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Resumen: El propdsito es analizar las caracteristicas de los estudios y las tendencias en las publicaciones cientificas
y las recomendaciones clinicas relacionadas con el COVID-19 en odontopediatria. La busqueda electrénica se
realizé en las bases de datos MEDLINE, Scopus, Web of Science Core Collection y LILACS/BVS, sin restricciones.
Se incluyeron estudios que usaron términos referentes a COVID-19, odontologia pediatrica y nifios en el titulo,
resumen o palabras clave. Se extrajeron datos bibliométricos y caracteristicas de los estudios. Cada estudio se
categorizé de acuerdo con su disefio, muestra y tema principal. Se incluyeron 49 estudios, la mayoria revisiones
(n=25; 51,00%), estudios observacionales (n=23; 47,00%) y estudio clinico (n=1; 2%). Los principales temas fueron
urgencias odontoldgicas (n=9; 18,30%), bioseguridad (n= 8; 16,30%) y teleodontologia (n=6; 12,20%). Las urgencias
odontoldgicas mas reportadas fueron trauma (n=12; 63,10%), edema (n=9; 47,30%) y dolor (n=9; 47,30%). Se
concluyé que se realizaron pocos estudios sobre COVID-19 y odontologia pediatrica, y la mayoria de las revisiones
y estudios observacionales sobre emergencias dentales se publicaron en Asia.

Palabras clave: COVID-19, Odontopediatria, Nifo, Practica clinica, Revision.

Odontopediatria no contexto da COVID-19: publicacoes
cientificas e pratica clinica

Resumo: O objetivo é analisar as caracteristicas dos estudos e tendéncias nas publicacdes cientificas e recomendacoes
clinicas relacionadas ao COVID-19 em odontopediatria. A busca eletronica foi realizada nas bases de dados MEDLINE,
Scopus, Web of Science Core Collection e LILACS/BVS, sem restricdes. Foram incluidos estudos que usaram termos
referentes a COVID-19, odontopediatria e criancas no titulo, resumo ou palavras-chave. Os dados bibliométricos
e as caracteristicas do estudo foram extraidos. Cada estudo foi categorizado de acordo com seu desenho, amostra
e tema principal. Quarenta e nove estudos foram incluidos, sendo a maioria revisées (n=25; 51,00%), estudos
observacionais (n=23; 47,00%) e estudo clinico (n=1; 2%). Os principais temas foram emergéncias odontolégicas
(n=9; 18,30%), biosseguranca (n= 8; 16,30%) e teleodontologia (n=6; 12,20%). As emergéncias odontoldgicas mais
relatadas foram trauma (n=12; 63,10%), edema (n=9; 47,30%) e dor (n=9; 47,30%). Concluiu-se que poucos estudos
sobre COVID-19 e odontopediatria foram realizados, com a maioria das revisdes e estudos observacionais sobre
emergéncias odontoldgicas publicados na Asia.

Palavras-chave: COVID-19, Odontopediatria, Crianca, Pratica clinica, Revisao.
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Pediatric dentistry in the context of COVID-19: scientific
publications and clinical practice

Abstract: The purpose is to analyze the characteristics of the studies and trends in scientific publications and
the clinical recommendations related to COVID-19 in pediatric dentistry. Electronic search was performed on
MEDLINE, Scopus, Web of Science Core Collection, and LILACS/VHL databases, without restrictions. Studies
that used terms referring to COVID-19, pediatric dentistry, and children in the title, abstract, or keywords
were included. Bibliometric data and studies’ characteristics were extracted. Each study was categorized
according to its design, sample, and main subject. Forty-nine studies were included, most of them reviews
(n=25; 51.00%), observational studies (n=23; 47.00%), and clinical study (n=1; 2%). The main topics were
dental emergencies (n=9; 18.30%), biosafety (n= 8; 16.30%) and teledentistry (n=6; 12.20%). The most
reported dental emergencies were trauma (n=12; 63.10%), edema (n=9; 47.30%), and pain (n=9; 47.30%). It
was concluded that few studies on COVID-19 and pediatric dentistry were conducted, and most reviews and
observational studies regarding dental emergencies were published in Asia.

Key words: COVID-19, Pediatric dentistry, Child, Clinical practice, Review.

succién’ y de limpieza de aire de alta
eficiencia® pueden contribuir a la reduccion
de la contaminacién del aire. Asimismo, por
razones de seguridad, es necesario el uso
de equipos de proteccion personal (EPP);
manejo estricto de limpieza y desinfeccién
ambiental, esterilizaciéon y disposicion de
materiales; y preseleccién de pacientes
para sintomas o diagnéstico de COVID-19
o contacto con personas infectadas.?

Introduccion

En la pandemia de COVID-19, los dentistas
intensificaronlosprotocolosdebioseguridad
y modificaron los procedimientos para
reducir el riesgo de contaminacion cruzada
en entornos clinicos®. El principal modo de
transmisién de COVID-19 es la exposicion
a fluidos respiratorios contaminados
por el virus. Esta exposicion puede
ocurrir por inhalacién de gotitas o aerosoles
o0 su depdsito en mucosas por contacto Sin  embargo, en odontopediatria, la
directo con salpicaduras o contacto deteccién de COVID-19 es dificil, ya que
indirecto con manos contaminadas?. la mayoria de los ninos son asintomaticos.®
Modo de transmisién, deteccién del Otros desafios relacionados con el cuidado
coronavirus SARS-Cov-2 en saliva® vy dental de los pacientes pediatricos fueron

evidencia en la potencial de generacién
de aerosoles en los procedimientos
odontoldgicos, especialmente aquellos
realizados con instrumentos mecanizados y
el uso concomitante de aire y agua,* impulsé
la busqueda de politicas para reducir el
riesgo de contaminacién.>’

Se sabe que el uso de enjuagues bucales
con solucién antiséptica antes de los
procedimientos dentales,® sistemas de

la exclusion inicial de nifos y preescolares
de los programas de vacunacién para
la enfermedad y la escasez de estudios
realizados con esta poblacién en relacién
con el COVID-19. Por lo tanto, se evidencia
la relevancia del presente estudio, que
tiene como objetivo identificar y analizar las
caracteristicas de los estudios, tendencias
de investigacion y recomendaciones
clinicas relacionadas con el COVID-19 en
odontopediatria, a través de una revision
bibliométrica.
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Metodologia
Fuentes de datos y estrategia de investigacion

Se realizé una busqueda electrénica en
septiembre de 2021 en las bases de datos
MEDLINE (via PubMed), Scopus, Web of
Science Core y LILACS. La estrategia de
busqueda fue disenada para la base de
datos MEDLINE, utilizando vocabulario
controlado por términos y términos
libres. Luego se adapto de acuerdo con las
reglas de sintaxis de cada base de datos
(Tabla 1). No se aplicaron restricciones de
idioma o publicacion.

Criterio de eleccion

completos, los articulos de revisién, los
informes de casos, los ensayos clinicos
y las comunicaciones breves publicadas
en odontologia pediatrica que incluyeron
términos o palabras clave relacionados
con COVID-19 en el titulo, el resumen
o las palabras clave se consideraron
elegibles para su inclusion.

Se excluyeron documentos como cartas,
noticias, editoriales, comentarios,
blogs cientificos, perspectivas, notas
técnicas u opiniones. Ademas, también
se excluyeron los estudios relacionados
con otros coronavirus excepto el SARS-
CoV-2, los articulos de texto completo no
disponibles o los estudios que abordaron
la atenciéon dental pediatrica fuera del

Los

estudios cientificos

originales

periodo pandémico de COVID-19.

Tabla 1. Estrategia de busqueda segtin las diferentes bases de datos.

Base de datos

Clave de busqueda (02 de Septiembre de 2021)

MEDLINE
(http:/www.ncbi.nlm.nih.gov/sites/pubmed)

(Pediatric dentistry[MeSH Terms] OR Pediatric dentistry[Tit-
le/Abstract] OR Paediatric dentistry[Title/Abstract] OR Pe-
dodontics[Title/Abstract]) AND (Covid-19[MeSH Terms] OR
Covid-19[Title/Abstract] OR Covid-19 pandemic[Title/Abs-
tract] OR SARS-CoV-2[MeSH Terms] OR SARS-CoV-2[Title/
Abstract] OR Coronavirus[Title/Abstract] OR 2019-nCoV|-
Title/Abstract])

Scopus
(http:/www.scopus.com)

(INDEXTERMS (pediatric dentistry) OR TITLE-ABS-KEY
(pediatric dentistry) OR TITLE-ABS-KEY (paediatric dentis-
try) OR TITLE-ABS-KEY (pedodontics)) AND (INDEXTERMS
(covid-19) OR TITLE-ABS-KEY (covid-19) OR TITLE-ABS-
KEY (covid-19 pandemic) OR INDEXTERMS (sars-cov-2) OR
TITLE-ABS-KEY (sars-cov-2) OR TITLE-ABS-KEY (corona-
virus) OR TITLE-ABS-KEY (2019-nCoV))

Web of Science
(https://clarivate.com/)

TS=(Pediatric dentistry OR Paediatric dentistry OR Pedo-
dontics) AND TS=(Covid-19 OR Covid-19 pandemic OR
SARS-CoV-2 OR Coronavirus OR 2019-nCoV)

Lilacs/ VHL
(https:/bvsalud.org/)

(mh:Pediatric dentistry OR Paediatric dentistry OR Pedo-
dontics) AND (Covid-19 OR Covid-19 pandemic OR SARS-
CoV-2 OR Coronavirus OR 2019-nCoV)
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Seleccion de estudios

Los registros recuperados se importaron
a Rayyan®?. Dos investigadores
independientes (M.A.; T.R.) seleccionaron
los estudios leyendo los titulos y resumenes
y aplicando los criterios de elegibilidad. Los
estudios con datos insuficientes en estas
secciones se leyeron en su totalidad. Si el
texto completo no estaba disponible, el
estudio fue excluido. Las dudas sobre la
elegibilidad se resolvieron en reuniones
de consenso con dos investigadores
experimentados (A.P.; L.P.). Posteriormente,
los estudios incluidos se importaron a un
software de andlisis de datos bibliométricos
(VantagePoint® version 13.0, Search
Technology, Inc.).

Proceso de recogida de datos sobre las
principales caracteristicas de los estudios

Tres investigadores extrajeron manualmente
los datos de los estudios incluidos (M.A,;
T.R.; M.S.). Cada estudio se clasificé una vez
dentro de cada categoria, segun i) disefo
del estudio, ii) muestra vy iii) tema principal.

La categoria “tipo de estudio” se subdividié
en estudio de revision, clinico u
observacional. En cuanto a la categoria
“muestra”, los subtemas fueron ninos,
adolescentes, mas de un grupo poblacional
(que incluia bebés, nifios y/o adolescentes),
odontdlogos, padres, estudiantes de
odontologiayno aplica(cuando el estudio no
tuvo muestra, por ejemplo, comentarios). La
“materia principal” fue evaluaday clasificada
como referente a urgencias odontolégicas,
minima intervencién, teleodontologia,
bioseguridad, educacién en salud y mas de
una materia.

Los datos referentes a los tipos de
procedimientos clinicos y las principales
emergencias informadas en los estudios
incluidos se recuperaron manualmente
y se tabularon en una hoja de calculo
independiente. En esta seccién, un mismo
estudio podria clasificarse en mas de una
categoria.

Recogida y andlisis de datos bibliométricos

Se recogieron los siguientes datos: titulo,
palabras clave, autores, afio de publicacién,
revista, factor de impacto y pais de afiliacién
del autor de correspondencia. Los datos
del autor y de la revista fueron revisados
manualmente pordos autores (M.A.; T.R.). La
tasa de recuperacion de datos fue superior
al 90,0 % vy la evaluaciéon bibliométrica
de los datos extraidos fue realizada por
un investigador experimentado (A.F.G.)
utilizando los programas Vantage Point® y
Microsoft Excel®.

Los articulos se distribuyeron segun
los tipos de diseno de estudio, temas
principales y afno de publicacién. Para las
métricas de publicacién, se consideraron
todas las revistas, asi como la correlacién
entre los disenos de estudio y las revistas.
Se consulté el SClmago Journal Rank (SJR)
de cada revista en https:/www.scimagoijr.
com/, considerando el ano 2021.

Se construyd una nube de palabras para
indicar la frecuencia de citacién de palabras
en el titulo, resumen o lista de palabras
clave, considerando palabras citadas al
menos tres veces. La métrica de autor
se organizé de acuerdo al numero de
publicaciones, incluyéndose unicamente
aquellos con dos o mas publicaciones. En
este analisis se evalud la autocorrelacién
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entre los principales autores. A partir de los
datos referentes al pais de filiacién del autor
correspondiente, se generé un mapamundi
con el nimero de estudios en cada pais y
por continente.

Luego, se analiz6 la identificaciéon vy
distribucion de las principales urgencias
odontoldégicas, conductas y procedimientos
clinicos, considerando Unicamente estudios
observacionales y clinicos.

Resultados

Inicialmente, se identificaron 162
publicaciones en las bases de datos
y, después de eliminar los duplicados,
quedaron 77 registros. Después de Ia
seleccidn inicial, se excluyeron 18 estudios
y quedaron 59. Los criterios de elegibilidad
se aplicaron durante todo el proceso de
seleccion. Se eliminaron diez articulos
después de leer el texto completo y se

incluyeron 49 documentos (Figura 1).

Identificacion de nuevos estudios a través de bases de datos y registros

—
Registros identificados de:
= Registros eliminados antes de la
S Pubmed (n=45) seleccion:
= Scopus (n=70) Registros duplicados (n= 85)
= Web of Science (n=47)
2 Lilacs/ VHL (n=0)
= Bases de datos totales (n= 162)
N
pr—y
¥
. . Registros excluidos después de
Registros seleccionados . d itul
_77) »  ordenar por titulo y resumen
: (n (n=18)
L
[=]
m
=
&
] ¥ . -
c" Registros eliminados con
Registros evaluados para motivos (n= 10)
elegibilidad »
(n=59) (3) Texto completo no
disponible
(2) Editorial
— (2) Revisién sistemdatica con
estudios realizados antes de la
—_— pandemia
(3) No abordé resultados con
¥ COVID-19
Total de estudios incluidos en la
:g revision
E -
3 (n=49)
=
e

Figura 1. Diagrama de flujo de seleccion de estudios.
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Entre los tipos de estudio, los estudios de
revision (n= 25; 51,0%) y observacionales
(n= 23; 47,0%) fueron los mas observados.
La distribucién de los tipos de estudios
en relacion con las revistas de publicacién
y los respectivos factores de impacto se
muestran en la Figura 2.

En cuanto a la distribucién de la muestra,
el grupo mas numeroso fue "no aplicable"
(n= 25; 51,00%), seguido de "mas de un
grupo poblacional" (n= 14; 28,50%), ninos
y odontélogos (ambos n= 3; 6,12%), padres
(n=2; 4,08%) y adolescentes y estudiantes
(ambos n= 1; 2,04%).

Los principales temas discutidos fueron
urgencias odontolégicas (n= 9; 18,30%),
bioseguridad(n=8;16,30%), teleodontologia

(n= 6; 12,20%), minima intervencién (n= 2;
4,00%) y educacion en salud (n= 1; 2,00%),
con la mayoria de los estudios abordando
mas de un tema (n= 23; 47,00%) (Tabla 2).

Se identificaron un total de treinta revistas
(Figura 2). El International Journal of
Pediatric Dentistry tuvo el mayor numero
de publicaciones (n= 6; 12,20%; factor de
impacto: 1,18), seguido del International
Journal of Clinical Pediatric Dentistry (n=
5; 10,20%; factor de impacto: 1,10) y el
European Journal of Pediatric Dentistry (n= 4;
8,20%; factor de impacto: 0,7).

Las palabras mas citadas fueron,
respectivamente, “COVID-19” “pediatric
dentistry,” “dentistry,” “children,” and “child.”

Factor de impacto

Periédico

» International Journal of Paediatric Dentistry 1,18

’ International Journal of Clinical Pediatric Dentistry 1,10

/ European Journal of Paediatric Dentistry 0,7

4 British Dental Journal 0,38

/- Children and Youth Services Review 0,82

— European Archives of Paediatric Dentistry 0,56

4 Frontiers in Public Health 0,91

o 1. —f; International Journal of Environmental Research and Public Health 0,75
REV|S|0n S 2 ~—— Pediatric Dental Journal 0,21
NN > Pesquisa Brasileira em Odontopediatria e Clinica Integrada 0,19

NNVAS 7~ Annals of Medicine and Surgery 0,39

AN 4 BMC Oral Health 0,87

/ 7~ Brazilian Dental Science 0,15

P N Clinical Oral Investigations 1,09
Clln Ico \\ Dental and Medical Problems 0,25
Dental Update 0,21

\ N International Journal of Dentistry and Oral Science 0,11
\\\ N JDR Clinical & Translational Research 0,86
\ \ Journal of Dental Education 0,53

\ S \\\ Journal of Dentistry (Shiraz, Iran) NR*

\ \ \ "\ Journal of Evolution of Medical and Dental Sciences - JEMDS NR*
\\ < Journal of Indian Society of Pedodontics ond Preventive Dentistry 0,38
\ \\ \ Journal of International Oral Health 0,18
N Journal of Multidisciplinary Healthcare 0,65
\\ Journal of Oral Medicine and Oral Surgery 0,12

" Journal of Pharmaceutical Research International 0,1
Journal of the American Dental Association 0,52

\\ Oral Health and Preventive Dentistry NR*
Surgeon 0,73
* World Journal of Dentistry 0,17

Figura 2. Distribucion de los disefos de estudio en relacién con las revistas en las que fueron
publicados y sus respectivos factores de impacto.

NOTA: Cuanto mds gruesa sea la linea, mayor serd el nimero de articulos publicados en la revista.

NR = no informado.
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Tabla 2. Distribuciéon de materias en relacién con el tipo de estudio y afio de publicacién.

Materia principal

Ano de publicacién
2020 2021 Total

Tipo de estudio

Estudio clinico 1 1
Urgencias odontolégicas
Estudio observacional 1 7 8
Estudio observacional 4 4
Bioseguridad L
Revision 3 1 4
Estudio observacional 1 4 5
Teleodontologia
Revision 3 1 4
Minima intervencién Revision 1 1 2
Educacion en salud Estudio observacional 1 1
Estudio observacional 2 3 5
Mas de una materia
Revision 11 7 18
20 29 49

Kepworss

SARs-CoV-2dentistr
Coronaviruhildren y

Pediatric dentistry

covID-19 InfectionDent

“childCovid- 19

pand

Only Child ourereak

Figura 3. Nube de palabras con palabras clave
citadas en tres o mds articulos. Cuanto mayor sea
el tamano de la fuente, mayor serd el nimero de
apariciones.

En total, se identificaron 246 autores en
los 49 estudios incluidos en esta revision.
De estos, doce que publicaron dos o
mas estudios integraron el ranking de
autores principales. La mayoria de las
colaboraciones fueron entre investigadores
de la misma institucion, y solo se incluyé
un estudio multicéntrico que involucrd a
investigadores de India y Arabia Saudita
(Figura 4).
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Los articulos incluidos procedian de
dieciséis paises. India publicé mas (n= 11;
22,40 %), seguida de Reino Unido (n= 8§;
16,30 %), Italia (n= 6; 12,20 %) y Brasil (n=
6; 12, 20 %) (Figura 5). En general, el mayor
numero de publicaciones se produjo en el
continente asiatico.

La distribucion de las  urgencias
odontolégicas y los tratamientos se
muestran en las Figuras 6 y 7. Las urgencias
odontolégicas mas reportadas fueron
trauma dental (n= 12; 63,10%), edema
(n=9; 47,30%) y dolor (n= 9; 47,30%),
seguido de absceso (n= 8; 42,10%),
pulpitis (n= 7; 37,00%) y caries dental
(n= 7; 37,00%). Entre los procedimientos
y manejos clinicos reportados para la
atencion odontopediatrica durante el
periodo COVID-19, los mas citados fueron
extraccion dental (n= 10; 53,00%), terapia
pulpar (n= 9; 47,30%), restauracién (n= 8;
42,10%) y prescripcion de medicamentos
(n= 6; 31,60%).
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India

Barrow, S.

Ingenito, A

- Cantile. T

razzano,

Sanghvi, R.

Figura 4. Autores que publicaron dos o mds articulos y sus respectivos paises.
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Figura 5. Mapa mundial que ilustra la densidad de publicaciones por continente.

Fluoruros
Trauma Restauracion Selladores
dental
Caries Pulpitis
dental
Fluoruro 1
diamina 8 o Extraccion
de plata
d,
Edema Urgencias gecee
odontoldgicas Restauracion Tratamiento
temporal restaurador
9 atraumdtico
el 2 1 Celulitis
Terapia
pulpar Tecnica de
. Hall
Restauracién Fistula
fallida Medicamento Infiltrante

resinoso

Figura 6. Principales emergencias dentales reportadas

Figura 7. Conductas y procedimientos clinicos
en articulos durante la pandemia de COVID-19.

mds reportados en articulos sobre atencidn
odontopedidtrica durante la pandemia de COVID-19.
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Discusion

Los métodos bibliométricos se han utilizado
para evaluar cuantitativamente la literatura
actual sobre un tema determinado, lo
que permite identificar tendencias de
investigacion y brechas de conocimiento,
ademas de proporcionar datos sobre la
contribucion de los paises y la colaboracién
entre autores.!® Hasta la fecha, esta es
la primera encuesta bibliométrica que
proporciona una vision integral de la
investigacion cientifica relacionada con
COVID-19 en odontologia pediatrica.
Aunque se han publicado varias revisiones
bibliométricas que evalian COVID-19 en el
campo médico,**® solo un estudio evalué
COVID-19 y odontologia,'* y ninguno en
odontopediatria. Por lo tanto, los resultados
de esta revisidon llenaron este vacio en
la literatura al mostrar recomendaciones
clinicas relacionadas con COVID-19
en odontopediatria, ademas de datos
bibliométricos.

Eldisefio de estudio mas predominante fuela
revision de la literatura, seguido de estudios
observacionales, lo que puede explicarse
por las restricciones en el tratamiento y la
investigacion dental, debido a la alta tasa de
mortalidad general de la enfermedad.?’ Este
hallazgo ha sido informado previamente,*
lo que indica que cuando se compara a la
investigacion médica, el nivel de evidencia
en la literatura cientifica dental con respecto
al COVID-19 es bajo. En esta revisidon se
incluyeron un total de 49 articulos. Cuando
se compara con otras areas, estos datos
revelan que la investigacion estuvo muy por
debajo de lo que sucedié en odontologia
(n= 296),** en pediatria (n= 2,301) y en
medicina general (n= 4,092).1' La mayoria
de los estudios han sido publicados en
revistas de odontopediatria. Sin embargo,

Revista de Odontopediatria Latinoamericana

también se observaron publicaciones en
odontologia, salud publica, cirugia, medicina
y farmacia. Esto refleja el esfuerzo de los
investigadores por agregar conocimiento
a la comunidad cientifica sobre el cuidado
dental pediatrico.

Los principales temas abordados en los
estudios incluyeron recomendaciones
sobre el cuidado dental y la bioseguridad.
Ademads, también se hablé de Ia
teleodontologia como practica innovadora
de atencién odontolégica, técnicas de
minima intervencién y educaciéon para la
salud. El andlisis de la nube de palabras
reveld que los términos mas frecuentes
fueron “COVID-19” “pediatric dentistry,” and
“children”, seguido por “oral health,” “infection
control” and “dental care”, indicando la
preocupacion de los investigadores con la
bioseguridad y la salud oral de los ninos.

Considerando las altas tasas de
contaminacién y mortalidad en los paises
qgue publicaron la mayoria de los estudios,
sus aportes ya eran esperados. Sin
embargo, aunque EUA y China se reportan
en otros estudios bibliométricos como
dos de los paises con mayor nimero de
publicaciones'*14, estos datos no se repiten
en la investigacion en odontopediatria. Con
respecto a las colaboraciones de autores, se
identificaron cuatro grupos principales de
colaboracion entre autores con dos o mas
publicaciones en India, Reino Unido, Italiay
Arabia Saudita.

La vida diaria ha cambiado drasticamente
durante la pandemia, especialmente para
ninos y adolescentes con la suspensién
de actividades escolares y deportivas
presenciales.’®* Un aumento en la ingesta de
alimentos ricos en carbohidratos debido a la
ansiedad que genera el confinamiento per se
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han observado restricciones.® Este cambio
puede afectar la salud general y bucal de
los ninos. Ademas, ha habido una reduccion
en el nimero de citas dentales durante la
pandemia,’?°debido alasrecomendaciones
de las autoridades sanitarias. Ademas,
la creencia de los padres sobre el riesgo
potencial de contaminaciéon del ambiente
dental puede haber dificultado la bisqueda
de tratamiento dental en casos urgentes.
Considerando que el ambiente domiciliario
puede hacer que el nino sea mas propenso
a sufrir traumatismos dentales por caidas,??
esta fue la urgencia mas reportada, seguida
de edema, dolor, absceso, caries dental y
pulpitis.

En este sentido, los procedimientos
mas realizados fueron la extraccién y la
terapia pulpar, aunque la extraccién fue el
tratamiento de elecciéon durante lapandemia
por su menor produccién de aerosoles.
Es importante recalcar que la falta de
prevenciéon y tratamiento puede tener un
impacto perjudicial en la salud bucal de los
ninos, llevandolos a requerir tratamientos
mas invasivos mas adelante debido al largo
periodo de privacién de cuidados.??

Para minimizar los riesgos, los odontélogos
deben buscar resolver los casos con mayor
rapidez, siempre que sea posible con
enfoques de minima intervenciéon para
reducir la produccién de aerosoles, ademas
de reforzar protocolos efectivos para
prevenir la infeccién cruzada.?® Los primeros
cuidados que se debe tener al iniciar el
cuidado dental de los nifos es el manejo de
un comportamiento adecuado. Vale la pena
recordar que el llanto y el comportamiento
negativo inquieto esparcen grandes
cantidades de aerosol. Es importante tener
en cuenta que las medidas de proteccién
individual adicionales pueden aumentar la
ansiedady el miedo de los nifos. Porlo tanto,

es fundamental desarrollar una relacién
de confilanza entre cuidador/odontélogo/
nino, y que el profesional se esfuerce en
presentar el equipo de proteccién personal
de una manera ludica y no intimidante para
el paciente.?¢ Se sugiri6 la teleodontologia
como un método muy interesante para
presentar los procedimientos dentales al
nino, explicando lo que se haria con un
lenguaje facil y apropiado para su edad.?”

La teleodontologia, ademas de ser segura
y verificar la necesidad de atencién de
emergencia presencial, se ha convertido en
una herramienta de prevencion para educar
a los padres, apoyar la atencién primaria
de salud y ayudar a minimizar los impactos
negativos de la pandemia.¢?® Demanda de
cambios en cuidado, el abordaje por video
se ha convertido en una alternativa para las
consultas odontolégicas, auxiliando en el
diagndsticoy reduciendo viajes innecesarios
al consultorio.

En cuanto a los procedimientos, la mayoria
de las revisiones de la literatura abordaron
los tratamientos minimamente invasivos,
gue tienen el beneficio de una produccién
baja o nula de aerosoles, un tiempo reducido
para las citas dentales y un riesgo reducido
de contaminacion?’, como el tratamiento
restaurador atraumatico (TRA), el fluoruro
de diamina de plata y la técnica de Hall. Sin
embargo, pocos estudios observacionales
y clinicos han reportado su uso. Este
resultado debe interpretarse con cautela,
ya que no todos los estudios incluidos
proporcionaron detalles sobre la técnica
utilizada para eliminar el tejido cariado,
por ejemplo. A pesar de esto, este estudio
brindd informacion importante que ayudara
a guiar futuras investigaciones relacionadas
con el cuidado dental en odontopediatria
en tiempos de COVID-19.
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Conclusion

En base a los resultados de este estudio, se
pueden sacar las siguientes conclusiones:
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