre llega a un mismo fin que
es una reaccion del organismo ante un alérgeno que no se tolere como resultado presenta
distintos signos y sintomas.! Se mecionaba también que el 50% de los pacientes que tienen
algun familiar con alergias a materiales o sustancias no la desarrollan.?

Es una reaccion imunoldgica frente a cualquier sustancia que el organismo no tolere.®

Existe diferentes tipos de reacciones alergicas que son producidas por el contacto como son;
e Reaciones anafilacticas mediadas por la imunoglobulina E.
e Reacciones citotoxicas mediadas por las imunoglobulina G o M.
e Reacciones mediadas por complejos inmunes y activacion de complemento.
e Reacciones de hipersensibilidad retardada mediada por los linfocitos T.3

La alergia es una reaccioén anormal o exgerada cuando entra en contacto con un alérgeno.*
Las reacciones adversas son los liquenoides en la mucosa oral que en algunas ocasiones
pueden presentar ulceraciones, edema, vesiculas, eritema o atrofia.

Signos y sintomas de reacciones alérgicas a los materiales odontoldgicos:
e Enrojeciemiento
e Quemazoén
e Disgeusia
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Ademas pueden estar de la mano con manifestaciones sistémicas como malestar general,
mareos, cefaleas, dispepsia, astenia, artralgia y mialgia.*

Reacciones alérgicas

Los alérgenos son denomidados como pequefias moléculas con la capacidad de incitar al
sistema inmunitario para que genere anticuerpos especiales (IgE), y una vez que formados estos
anticuerpos, el alérgeno, cuando nuevamente entra relacion o contacto con el organismo, se
une a los anticuerpos y estos inician la reaccién alérgica.

Por lo tanto, una sustancia es un alérgeno que cuando entra en contacto nos da una respuesta,
para que nuestro organismo se defienda.

La respuesta del organismo a un alérgeno es dificil de comprender y esta controlada por
multiples factores como son la susceptibilidad propia de la persona a ser alérgico, el ambiente
que le rodea y las caracteristicas propias de la sustancia (el alérgeno).®”

Las alergias aparecen cuando el sistema inmunitario reacciona ante una sustancia extrafa
(como el polen, el veneno de abejas o la caspa de las mascotas) o un alimento que no provoca
una reaccion en la mayoria de las persona.’

Clasificacion de las reacciones alérgicas

En la cavidad oral y en los tejidos periorales pueden desarrollar diferentes reacciones de alergias,
estas pueden ser:

1. Reacciones de hipersensibilidad tipo |: hace referencia a situaciones que responden de
una manera inadecuada a los medicamentos betalactamicos. AINES o anestésicos y
tambien a los contenidos de sellantes, bonding.>6"#

2. Reacciones de hipersensibilidad tipo IV: destinadas a las alergias por contacto a los
materiales como metales, latex, amalgamas.5":8
a. Se manifiesta en 24 horas o 2 dias.
b. Reaccion inflamatoria histica.
c. Dermatisis de contacto, mediada por las células T y atépica.”®

Hipersensibilidad de tipo IV: esta es una reaccion tardia, dada por los linfocitos T, por lo
general aparecen entre 1 a 3 dias después de entrar en contacto con el alérgeno, su etiologia
es inespecifica.’ Los materiales que pueden causar dermatitis de contacto son los materiales
usados en ortodoncia y prétesis, ya que en sus estructuras pueden contener niquel o cromo los
cuales son téxicos y causan hipersensibilidad de tipo IV. Es decir que para que tengan un
resultado de hipersensibilidad tiene que ser ionizados y entrar en contacto con la saliva o
secrecion crevicular, aunque depende del pH que la cavidad bucal tenga.*

Las manifestaciones clinicas que se pueden presentar en este caso puede ser la estomatitis,
liquen plano enrojecimiento de la zona y xerostomia. Acompanados de dolor y quemazon.*



20

Hipersensibilidad de tipo I: este tipo de reaccion se denomina también como hipersensibilidad
inmediata, ya que ocurre solamente minutos después que el alérgeno haya tenido contacto con
el tejido, puede variar aproximadamente hasta 6 horas, y sus manifestaciones como urticaria
que aparece como una roncha rojiza, eritematosa, pruriginosa,edematosa que puede darse en
todo cuerpo, seguido de un agioedema, posee un color blanco a la presién, ademas de
permanecer por minutos o dias e incluso semanas.."*

Diagnéstico de una hipersensibilidad o alergia

Llegado a este punto se tendra que conocer exactamente la ficha médica de los pacientes asi
como también una acertada anamnesis, tener el conocimiento adecuado para poder llegar al
paciente sin olvidar ningun detalle, tales como, si es alguna vez tuvo alguna alergia o reaccién
algun componente o alimento, el tiempo transcurrido desde la ultima visita al odontélogo, si es
que tuvo alguna respuesta alérgeno, cuales fueron los sintomas o signos que presento y si al
ser eliminada la causa desaparecieron los sintomas.’24

Para tener un diagnéstico mas acertado se puede someter a las diferentes pruebas que existe
para verificar a que sustancia tiene alergia mediante:

Una prueba de puncion: esta sirve cuando existe la respuesta inmediata a los anestésicos
locales, guantes de latex o medicamentos, se debera colocar una pequefa gota en el antebrazo
y una puncion que penetre solamente en la epidermis de la piel, el resultado de esta puncién se
da alrededor de 20 minutos.'8910.11.12.13

Una prueba de parche: especificamente para cuando la reaccion es retardada, es un poco mas
interna, se diagndstica una alergia por metales y acrilatos. Se coloca en la espalda durante 2
dias, ahi se podra observar los signos y luego de 3 a 4 dias se retira el parche y se observa
también los signos. 141516

Manifestaciones clinicas

Las manifestaciones clinicas varian ampliamente, los pacientes pueden generar sintomas
subjetivos de dolor, sensacion de ardor, parestesia o picazén, a veces sin signos clinicos
evidentes.® Los hallazgos fisicos pueden incluir edema, eritema, liquenificacién, descamacion,
vesiculas, ampollas, erosiones, Ulceras y placas.®'":18

Ademas, las lesiones orales y los hallazgos en las mucosas pueden tener una etiologia
multifactorial y la hipersensibilidad retardada juega solo un papel de apoyo.>1":18

Reacciones liquenoides orales y liquen plano oral tienen similares caracteristicas clinicas e
histopatoldgicas.? Son diferenciados por causalidad, con el liquenoide oral que representan una
reaccion a una exposicion quimica interna o externa, mientras que el liquen plano oral es un
trastorno inflamatorio idiopatico.3'"1®
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Queilitis alérgica de contacto es un trastorno dermatoldgico relativamente comun que esta
caracterizada por inflamacion de los labios, borde bermellon y tejido circundante. Los sintomas
incluyen dolor, fisuras y edema.'7:18

La queilitis simple puede deberse a xerosis o irritacion, por otro lado las reacciones alérgicas de
contacto puede desempefiar un papel importante en estos casos, ya que se encontré que de un
del 25% al 85% pueden tener reacciones positivas a la prueba del parche, con 20% a 65% de
los que son clinicamente relevantes.'7:18

Clasificacion de alérgenos en la odontologia

Metales: este material es usado con mucha frecuencia en odontologia para las restauraciones,
prétesis removibles u ortodoncia, uno de los materiales usados antiguamente es la amalgama
que contiene diferentes metales alérgenos.'%10.202122,23

Signos y sintomas que presenta ante una amalgama:
e Eritemas.
e Picazon.
e Ardor.
e Reacciones liquenoides.
o Estomatitis de contacto.
e Sindrome de boca urente.’12:242526.27

Signos y sintomas que puede presentar en ortodoncia (cobalto, niquel), cromo-cobalto
(protesis parcial removibles y coronas:

Solamente un 0.1-0.2% presentan alergias a metales de ortodoncia, se presenta mas en
mujeres.’
e Sensacion de ardor.
o Eritema leve-grave.
o Descamacion labial.
¢ Queilitis angular.
e Agrandamiento gingival.
e Periodontisis.
o Estomatitis de contacto.
e Pérdida del gusto.
e Sabor metalico." %25

Signos y sintomas al oro:
e Lesiones liquenoides.
o Estomatitis alérgicas
e Dermatitis
e Ardor
e Ulceraciones.

Signos y sintomas al paladio (incrustaciones, prétesis, coronas):
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e Reacciones liquenoides.

Signos y sintomas al titanio (implantes dentales):
e Urticaria.
e Eccema.
e Enrojecimiento en la zona.
o Estomatitis.
¢ Relacionada con hiperplasias de los tejidos periodontales.

Acrilatos: este compuesto generalmente esta ligado a los adhesivos de resinas, coronas,
prétesis dentales, es mas frecuente en el profesional.’

Signos y sintomas:
o Dermatitis por contacto.

e Asma.

o Estomatitis alérgica.
e Eritemas.

e |rritacion.

e Pérdida del gusto.
e Reacciones liquenoides.
e Dolor.

Materiales usados en endodoncia: uno de los materiales mas usados en esta rama es el
eugenol y 6xido de zinc, ademas que uno de estos materiales pueden estar presentes en
materiales para impresiones dentales o enguagues bucales, tienen un 0,7-2% de reacciones
alérgicas."

Signos y sintomas del eugenol y 6xido de zinc:

e Estomatitis de contacto.
e |rritacion.

También en endodoncia una de las sustancias que se usa con mayor frecuencia es el hipoclorito
de sodio que es un irritante efectivo para eliminar el material organico que contienen los
conductos junto con el componente adecuado, pero a veces ocurre diferentes complicaciones
tales como la sustancia puede ser extruida por medio del foramen apical por la fuerza que ejerce
la aguja al no llegar a la longitud de trabajo esta se quedara atascada.?2%-3031

Signos y sintomas del hipoclorito de Sodio:

e Ardor.

¢ Dificultar para respirar.
e Edema.

e Equimosis.

e Dolor.

¢ Hemorragias.
e Efisema.
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e Muerte.

Signos y sintomas ante el formaldehido:
e Urticaria generalizada.
e Reaccién anafilactica.

Signos y sintomas ante los materiales de impresion:
e Inflamacién.
e Prurito.
e Enrojecimiento.
¢ Menos frecuente un shock anafilactico.

Latex: este es uno de los materiales que pueden llegar a causar un 3,8% hasta un 10% de
alergias en una poblacion,'?2:23:24.32

Signos y sintomas:

o Estomatitis alérgica.
e Hasta un compromiso con la respiracion.

Ceramicas: estan presentes en coronas, incrustaciones tiene un riesgo de una afectacién a los
pulmones.’

Pastas o enjuagues bucales: estos productos en su composicion tienen diferentes
aromatizantes o detergentes que pueden causar una reaccion alérgica.313233.34

Signos y sintomas:
e Ardor.
e Prurito.
e Ulceraciones.
e Reacciones liquenoides.
o Estomatitis de contacto.

Medicamentos o Farmacos: el paciente puede presentar diferentes reacciones alérgicas a
nivel oral. Los farmacos que mas producen alergias son los AINES usados para la inflamacion
y el dolor. Estos pueden generar alergias a un grupo de personas, pero también puede
presentarse de una manera mas grave como una anafilaxia o angioedema, los signos y sintomas
menos graves pueden ser urticaria,en el caso de malestares respiratorios causado por AINES
es necesario eliminar por completo los mismos y tener otra opcién de medicamentos como
acetaminofen.

Mientras que, en los antibioticos betalactamicos incluyendo las cefalosporinas, las reacciones
que pueden presentar son, angioedemas, urticaria, edema laringeo ademas que es necesario
saber que existe una reaccion tardia y se presenta como examenes morbiliformes o
macilopapulares en este caso seria una mejor opcion medicar macrolidos y clindamicina.’3*
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Por otra parte también existe diferentes enfermedades orales y periorales que se pueden asociar
con reacciones alérgicas a los diversos materiales dentales, en este contexto se puede incluir a
la queilitis, reacciones liquenoides, dermatitis perioral, estomatitis, gingivitis. Una de las
reacciones mas frecuentes se relaciona con un angiedema que desencadena en un sindrome
de alergia oral, esto se presenta generalmente en las personas que padecen de rinitis alérgica.
Anestésicos locales: estas sustancias ayudan bloquear los nervios y evitan que cause dolor
al momento de realizar algun tratamiento odontoldgico, existe una posibilidad de 1 en 6000
pacientes que cause alergias.

Tratamiento ante una reaccioén alérgica con relacion a la odontologia

Un factor muy importantes al momento que nuestro paciente presente diferentes signos vy
sintomas asociados a una alergia, es que, el odontélogo tiene que estar preparado ante esta
situacién, ya que esta reaccion puede ocurrir durante la consulta odontolégica o simplemente
después.’

Lo primero que se recomienda es evaluar sus signos vitales, ademas de observar si todavia
sigue conciente.’

Cuando se presenta en la mucosa oral o piel se puede decir que es una alergia de grado menor,
donde son mediadas por la histamina, se debe administrar por via intramuscular o por la vena
difenhidramina 24-50mg en adultos, y en nifios 1mg segun el peso, incluyendo un antihistaminico
oral como cetirizina 10mg."*

En el caso que se encuentre una reaccion alérgica demasiado grave y que sea inmediata, el
paciente presentara hipotensién, disnea, taquicardia, problemas para respirar, arritmias se
debera solicitar ayuda a un médico especialista y enseguida averiguar el material que causé la
alergia. La posicion del paciente es muy importante con las piernas levantadas y decubito esto
ayudara a que la circulacion sea mejor. En mujeres que estén embarazadas debera ponerse un
decubito pero lateral al lado izquierdo para evitar una compresion de la vena cava.' Lo que se
debe administrar en estos casos es epirefrina via intramuscular, de 0.3-0,5mg en adultos, y en
nifios 0.01 mg por kg de peso, esto se debe repetir cada 5 a 16 minutos.’

También se procedera con la administracion de oxigeno o en casos graves la intubacion
obviamente por el especialista médico." Para manejar los signos cutdneos se debera usar
antihistaminicos y para controlar alergias mas tardias se usa corticosteroides como la
hidrocortisona.’
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Tabla 1. Resultados de Investigacion Bibliografica de Fuentes Secundarias

Autores del
estudio y afio

Tema de

Investigacion

Tipo
Investigacion

de

Resultados

(Ospina &
Medina, 2010)

Reacciones adversas
ocasionadas por los
biomateriales usados
en prostodoncia

Fuente
Secundaria-
Bibliografica

Respecto a materiales dentales,
se dice que sueltan de una
manera ordenada y lenta, y
Como consecuencia es menos
propable que alcance las
concentraciones pico que pasen
del umbral y terminen causando
efectos teratdégenos.

(Syed,
Chopra, &
Sachdeyv,
2015)

Reacciones alérgicas
a los materiales
dentales: una revision
sistematica

Fuente
Secundaria-
Bibliografica

Se considera a diversos
materiales de los cuales se
presenta dudas y problemas de
biocompatibilidad entre ellos se
encuentran; composites,
guantes de latex, agentes
anestésicos locales, materiales
de endodoncia, materiales de
impresion y metales.

(Martinez,
Yévenes, &
Rodriguez,
2020)

Alergias en la atencion
dental

Fuente
Secundaria-
Bibliografica

La mucosa oral presenta
mayor resistencia que la piel
a los alérgenos ya que:

La saliva que es capaz de
disolver 'y arrastrar los
alérgenos.

La alta vascularizaciéon de la
mucosa permite su rapida
absorcion y eliminacion

(Mallo & Diaz,
2002)

Alergia de contacto
intraoral a los
materiales de uso

Fuente
Secundaria-
Bibliografica

El diagndstico de la alergia de
contacto intraoral, es dificil, ya
que no hay un cuadro
sintomatolégico patognomonico
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odontoestomatoldgico.
Una revision critica

especifico del proceso,
considerado dificultoso para
poder distinguirlo de las
irritaciones fisicas o quimicas
cronicas, de las dermatitis,
estomatitis de contacto
irritativas y de otros tipos de
estomatitis, de traumatismos
créonicos dados obturaciones
defectuosas, decubitos e
irritaciones protésicas, habitos
parafuncionales.

(Ospina

&

Medina, 2010)

Reacciones adversas
ocasionadas por los
biomateriales usados
en prostodoncia

Fuente
Secundaria-
Bibliografica

Se identific6 4 tipos de
reacciones alérgicas que son
producidas por el contacto con
materiales dentales; reacciones
anafilacticas, mediadas por la
inmunoglobulina E; reacciones
citotéxicas, mediadas por la
inmunoglobulina M o G;
reacciones mediadas por
complejos inmunes y activacion
del complemento, vy las
reacciones de hipersensibilidad
retardada mediada por linfocitos
T.

(Brito
Fernandez,
2015)

&

Reacciones alérgicas
en la cavidad bucal

Fuente
Secundaria-
Bibliografica

Las formas de reacciones
alérgicas sistémicas que vienen
con afeccidn maxilofacial se
encuentran definidas, no como
las reacciones alérgicas de
contacto que suceden en la
mucosa oral.

Estas son situaciones clinicas
de poca frecuencia en la
literatura  especializada; se
piensa que son muy poco
prevalentes, pero existen datos
que sugieren lo contrario.
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(Martinez, Alergias en la atencién Alérgenos mas comunes en

Yévenes, & |dental odontologia.

Rodriguez,

2020)
Metales; varios tipos de metales
y materiales organicos han sido

(Brito & utilizados para prétesis dental,

Fernandez, _ ) pero algunos de estos tienen

2015) Alergia a materiales y propiedades pro  alérgicas.

farmacos ~ de  uso utilizadas para restauraciones
estomatologico odontolégicas, aparatos de

ortodoncia y protesis.
La amalgama es un material
que se usaba antes para la
restauracién, la misma que
contiene mercurio.

(Syed, Reacciones alérgicas . .

Chopra, g&la los  materiales ITas . manifestaciones

Sachdev, dentales: una revisién I|quen0|.des ala amalgamg son

2015) sistematica compatlbles .ccl).n la .reaccmnes
de hipersensibilidad tipo 1V; que
son las mas adversas a
materiales dentales mas
frecuentemente.
También se hace referencia a
alergias debido a las
restauraciones de amalgama
donde se obtiene como
resultado lesiones pruriginosas
y eritematosas en la mucosa
oral y la piel de la cara y el
cuello.

(Syed, Reacciones alérgicas | Fuente En cuanto al niquel es

Chopra, &|a los materiales | Secundaria- considerado un sensibilizador

Sachdey, dentales: una revision | Bibliografica que se presenta con frecuencia

2015) sistematica entre todos los metales.

Al niquel se lo conoce como una
de las causas de dermatitis
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alérgica de contacto en

mujeres.

La incidencia de alergia al niquel
es del 0,1 al 0,2%. En general,
la sensibilidad al niquel es mas
comun en mujeres (4-10 veces)
que en hombres, mientras que
la alergia al cromo es rara (10%
en hombres y 3% en mujeres)

(Hosoki,
Nishigawa,
Miyamoto,
Matsuka,
2016)

(Syed,
Chopra,
Sachdeyv,
2015)

Allergic contact
dermatitis caused by
titanium screws and
dental implants

Reacciones alérgicas
a los materiales
dentales: una revision
sistematica

Fuente
Secundaria-
Bibliografica

El titanio es conocido por poseer
buena biocompatibilidad, es por
ello que varios materiales
contienen este elemento, por lo
cual ha sido utilizado dentro de
la cirugia plastica e implantes
dentales. Pero con el transcurso
del tiempo se ha ido
descubriendo que ciertos
materiales que contienen titanio
son considerados como
alérgenos debido a que se han
excedido en su aplicacion para
la elaboracién de materiales.
Aunque su uso tiene una
prevalencia baja del 0,6% vy se
presenta con urticaria, eccema,
enrojecimiento de la mucosa.
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(Martinez, Alergias en la atencién | Fuente Acrilatos: los adhesivos vy
Yévenes, & | dental Secundaria- compuestos de resinas
Rodriguez, Bibliografica contienen moléculas originarias
2020) de acrilatos, ademas que con
estos elementos se elaboran
coronas temporales, puentes,
placas y protesis dentales
(Syed, Reacciones alérgicas | Fuente Alergia a guantes de latex
Chopra, &|a los materiales | Secundaria-
Sachdev, dentales: una revision | Bibliografica La alergia al latex se da debido
2015) sistematica a que contiene alérgenos,
llamados polipéptidos organicos
que dan reacciones de
hipersensibilidad pudiendo ser
graves y a veces fatales.
_ La poblacion afectada incluye
Prevalencia de nifos con espina bifida los
(Chacon :Zf;fi:?esslbcljlladnigles e?\ mismos que son catalogados de
. ’ . mayor riesgo, pacientes que se
Davila,” Moré, | | facultad de sometieron a cirugia antes del
& Nifo, 2019) | odontologia de la ~ ’
°_ _g afio de edad, sindrome del
universidad  de los latex-fruta (alergia a algunas
Andes frutas) y trabajadores de la salud
debido al alto uso se las
considera como vulnerables
para ser alérgicas.
(Brito & | Alergia a materiales y | Fuente La reaccién de hipersensibilidad
Fernandez, farmacos de uso | Secundaria- tipo IV es una reaccién alérgica
2015) estomatoldgico Bibliografica tardia que se genera a las 24 y

las 48 horas de exposicion al
alérgeno y se sujeta a la
inmunidad celular.
Desencadenada en una
reaccion inflamatoria histica y
son ejemplos la dermatitis de
contacto y la dermatitis atdpica.
(o ambas).




30

(Martinez,
Yévenes, &
Rodriguez,
2020)

(Collado, y
otros, 2019)

Alergias en la atencién
dental

Alergia a anestésicos
locales:

Fuente
Secundaria-
Bibliografica

Anestésicos locales. A los
anestésicos locales se los
considera como farmacos bien
permisivos, pero sin embargo,
pueden provocar efectos
adversos.

En la mayoria de los casos no
son de origen alérgico, y se
deben a un sincope vasovagal o
a toxicidad por sobredosis.

Clasificacion de los efectos

adversos:

Efectos adversos locales
generando edema, inflamacion
y dafo en nervios periféricos.

Sistémicos: causados por las
altas concentraciones
plasmaticas de los anestésicos
locales, pueden originar efectos
a nivel del sistema nervioso
central y del sistema
cardiovascular.

(Ospina &
Medina, 2010)

(Martinez,
Yévenes, &

Reacciones adversas
ocasionadas por los
biomateriales usados
en prostodoncia

Alergias en la atencion
dental

Fuente
Secundaria-
Bibliografica

Se considera los materiales de
impresioén a los;

Elasticos los mismos que se
clasifican en elastémeros y los
hidrocoloides.




31

Rodriguez,
2020)

Los hidrocoloides engloban los
reversibles (tipo agar) e
irreversibles (alginatos).

Los elastoméricos hacen parte
de siliconas de adicién y de
condensacion, el poliéter y los
poli sulfuros

No elasticos son las ceras, el
yeso y los materiales
termoplasticos.

Las alergia por materiales de
impresion menos frecuentes,
pero en algunos casos de
reacciones alérgicas a los
materiales de poliéteres que se
manifestaron con inflamacion,
purito y enrojecimiento.

Ademas cuando se emplea un
hilo retractor se llena de
materiales  vasoconstrictores,
astringentes y  sustancias
hemostaticas.

Se dice que el cloruro de
aluminio es un astringente y
hemostatico que produce
efectos adversos como
quemadura de los tejidos la
denominan sustancia caustica.

(Brito
Fernandez,
2015)

&

Alergia a materiales y
farmacos de uso
estomatoldgico

Fuente
Secundaria-
Bibliografica

Resinas acrilicas

Materiales de mayor uso en las
prétesis dentales
mucosoportadas ya que tiene
propiedades fisicas, mecanicas
y estéticas adecuadas.
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En algunos pacientes este
material puede ocasionar
hipersensibilidad ademas de
estomatitis alérgica subprotesis.

(Mini¢, Pejci¢,
Obradovic,
Mirkovié, &

Bradic, 2018)

Alergijske
manifestacije u usnoj
duplji

Fuente
Secundaria-
Bibliografica

Se presenta un ejemplo practico
con 84 pacientes en el periodo
de 3 afios, con reacciones
alérgicas en la mucosa de la
cavidad bucal.

Del total de 84 encuestados, 49
fueron mujeres, y 35 eran
hombres de diferentes edades,
de los cuales 40 pacientes
fueron  diagnosticados con
estomatitis alérgica, 34
pacientes fueron diagnosticados
de Enanthema fixum, 6
pacientes fueron diagnosticados
con queilitis alérgica y 4
pacientes fueron diagnosticados
con angioedema.

Las reacciones alérgicas mas
comunes son estomatitis
alérgica en 40 pacientes con
(47,61%) y Enanthema fixum en
34 pacientes (40,47%). Hay un
alto numero de pacientes con
ningun tipo de reacciones
alérgicas de mucosa oral

En 37 pacientes (44,01%) las
reacciones alérgicas fueron el
resultado de tomar
medicamentos. En los 47
pacientes restantes (55,9%) los
cambios fueron el resultado de
otras causas (comida, insectos
mordedura, polvo, etc.). Los
resultados de este estudio
mostraron la mayor sensibilidad
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de la mucosa oral después de la
administracion de antibiotico
sulfonamida (preparaciones de
penicilina). Algunos de los
pacientes tomaron estos
medicamentos repetidamente y
algunos de ellos ya enfrentaron
cambios, mientras que en
algunos aparecieron por primera
vez

De las preparaciones de
sulfonamidas, Bactrim es la
causa mas comun de
reacciones alérgicas en el
cuerpo.

Al final de este estudio, surgio
como una causa de alergia en
22 pacientes. Bactrim se utiliza
con mayor frecuencia en el
tratamiento de infecciones
urinarias, probablemente, la
mayor cantidad de reacciones
alérgicas, comunmente son
reportadas por este
medicamento. La mayoria de los
autores informan reacciones a
este medicamento por el tipo de
erupcion, que es confirmada por
los resultados de este estudio.

(Marin
otros, 2019)

y

Hipoclorito de sodio
como irrigante de
conductos. Caso
clinico y revision de
literatura.

Fuente
Secundaria-
Bibliografica

El tratamiento de los conductos
es utilizado cuando existe un
dafio pulpar de forma
irreversible.

El hipoclorito de sodio es
utilizado como un irrigante de
conductos en las endodoncias,
siendo este uno de los
principales irrigantes. Ha
presentado reacciones
desfavorables debido a la falta
de cuidado y por la toxicidad
sobre los tejidos vivos.
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Una alternativa es el uso de
antibioticos que son utilizados
como tratamientos para la
regeneracion con pulpas
muertas inmaduras 0
periodontitis.

Es indispensable que cada uno
de los irrigantes sean utilizados
de forma racional por los
profesionales.

(Gémez
Quesada

I

Fang, & Covo

,2018)

Accidente

con

hipoclorito de sodio

durante

la terapia

endodontica

Fuente
Secundaria-
Bibliografica

Un accidente causado por el
hipoclorito de sodio se da
cuando se realiza una
endodoncia.

Para la prevencion de un suceso
con hipoclorito de sodio se
puede prevenir de la siguiente
manera: identificaciéon de la
anatomia radicular, forma del
conducto, tipo de salida, calibre
de aguja, seleccion de la jeringa
y la longitud de la irrigacion.
Para evitar la infeccion del tejido
necrotico, se requiere
antibioticoterapia profilactica, y
por ultimo se hace necesaria la
analgesicoterapia para acelerar
la finalizacion del procedimiento,
cuando el paciente no presente
sintomatologia.

(Palazzolo

Russo
Maradeo
2019)

, &

Dermatitis alérgica por
contacto ocupacional a
metacrilatos

Fuente
Secundaria-
Bibliografica

Los metacrilatos son
monomeros de bajo peso
molecular utilizados
principalmente en polimeros y
plasticos, presentan un alto
poder de sensibilizacion por lo
que su manejo deber ser
realizado con mucha
prevencion. La alergia a este
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tipo de sustancias oscila entre 1-
1,6%. No existen
recomendaciones sobre cada
uno de los alérgenos con el fin
de realizar un screening en los
pacientes.

(Valdés, 2017)

Hipersensibilidad a
metales y reacciones
adversas en cirugias
con implantes
metalicos

Fuente
Secundaria-
Bibliografica

Los implantes metalicos
presentan un gran uso en la
odontologia, sin embargo, sonla
primera causa que genera una
dermatitis de tipo alérgica. El
niquel es el metal mas comun
seguido por el cobalto y por el
cromo. Por lo general cuando
una persona alérgica causa por
contacto directo, por ingestién o
por implantacion.

Cuando existe alergia por una
implantacién se genera
respuestas adversas de tipo
cutanea y extracutaneo. Con
base en las reacciones
extracutaneas se estima que
oscila entre 0,1%-1% por una
cirugia de implante ortopédico.

(Sinitchi,
2015)

Alergias al zirconio
causadas por
materiales  dentales
orales

Fuente
Secundaria-
Bibliografica

Las alergias a los metales son
provocadas por factores
ambientales o] factores
ocupacionales, siendo mas
numerosos en los ultimos anos,
particularmente a través de la
introduccion en Odontologia
debido ha nuevos tipos de
prétesis e implantes con
zirconio. Es un metal de
transiciéon con varios efectos

beneficiosos, sin  embargo,
presenta efectos negativos:
toxicidad sistémica

(cancerigeno potencial),
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elevando el sindrome de
dermatitis alérgica oral.

Los alergblogos recomiendan
un conocimiento profundo de la

historial médico de los
pacientes, sobre los datos
personales e investigaciones
alérgicas  hereditarias  que
confirmen una posible
sensibilidad. Investigaciones
alérgicas generales y

especificas para que establecen
una posible sensibilidad al

zirconio es: pruebas
epicutaneas, pruebas
serolégicas (TTL), y
confirmacién de desalojo

alergénico. Igualmente, el
equilibrio se debe calcular la
relacién costo / beneficio.

(Feller , | Revisién: estomatitis | Fuente La estomatitis alérgica de
Hamilton , | alérgica de contacto Secundaria- contacto es un trastorno
Abdool , & Bibliografica inflamatorio generado por un
Lemmer , antigeno especifico de una
2017) célula T generada por una
hipersensibilidad a un alérgeno
de tipo exdgeno o alérgenos
directos presentes en la mucosa
oral.
(Mittermuller, | Quinientos pacientes | Fuente La discrepancia entre el alto
Hiller , | que informan sobre | Secundaria- numero de quejas subjetivas y el
Schmalz, & | efectos adversos de | Bibliografica bajo numero de sintomas
Buchalla , | materiales  dentales: intraorales objetivos exige una
2018) Frecuencias, quejas, interdisciplinariedad

sintomas, alergias

colaboracién para identificar
otras causas distintas a las
dentales del deterioro para el
paciente con el fin tratamientos
innecesarios, costosos y
estresantes. La alergia es una
causa rara pero reconocida de
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efectos adversos. Pruebas de
parche de series estandarizadas
revelaron que los metales son
alérgenos diagnosticados con
mayor frecuencia. Gingivitis
adyacente a restauraciones
dentales, enrojecimiento del
paladar o de la cresta edéntula.

Las lesiones de tipo liquen son
los sintomas intraorales
objetivos que puede estar
asociado a alergia a materiales
dentales.

(Sifakakis
Eliades
2017)

&

Reacciones adversa

de materiales
ortodoncia

de

Los efectos adversos pueden
surgir del uso clinico de
materiales de  ortodoncia,
debido a la liberacion de
sustancias constituyentes
(iones de aleaciones 'y
mondémeros, subproductos de
degradacién y aditivos de
polimeros). Ademas, el
envejecimiento intraoral afecta
las propiedades biolégicas de
los materiales.

La corrosion en ortodoncia
metalica los aditamentos liberan
iones metalicos, principalmente
hierro, cromo y niquel. Este
ultimo ha recibido la mayor
atencion debido a su potencial
reportado de wuna respuesta
alérgica. La formacion de una
capa de oxido puede inhibir el
movimiento exterior de iones,
actuando asi como un obstaculo
para la liberacion. Las
aleaciones de titanio tienen una
resistencia a la corrosiéon
superior al acero inoxidable

Los efectos adversos de
algunos materiales de
ortodoncia deben considerarse
durante la seleccién del material
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y durante todo el proceso de
ortodoncia, con el fin de
minimizar las posibles
implicaciones indeseables.

(Velazquez,
Florentin , &
Defazio ,
2016)

Frecuencia de
estomatitis
sibprotfesica en
pacientes portadores
de protesis dentales.

Fuente
Secundaria-
Bibliografica

Existe una alta incidencia de
estomatitis  subprotésica en
pacientes que por lo general
utilizan protesis dentales
removibles por lo que se debe
realizar un control en el tiempo
para analizar la relacién
existente entre la prétesis y los
tejidos cercanos para prevenir
algun efecto adverso de tipo
grave. En esta investigacion se
realizd6 un analisis en 50
pacientes donde el 78%
presentd estomatitis
subprotésica de tipo | (10%),
seguido del tipo Il (60%), tipo 1l
(8%) con mayor prevalencia en
mujeres y una edad de 21 a 30
anos de edad.

(Larsen ,
Johansen ,
Reible ,
Zachariae , &
Pedersen ,
2017)

Las lesiones orales
sintomaticas pueden
estar asociadas con
alergia por contacto a
sustancias en
productos de higiene
bucal.

Fuente
Secundaria-
Bibliografica

La cavidad bucal y los labios se
exponen  repetidamente a
diversos irritantes y alérgenos,
incluidos productos y materiales
de higiene bucal utilizados para
diagnosticar y tratar
enfermedades bucal. Se realiz6
un estudio de 49 pacientes
donde 19 tenian alergias con
liquen plano oral, 19 lesiones
liquenoides orales y 11
estomatitis. La sensibilizacion a
sustancias  aromaticas  en
productos de higiene bucal
generan por lo general las
enfermedades antes
mencionadas. Todos los
pacientes que dejaron de utilizar
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estos productos la
sintomatologia desaparecio.

(George ,
Muralidharan ,
& Roy , 2020)

Una Revision de
Irritantes y Alérgenos
en materiales dentales

Fuente
Secundaria-
Bibliografica

Esta revisién tuvo como objetivo
desarrollar un enfoque
sistematico para la seleccion de
odontologia adecuada y mas
segura.

Se observé que las reacciones
alérgicas mas comunes en el
personal dental son las alergias
al latex, acrilatos y
formaldehido. Los otros
materiales dentales que
causaron irritaciéon incluyeron
materiales, metales, resinas,
productos de caucho,
restauraciones de amalgama.

El personal dental tiene un alto
riesgo de alergia por los guantes
de latex, los  aerosoles
biolégicos inhalados durante la
practica, dermatitis de contacto
y por el uso de varios otros
materiales dentales
potencialmente dafinos.

Por otro lado, los pacientes
tienen un alto riesgo de irritacion
por los materiales dentales de
uso comun como metales (oro,
mercurio, cromo, paladio, etc.),
selladores de conductos
radiculares, materiales de
obturacion, formaldehido,
restauraciones de amalgama,
resina, acrilatos, materiales de
impresion, latex y anestesia
local. Los pacientes comienzan
a desarrollar sintomas de
estomatitis, ardor, hormigueo,
queilitis, lesiones orales
liquenoides, hinchazéon de
labios y cara. La cavidad bucal
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estd expuesta a diversos
sustancias sensibilizantes que
provocan reacciones alérgicas.
Por lo tanto, es necesario
proporcionar servicios dentales
completos sin comprometer la
salud del paciente.




Tabla 2. Reacciones Adversas generadas por distintos materiales de Odontologia

MATERIAL ODONTOLOGICO REACCIONES ADVERSAS

Reacciones anafilacticas intervenidas por
. ) ) la inmunoglobulina E y reacciones

Biomateriales usados en prostodoncia o
citotéxicas, moderadas por la

inmunoglobulinaM o G

Restauraciones de amalgama Lesiones eritematosas y pruriginosas

Niquel Dermatitis alérgica

o Urticaria, eccema, enrojecimiento de la
Titanio
mucosa

Reacciones de hipersensibilidad,
Guantes de latex
dermatitis

Edema, inflamacién y dafio en nervios

. eriféricos.
Anestésicos locales P

Formaldehido, cloroformo, fldor, niquel, . . .
” Cancinogénesis
cromo, berilio

Niquel, cromo, cobalto Alergia de contacto
Resinas acrilicas Citotoxicidad
Berilio, niquel, zirconio Dermatitis
Berilio Neumonitis

Resinas compuestas Estomatitis protésica por contacto




42

DISCUSION

Martinez, Yévenes y Rodriguez manifestaron que solamente el 0.7 al 2% pueden presentar
reacciones inducidas por el eugenol, ademas que provocé dermatitis de contacto irritante o
alérgica y que la mucosa oral presenta una mayor resistencia a alérgenos debido a las distintas
caracteristicas tales como la saliva y la alta vascularizacién lo que permite su rapida absorcion
y eliminacion 8. Sin embargo, si puede surgir una reaccion adversa dentro de la cavidad bucal,
las cuales generan diferentes alergias sistémicas, estas pueden afectar a la parte maxilofacial,
lo que no sucede en las alergias de contacto que solamente se presentan en la mucosa oral, a
pesar de que la mucosa tiene una mayor resistencia.?

Ospina y Medina manifestaron la existencia de cuatro tipos de reacciones de alergia que se
producen por medio del contacto con materiales de odontologia, las cuales son: reacciones
anafilacticas intervenidas por la inmunoglobulina E, reacciones citotoxicas dadas por la
inmunoglobulina M o G, reacciones mediadas por complejos inmunes y activacion del
complemento y las reacciones de hipersensibilidad retardada mediada por linfocitos T “.

Por otra parte, Brito y Fernandez manifestaron que existen distintas formas de reacciones
alergicas dentro de la mucosa oral pero no se encuentran bien definidas, son momentos clinicos
descritos con menos frecuencia en la literatura; ya que se piensa que no existen muchos casos
de estos®. Las reacciones alérgicas de la mucosa oral por medio del contacto con materiales de
odontologia estan muy bien definidas, sin embargo, su diagndstico puede ser complicado.

Ospina y Medina manifestaron que los materiales dentales se liberan de forma gradual y lenta,
donde existe un poco de probabilidad que las concentraciones pasen los limites permisivos y
causen un efecto alérgico*. Por otro lado Sifakakis y Eliades manifestaron que los efectos
adversos pueden surgir del uso clinico de materiales de ortodoncia, debido a la liberacion de
sustancias constituyentes como el hierro, niquel y cromo (iones de aleaciones y mondmeros,
subproductos de degradacion y aditivos de polimeros)®. Valdés manifestd que los implantes
metalicos presentan un gran uso en la odontologia, sin embargo, son la primera causa que
genera una dermatitis de tipo alérgica, también indica que el niquel es el metal mas comun,
seguido por el cobalto y finalmente el cromo. Por lo tanto los pacientes que presentan un
tratamiento de ortodoncia pueden presentar reacciones alérgicas a los metales principalmente
al cromo, hierro o niquel.™

Syed, Chopra y Sachdev manifestaron que el niquel es considerado como un metal
sensibilizador que genera con mayor frecuencia una dermatitis alérgica de contacto, y se
presenta principalmente en las mujeres, con una incidencia que oscila entre 0,1-0,2%"". Hosoki,
Nishigawa, Miyamoto y Matsuka manifestaron que el titanio presenta una biocompatibilidad por
lo que presenta un mayor uso en la odontologia, sin embargo, existen descubrimientos de que
este metal es el causante de alergias con una incidencia del 0,6% '2. Sinitchi manifestoé que el
zirconio utilizado en implantes dentales orales genera alergias, debido a que es considerado
como un cancerigeno potencial. No existe investigaciones suficientes que se pueda demotrar
que el zirconio sea el alérgeno mas perjudicial.

Agrawal y colaboradores sefalan que aproximadamente el 16% de profesionales dentales
tienen alergias o reacciones adversas a los guantes de latex.>®> Mientras que George,
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Muralidharan y Roy manifestaron que el personal dental tiene un alto riesgo de alergia por los
guantes de latex, los aerosoles bioldgicos inhalados durante la practica, dermatitis de contacto
y por el uso de varios otros materiales dentales potencialmente dafiinos™.

Budimir y colaboradores en su estudio nos dan a conocer que las personas que alguna vez en
su vida han tenido dermatitis atépica e inclusive alergias, son mas predispuestos para presentar
mas signos y sintomas ante un alérgeno.?® Segun Torgenson colaboradores, en un estudio se
dieron cuenta que en los resultados de una prueba de parche el material que mas predispone a
una alergia es el metal.2%6:27

Rap et al. En su estudio de 206 pacientes indica que las personas que tiene alergia a los metales,
presentan como manifestacion prevalente al liquen plano intraoral y la estomatitis oral.# Chacon
y otros mencionan en su estudio que un que un 25,2 % presentan alergias algun material
odontolégico. De igual manera nos da a conocer que las mujeres son las que presentan mas
prevalencia de alergia por el umbral disminuido.” Alabania y colaboradores presentan un estudio
que dan a conocer solamente un 15% de personas que tienen alergia al latex, la cual no se
encuentra diferencia con el estudio de Chacon et al, con un 14, 3%.” Segun Kallus y Mjor,
notificaron 46 casos con sospecha de efectos adversos 0,35% pacientes, mientras que Hensten
et al, informaron sobre el 1% de reacciones adversas de los pacientes en ortodoncia.® Existe
una serie de estudios en las que indican que varios pacientes se ven afectados por alguna alergia
a algun material odontolégico siendo las principales afectaciones la dermatitis de tipo oral.

Mini¢, Pejci¢, Obradovi¢, Mirkovi¢ y Bradi¢ realizaron una investigacion a 84 personas, 49 fueron
mujeres, y 35 eran hombres de diferentes edades, de los cuales 40 pacientes presentan
estomatitis alérgica con el 47,61% mientras que Enanthema Fixum en 34 pacientes 40,47%"°.
Velazquez, Florentin y Defazio realizaron una investigaciéon a 50 pacientes donde el 78%
presentd estomatitis subprotésica de tipo | (10%), tipo Il (60%), tipo Il (8%) con mayor
prevalencia en mujeres y una edad de 21 a 30 afios de edad'®. Nuevamente se comprueba que
existe una mayor aparicion de estomatitis y con prevalencia alta en el género femenino.

Los principales alérgenos usados en la odontologia son: metales (niquel, titanio, cromo, berilio,
zirconio, cobalto), no metales (fluor), materiales (Biomateriales usados en prostodoncia,
restauraciones de amalgama, anestésicos locales, resinas acrilicas y compuestas) generando
las siguientes alergias: dermatitis oral, neumonitis, estomatitis, citotoxicidad, lesiones
eritematosas y pruriginosas, entre otros.
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CONCLUSIONES

Los alérgenos son moléculas que estimulan al sistema inmune para que se genere anticuerpos
que son especiales. Posteriormente, el alérgeno, cuando entra nuevamente en contacto con el
organismo, se juntara a los anticuerpos y estos daran paso a una reaccién alérgica.

Por lo tanto, una sustancia es un alérgeno en funcion de la respuesta que nuestro organismo
desarrolle contra él, la reaccion del cuerpo humano a un alérgeno es compleja y esta asociada
por varios factores como la susceptibilidad que es propia de la persona a ser alérgico, el
ambiente que le rodea y las caracteristicas propias de la sustancia.

La mayor parte de materiales que son usados dentro del area odontolégica presentan cierto
grado de toxicidad, sin embargo como presentan una liberacién lenta no producen ninguna
afectacién. Adicionalmente, la mucosa oral presenta gran resistencia a la accion de ciertos
alérgenos gracias a la saliva y la alta vascularizacion lo cual facilita la absorcién y eliminacion
de estos componentes.

Las principales reacciones alérgicas son: reacciones anafilacticas intervenidas por la
inmunoglobulina E, ademas de las reacciones citotdxicas dadas por la inmunoglobulina M o G,
siguiendo de las reacciones mediadas por complejos inmunes y activacién del complemento y
las reacciones de hipersensibilidad retardada mediada por linfocitos T. En muchos pacientes se
determiné que la alergia mas comun es la estomatitis oral.

Los principales materiales que generan alergia son los metales tales como y hierro, niquel,
cromo, zirconio y oro los cuales son principalmente usados en el proceso de ortodoncia.
Adicionalmente, otros materiales corresponde al latex, amalgamas, resinas, y sobre todo
cualquier tipo de anestésicos.
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titulacion en el Repositorio Institucional de conformidad a lo dispuesto en el articulo 144 de la Ley

Organica de Educacion Superior.

Azogues, 14 de julio de 2021

Daniela Valentina Barzallo Bravo
C.1. 0302501465
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El Bibliotecario de la Sede Azogues

CERTIFICA:

Que, Barzallo Bravo Daniela Valentina portadora de la cédula de ciudadania N° 0302501465 de la

Carrera de Odontologia, Sede Azogues, Modalidad de estudios presencial no adeuda libros, a esta fecha.

Azogues, 14 de julio de 2021

Ec. Fabian Rodriguez Herrera
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Dra. Cristina Mercedes Crespo Crespo responsable de la Unidad de Titulacion
de la carrera de Odontologia de la Universidad Catdlica de Cuenca sede
Azogues, certifica que el trabajo titulado “Manifestaciones clinicas a causa de
reacciones alérgicas por diferentes materiales de uso estomatolégico.” De
la estudiante : Daniela Valentina Barzallo Bravo, portador de la cédula de
ciudadania 0302501465 ha sido controlado por el sistema Turnitin reflejando
una coincidencia del 9% con las fuentes bibliograficas cuya evidencia se

adjunta.
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