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DENTAL PROCEDURE, DENTAL TREATMENT?
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RESUMEN

Objetivo: Se describen diferentes motivos para utilizar correctamente el término tratamiento dental, diferenciandolo
del concepto de procedimiento dental. Para ello, se detallan distintas implicancias que afectan los resultados de la

practica dental cuando se da preponderancia solo al componente procedimental de la terapia odontoldgica.
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ABSTRACT

Objective: Different reasons for correctly using the term dental treatment are described, differentiating it from
the concept of dental procedure. For this purpose, different implications that affect the results of dental practice are
detailed when the procedural component of dental therapy is preponderant.
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En las siguientes lineas se propicia una reflexién en
torno al uso del término “tratamiento dental” dentro
de la comunidad odontoldgica y complementaria-
mente, se buscan lineas de mejora para potencializar
el impacto social de la profesién de la salud bucal.
Sucede que el concepto suele ser mal utilizado, a tal
grado y con tanta frecuencia, que la situaciéon deja
de ser irrelevante y anecddtica, para generar mas
bien serias confusiones e importantes barreras a la
labor sanitaria que el estomatélogo realiza.

Para empezar, es clave reconocer que en distintos
ambitos se evidencia que los odontélogos emplean
la expresion “tratamiento dental” para hacer referen-
cia a los procedimientos clinicos que realizan a sus
pacientes. Asi, por ejemplo, si le preguntaramos a un
facultativo: ;jcuales son los “tratamientos dentales”
que mas efectla en su centro dental?, sequramente
las respuestas serian: restauraciones de resina, profi-
laxis u otros, de acuerdo al enfoque profesional que
tenga.

Esto se demuestra indiscutiblemente en multiples
espacios de comunicacion, tanto técnicos como co-
loquiales. Por ejemplo, en la literatura odontolégica,
guias clinicas y protocolos, exposiciones en jornadas
y congresos dentales, conversaciones entre colegas,
interacciones con los pacientes, formatos y fichas del
centro dental, documentos y reportes de las empre-
sas odontoldgicas, material promocional y publicita-
rio, softwares de gestién odontoldgica, etc.

Pero si se indaga respecto al significado del térmi-
no —tanto a un nivel genérico, como en un espacio
conceptual mas especializado- se observa que el
uso semantico que se da resulta siendo inexacto. De
dicho modo, al revisar los conceptos de la Real Aca-
demia Espafiola en cuanto a la acepcion médica de
la palabra tratamiento, se encuentra: “Conjunto de
medios que se emplean para curar o aliviar una en-

fermedad”(1).Y si adicionalmente encaminaramos la
pesquisa hacia el entorno médico, podremos ubicar
en distintos glosarios y diccionarios salubristas que
tratamiento alude al “conjunto de toda clase de me-
dios higiénicos, fisicos, farmacolégicos, procedimen-
tales, quirudrgicos, dietéticos, psicoldgicos, etc. que
se ponen en practica para la curacion o alivio de las
enfermedades y dolencias”(2).

Evidentemente, ambas dimensiones de andlisis dife-
rencian con claridad los términos “procedimiento”y
“tratamiento”. Por un lado, el ultimo engloba al pri-
mero y lo mas importante: le suma a este otros signi-
ficativos componentes terapéuticos, que se dejarian
de lado al usar los dos términos (equivocadamente)
como si fueran sinbnimos.

Adicionalmente, la nocién de tratamiento compro-
mete un nivel de analisis mayor, en el que se deben
articular cuidadosamente los distintos factores com-
ponentes para evitar efectos adversos, contraindi-
caciones, errores, interacciones no deseadas, entre
otros.

De este modo, podriamos considerar que el trata-
miento dental que se planifica para un paciente
dado, es un concepto indivisible que engloba los
diferentes procedimientos dentales necesarios para
procurar devolver los mejores estandares de salud,
funcion, higiene y estética y todo ello, acompanado
de otros elementos no menos relevantes, como me-
dicamentos, recomendaciones, cambios de habitos
de autocuidado, fomento de estilos de vida saluda-
ble, necesidad de mantenimiento y demas.

Para afinar el argumento, es util imaginar lo insélito
y contraproducente que seria que algun oncélogo le
expresaraa su paciente que el tratamiento del cancer
se va a limitar a la extraccion del tumor, olvidando la
importancia que tendria: la radio o quimioterapia,



la base farmacoldgica, el apoyo dietético, el soporte
psicolégico, la posterior rehabilitacion de la zona
anatémica intervenida, etc. O que un ginecélogo
solo conversara con su paciente embarazada
sobre los detalles procedimentales del futuro
acompafnamiento del parto a realizar, sin tomar en
cuenta todas las importantisimas consideraciones,
cuidados, suplementos, evaluaciones y analisis que
se deberan tomar en cuenta a lo largo de los nueve

meses de la gestacion.

La diferencia es bastante obvia, pero lamentable-
mente no se expresa contundentemente en la prac-
tica dental cotidiana de muchos profesionales. Mas
bien, es muy comun que durante la primera cita que
se le realiza a un paciente nuevo, gran parte de la
labor y el esfuerzo comunicacional se oriente hacia
la explicacion de los procedimientos odontoldgicos
gue se sugieren y que, como consecuencia, se suelan

dejar de lado los demas integrantes del tratamiento.

Verbigracia, el cirujano dentista se detiene a expli-
carle al usuario de su servicio sobre las restauracio-
nes simples y compuestas a realizar y respecto a la
incrustacion que le recomienda (con la subsecuente
explicacion de las diferencias entre ellas, las parti-
cularidades de los materiales, los pormenores de la
técnica, etc.), dedicandole mucho mas tiempo a ello,
que a la crucial aclaracién de los otros componen-
tes del tratamiento contra la caries dental: el control
de placa, las mejoras necesarias a implementar en la
técnica de cepillado, la conveniencia de usar otros
aditamentos de higiene bucal para optimizar los
cuidados en casa, los cambios dietéticos a tomar en

cuenta, etc.

Y en dicho intento, no se le da la debida relevancia al
diagndstico y sus factores etiolégicos, ni a la necesi-

dad de los controles perioddicos a realizar en el futuro.
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Todo ello puede fomentar una comunicacién con-
traproducente con el paciente, en la que se le da
preponderancia a la descripcion de los aspectos téc-
nicos de los procedimientos dentales que se ofrecen.
Sobre todo, porque dichas explicaciones técnicas no
necesariamente sintonizan con las reales necesida-
des, expectativas y deseos de los pacientes. Y en el
camino, puede existir cierto nivel de desentendi-
miento y desenfoque que terminan por disminuir
tanto la tasa de pacientes que aceptan y se realizan
todo el tratamiento integral, como los estandares de
usuarios que regresan a sus controles periddicos una

vez terminada la etapa de recuperacion.

A este nivel, es muy importante identificar la influen-
cia que suele ejercer el incentivo econémico en la

actividad profesional liberal.

Como clasicamente el acuerdo que se tiene con los
pacientes privados se vincula con el abono de un
monto de dinero por cada procedimiento dental
que se realiza, sin duda se da un condicionamiento

hacia la realizacién de dichos procedimientos.

Esto es vélido y entendible, pero surge un espacio
de discusion interesante cuando analizamos lo que
ocurre bajo otros modelos de atencién dental en los
que el facultativo recibe su remuneracién sobre la
base de otras unidades de medida distintas a la de

pago por procedimiento.

Por citar algunos ejemplos: el manejo de un presu-
puesto anual estable que proviene de un financia-
miento externo, el abono de un salario a fin de mes,
el reconocimiento de un monto fijo por persona afi-
liada o atendida (propia de los modelos de capita-
cién y de medicina prepagada), el pago por perfor-

mance, entre otros.
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La literatura odontolégica nos muestra claramente
(para estos modelos “alternativos”) que al variar el es-
quema de pago clasico se modifican también algu-
nos otros aspectos de la labor del odontélogo(3-5).

Complementariamente para terminar, no se debe
perder de vista la existencia de otros elementos ne-
gativos que aparecen en la atencién dental al darle
prioridad al componente procedimental del trata-
miento. Se puede ocasionar un menoscabo del pro-
noéstico y la capacidad de garantizar el trabajo profe-
sional realizado y disminuir el tiempo de vida de los
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trabajos profesionales al no explicarle al paciente de
forma completa respecto a su caso y sobre los facto-

res de riesgo a tomar en cuenta.

Como se observa, se presentan una serie de proble-
mas al considerar como sinénimos los términos pro-

cedimiento dental y tratamiento odontolégico.

Sobre todo, si dicha practica ingresa a la dindmica
cotidiana de comunicacion del centro dental y ge-

nera una explicaciéon incompleta al paciente.
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