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Resumen

Los piercings son aditamentos que se han utilizado durante afios como simbolo de
raza, etnia o identidad culturar, también eran usados para rituales en los diferentes grupos
culturales, pero después de la década de 1980 estos se convirtieron en un estilo mas
orientado hacia la moda; perdiendo su esencia inicial y naciendo una nueva
posicionandose como una joya mas para portar, unas de las &reas que con mayor
frecuencia se usan para su porte es la cavidad bucal, donde se considera es un area en el
cual con mayor incidencia se pueden generar complicaciones y lesiones. ES por esto que
se desarrolla el presente estudio con el objetivo: Identificar las complicaciones y lesiones
bucodentales como consecuencia al uso de piercings orales. Metodologia:  El presente
proyecto de investigacion es de tipo bibliografico documental, descriptivo, trasversal no
experimental. Resultados: el uso de piercing es algo que se ha venido dando desde hace
muchos afios atras utilizada como una identificacion de tribu, grupo etario, rituales, entre
otros; sin embargo, hoy en dia se usan como una prenda de joya masy en los ultimos afios
ha aumentado su uso imponiéndose como una moda que a pesar de que es una préctica
que se remonta desde afios atras en la actualidad aln existe poca informacion y escasa
educacion acerca de los cuidados y consecuencias del uso de perforaciones orales.
Conclusiones: quienes portan aditamentos a nivel de la cavidad bucal en su mayoria
presentan complicaciones inmediatas comunes como lo es la inflamacion y el dolor;
ademas de llegar a generar fracturas dentales, recesion gingival, de acuerdo a la posicién

del piercing.

Palabras clave: Enfermedad de Kawasaki, complicaciones, lesiones orales.



Abstract

Piercings are accessories that have been used for years as a symbol of race,
ethnicity or cultural identity. They were also used for rituals in different cultural groups,
but after the 1980s they became a more fashion-oriented style.; losing its initial essence
and a new one being born, positioning itself as another jewel to wear, one of the areas
that is most frequently used for its carrying is the oral cavity, where it is considered an
area in which complications can occur with greater incidence. and injuries. This is why
this study is developed with the objective: Identify oral complications and injuries as a
consequence of the use of oral piercings. Methodology: This research project is of a
documentary, descriptive, transversal, non-experimental bibliographic type. Results: the
use of piercing is something that has been happening for many years, used as an
identification of tribe, age group, rituals, among others; However, today they are used as
just another piece of jewelry and in recent years their use has increased, becoming
established as a fashion that, despite the fact that it is a practice that dates back years,
there is still little information and scarce information. Education about the care and
consequences of using oral piercings. Conclusions: those who wear accessories in the oral
cavity mostly present common immediate complications such as inflammation and pain;
In addition to generating dental fractures and gingival recession, this depends on the

position of the piercing.

Keywords: Kawasaki disease, complications, oral lesions.



Introduccion

Los piercings son aditamentos que tienen su origen de uso hace muchos afios atras,
como lo mencionan algunos autores, fueron los llamados Esquimales quienes formaban
parte de pueblos indigenas que se ubican en los territorios articos de América,
Groenlandia y Siberia quienes originalmente emplearon e identificaron los piercings
como labrets; mencionando también que “los jovenes los utilizaban como un simbolo al
dejar la nifiez y convertirse en adultos responsables con cualidades y aptitudes para salir

a cazar con sus mayores.” (Haces y cols. 2014)

Segun la literatura estos piercings han sido utilizados durante afios como simbolo
cultural, identificacion de colonias o tribus, medidas de rangos de mando dentro de un
grupo étnico o para distinguir las edades y responsabilidades de los individuos que
formaban parte de los diferentes grupos culturales, pero después de la década de 1980, ha
aumentado la tendencia a colocarse piercings cambiando su motivo de uso; a partir de
dicha fecha estos aditamentos se empezaron a usar como simbolos de belleza, inclusion

social 0 moda simplemente. (Jiménez, et. al. 2015)

Como los describen diferentes autores los piercings son usados en diferentes areas
del cuerpo, pero tienen una alta prevalencia en el &rea de interés del presente estudio como
lo es la cavidad bucal, siendo esta una de las areas en las cuales se debe tomar muy en
cuenta al momento de hacerle modificaciones como la perforacion para el porte de

aditamentos como estos.

Entonces si bien se sabe la cavidad bucal tiene varias zonas descritas como aptas
para portar piercings segun los adolescentes dichas partes pueden ser: la lengua, los labios
o las mejillas; considerando que la mayoria de la poblacién no tiene el conocimiento
adecuado sobre el porte de piercings orales, dejando de lado que estos pueden dar origen

a complicaciones o lesiones a nivel bucal.

Segun como lo describe la literatura de acuerdo al area en donde se ubique el
piercing es donde se va a originar la lesion; una de las areas mas frecuentes a ser
perforadas y al mismo tiempo que presentan mayor riesgo de generar complicaciones y
lesiones es la lengua; la cual al ser un musculo mayormente vascularizado corre el riesgo
de romper un vaso durante la perforacion, originar hemorragias, por otro lado, la lengua

participa en la fonacién y deglucién lo que hace que constantemente se encuentre en



contacto con los dientes y es ahi donde se genera el riesgo de recesion gingival e incluso
la fractura de las piezas dentales. (Jiménez, et. al. 2015)

El siguiente trabajo consta de cuatro capitulos. El primer capitulo hace referencia
al problema de la investigacion, es decir, el planteamiento y formulacion del problema,
objetivos y justificacion. En el siguiente capitulo, tenemos el marco teorico detallando
los antecedentes y las bases teoricas de la investigacion. En el tercer capitulo se aborda a
cerca de la metodologia que se utilizd, como el tipo y disefio de la investigacion, criterios
de bdsqueda, inclusion y exclusion y el plan de andlisis. El Gltimo capitulo que
corresponde al cuarto, se explica mediante tablas los resultados de acuerdo a los objetivos

planteados, la discusion, conclusiones y finalmente las recomendaciones.



Capitulo I. El problema

Planteamiento del problema

Las perforaciones y tatuajes son tradiciones que se han venido llevando por siglos,
son tan antiguas como la humanidad misma; los tatuajes se realizaban como simbolos de
pertenencia o representaciones civiles; las perforaciones se hacian en poblaciones cuyas
culturas estaban aisladas y les daban un valor de representacion en sus creencias o
tradiciones; usados como ritos o simbolo de pertenencia a una u otra tribu, por ejemplo.

(Revelo y cols, 2016, pag. 3)

Sinembargo, al pasar del tiempo se convirtieron en aditamentos de usos generales,
mas alla que una representacion cultural o social, hoy en dia los jévenes los usan por

moda, bdsqueda de una identidad. (Revelo y cols, 2016)

Se ha observado que el uso mas comun es a nivel del sistema estomatognatico, ya
sea en la lengua, labios o mejillas y lo que llama la atencion es que quienes colocan dichos
elementos son personas gque no tienen el conocimiento necesario para actuar frente a

situaciones que se pueden dar durante o posterior a su colocacion. (Jiménez y cols. 2004)

Por otro lado, sabemos bien que la cavidad bucal es un medio susceptible a
diferentes alteraciones y patologias, esto, por su flora bacteriana misma, por su
vascularizacion tan amplia y en fin, todos los elementos que la conforman y por ser este
nuestro medio de comunicacién y alimentacion; al mismo tiempo sin conocer antes el
sistema inmunoldgico de quien se realiza dicho procedimiento; es lo que hace que el
riesgo a complicaciones sea alin mas preocupante tanto para estudiantes como para

profesionales del area odontologica. (Pedroso y Cols. 2017. pp 18-22)

Siendo asi, que la prevalencia de alteraciones o patologias bucales como la
aparicion de tumefacciones, hemorragias, infecciones a nivel bucodental, alteracion en el
soporte dental como retraccion o hiperplasia gingival ademéas de maloclusiones dentales,
fracturas o pérdida de dientes se vuelve cada vez mas alta por el aumento mismo de
pacientes con el uso de los mismos sin un respectivo control durante o posterior a este.
(Pedroso y Cols. 2017. pp 18-22)



Formulacion del problema

¢Cual es la prevalencia de complicaciones y lesiones bucodentales que se pueden

dar como consecuencia del uso de piercings orales?



Objetivos de la investigacion

Objetivo general

o Identificar las complicaciones y lesiones bucodentales como consecuencia al uso

de piercings orales.

Obijetivos especificos

e Describir las diferentes complicaciones y lesiones bucodentales que se pueden dar
por el uso de piercings orales.

e Establecer ciertas alternativas para evitar el desarrollo de complicaciones y
lesiones orales relacionadas con el uso de piercing oral.

e Definir la prevalencia de complicaciones y lesiones bucales ante el uso de

piercings orales.



Justificacion de la investigacion

Las enfermedades a nivel bucodental pueden ser causadas por diversos factores
tanto internos como externos, por esto es importante conocer acerca de cada una de las
caracteristicas que puedan dar paso a la diferenciacion de patologias bucales y de esta

forma realizar un tratamiento adecuado y con éxito.

Es de suma importancia conocer cada uno de los aspectos odontolégicos sobre los
que podemos actuar ante una alteracion dada por intencion estética que implica mas
adelante pueda ocasionar patologias a nivel bucodental; en este caso las consecuencias al
uso de piercings; el sistema estomatognético viene siendo una de las areas donde se
aplican diversos tratamientos y colocacién de aditamentos por el tema estético el cual es
tema que sale a flote dia tras dia en nuestro diario vivir; es por esto que se crea la
necesidad de realizar un estudio donde podamos identificar las diferentes consecuencias

que se pueden dar ante el uso de piercings orales.

Dicho esto, es evidente la importancia de realizar el presente proyecto,
enriqueciendo nuestros conocimientos para asi poder aplicarlos dentro de las practicas
clinicas y en nuestro ejercicio profesional; creando al mismo tiempo pautas de

tratamientos tanto preventivos como curativos para pacientes que acuden a consulta.



Capitulo 1. Marco teorico

Antecedentes de la investigacion

Haces y cols. en un articulo del afio 2014 mencionas que, segun investigaciones
“los Esquimales (pueblos indigenas que viven en los territorios articos de Ameérica,
Groenlandia y Siberia) fueron quienes originalmente emplearon e identificaron los
piercings como labrets; mencionando también que los jovenes los utilizaban como un
simbolo al dejar la nifiez y convertirse en adultos responsables con cualidades y aptitudes

para salir a cazar con sus mayores.” (Haces y cols. 2014)

Por otra parte, De Urbeola y col. En su investigacion hace referencia al uso de
piercings a nivel bucal, por ejemplo, “en los templos Mayas y Aztecas los sacerdotes
usaban piercing en la lengua como un signo de comunicacién con los dioses, mientras
que los Esquimales y los Aleuts colocaban dichos aditamentos en el labio inferior de las
nifias recién nacidas como parte de rituales de purificacion y en los varones adolecentes
como ritual de cambio a la pubertad; de igual forma mencionan que usaban materiales

como piedras huesos o marfil.” (De Urbeola y Col. 2005)

De esta forma podemos deducir que los piercings no es un aditamento que se use

desde épocas actuales, sino que su uso se remonta desde hace siglos.

Entonces, Jach Ravelo y cols. en su articulo del afio 2016 menciona que a pesar
de que las perforaciones y uso de piercings se remonta hace siglos con fines culturales,
de pertenencia e identificacion en la actualidad ha aumentado, pero con fines diferentes
0 como joyeria convencional, asi mismo su uso hoy en dia es como parte de aceptacion

en grupos sociales, moda u otras razones. (Ravelo y Cols. 2016)
Bases tedricas

Piercings:

Es la préactica de perforacion y colocacion de aditamentos en cualquier parte del
cuerpo, esto se ha llevado a cabo durante afios siendo hoy en dia aceptado socialmente y
su uso va de aumento a través del tiempo con fines distintos, ya sea moda, placer, joyeria

convencional, entre otros. (Albu y cols. 2019)

Como se mencionod antes estos son usados en diferentes partes del cuerpo, sin

embargo, nos enfocaremos en su uso a nivel del sistema estomatognatico



Materiales

Por lo general los materiales utilizados para su fabricacion son:

acero quirdrgico o titanio. Otros materiales secundarios como el oro, el platino y la

silicona plastica.

Lo ideal es utilizar materiales esterilizables para mayor seguridad del portador de

piercings. (Haces y cols. 2014)

Método de aplicacién

Para la colocacion de un piercing el procedimiento es simple se utiliza pinza para
sujetar tejidos y para la perforacién una aguja, misma que debe estar esterilizada y ser
desechada posteriormente o, también hoy en dia se usan pistolas de perforacion las cuales

por presion perforan el tejido y en la misma via y aplicacion deja adaptado el piercing.

Cavidad bucal

La cavidad bucal es un &area vulnerable ante un sin nimero de patologias o
alteraciones en vista de que tiene una flora muy variante, ademas, es el medio de ingreso
de todo alimento, asi como nuestro medio de expresion es decir el habla, por ende, las
intervenciones que se le realicen ya sea estéticas o curativas deben estar respaldas por un
minucioso proceso, aséptico, antiséptico y con gran cuidado posterior a todo proceso que

se realice en boca.

Piercings y cavidad bucal

Desde hace cientos de afios se viene practicando la perforacion a nivel bucal para
la colocacién de aditamentos Ilamados piercings; mismos que en siglos pasados se
colocaban por representacion a tribus o identificacion, rituales, etc.; pero hoy en dia es
una préactica que tiene como finalidad la estética, placer, entre otras, es decir, algo normal

dentro del uso de joyeria. (Gonzales y Col. 2011 pp. 4).

Complicaciones y lesiones

Las diferentes intervenciones que se realicen a nivel estomatoldgico ya sean por
enfermedad, prevencién o en mencionado caso, por colocacion de piercings deben tener
una planificacion previa, utilizacion de los medios adecuados y un riguroso cuidado
posterior a lo realizado; caso contrario se pueden causar lesiones o complicaciones como

consecuencia.



A continuacion, describiremos las diferentes complicaciones y lesiones que
pueden darse por mala préactica o falta de cuidado durante y posterior a la colocacion de
un piercing clasificandolas en una tabla en alteraciones locales y sistémicas (tabla 1).
(Gonzales y Cols. 2011)

Tabla 1: Alteraciones locales y sistémicas por el uso de piercings orales.

Alteraciones locales

Alteracién Descripcion
Fracturas La cavidad bucal estd en constante movimiento por las funciones
dentales del habla y masticacion lo que la hace susceptible al choque con un

piercing colocado en boca, asi mismo como los habitos que puede
crear el mismo paciente de permanecer jugando o mordiendo dichos
aditamentos, sobre todo cuando estos estan en la lengua; los dientes
mas afectados suelen ser los premolares 0 molares y las lesiones
pueden ser desde una fractura leve de esmalte hasta aquellas que

implican cuspides o gran parte de la corona dental.

Periodontitis La accion reiterada del traumatismo metalico contra el periodonto
puede causar una leve, moderada o severa recesion periodontal

junto a traumas en los tejidos vecinos.

Recesion Esta es cuando el tejido blando que rodea los dientes se dirige hacia
gingival la union cemento-esmalte dejando en explosion la raiz dental, esto
es causado con mayor incidencia por el uso de piercing en el labio
inferior alcanzando los 2-3 mm o més alla de la linea mucogingival
“Los efectos clinicos dependen de la posicion intraoral del piercing:

coronal, marginal o apical a la unién cemento- esmalte.”

Infecciones En vista de que los piercings comprometen tejidos cutaneos, esto
suele susceptible a que el area perforada sufra algun tipo de
infeccion, ya sea por falta de aseo bucal, manipulacién incorrecta
del material de perforacién, uso de puntas usadas con otros
pacientes y la flora bacteriana que comprende el ambiente

bucodental.

Perforacion de | La cavidad bucal es un area ampliamente inervada por el nervio

un nervio trigémino, existiendo nervio motores y sensoriales; al crear una
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perforacion es posible atravesar un nervio lo cual puede ocurrir con
mayor frecuencia en la lengua y causar adormecimiento,

entorpecimiento de funcionalidad e incluso una parestesia.

Alteraciones sistémicas

Alteracion Descripcion

Tromboflebitis | En un articulo realizado por Gonzales y Col. En el 2011: nos
menciona que: A pesar de que es inusual se ha reportado un caso de
un paciente que desarrolld6 tromboflebitis asociado a neumonia
después de 15 dias de la instalacion de un piercing en la lengua. El
paciente manifesté fiebre, dolor, inflamacion en la lengua. También
presento una celulitis que comprometid el drenaje venoso del seno

sigmoideo, a través de las venas que se encuentran en el interior de

la lengua.
Infecciones Al colocar un piercing se pierde inmediatamente la integridad de los
sistémicas tejidos, dejando una cavidad expuesta a bacterias y

microorganismos altamente patégenos, lo que puede llegar a
generar una endocarditis bacteriana o angina de Ludwing, sin
olvidar la transmisién de virus como el de la hepatitis B y C, tétano,
ademas del VIH, si el equipo utilizado para la realizacion del

piercing esta contaminado.

Una vez mencionadas y descritas las posibles complicaciones y lesiones que
puede causar el uso de piercings orales debemos aclarar que el dolor, la inflamacion, el
enrojecimiento son propios de una colocacion de dichos aditamentos, pero estos deben
tener su debido cuidado para evitar llegar a complicaciones como las mencionadas
anteriormente, teniendo en cuenta que si el paciente presenta alguna enfermedad
sistémica o tiene ciertos habitos en su diario vivir esto puede repercutir en la aparicién de

las mismas.

Odontoldgicamente podemos decir que un profesional de odontologia no va a sugerir
la colocacion de piercings orales, pues esta en su conocimiento las consecuencias que

estos traen; sin embargo, al ser una moda que con el tiempo va en incremento se pueden
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dar las siguientes recomendaciones: (Amadori, et. al.,, 2017; Gonzales y col, 2011,
Rodriguez, et. al., 2015.)

Previo a la colocacion de un piercing oral es importante que el paciente se realice
una revision odontologica, de esta forma se evita que al momento de su colocacion
haya la presencia de placa bacteriana o calculo dental.

Posterior a la colocacion del piercing también es importante los chequeos
periddicos con el odontdlogo para detectar anomalias a tiempo y de igual forma
mantener la cavidad bucal en 6ptimas condiciones.

Al momento de la colocacién es importante que el personal esté capacitado y
autorizado para realizar dichos procedimientos.

Verificar el uso de material estéril y agujas descartables para evitar contagios
cruzados.

Que quien se va a colocar el piercing no presente alergias a los materiales a usarse.
Descartar la presencia de enfermedades sistémicas; debe ser un paciente sano.
Tener en cuenta la calidad de vida que lleva quien va a portar el mismo; ya que de
esto también depende el cuidado que le va a dar.

El personal debe entregar al paciente las indicaciones por escrito del cuidado

posterior al procedimiento.

Por otro lado, el paciente debe tener cuidados como:

Limpieza adecuada del area.

Uso de enjuagues bucales después del cepillado para una higiene oral éptima.

No jugar o crear habitos como morder el piercing.

Si nota alguna alteracion inmediatamente retirarse el piercing y acudir a un centro

odontoldgico para revision del area.
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Capitulo I11. Metodologia
Variables

Tabla 2: Operacionalizacion de variables

Tema: Complicaciones y lesiones bucodentales como consecuencia al uso de
piercings orales
Problema | Objetivos | Variable | Definicion Clasificac | Indicadore
operacional ion S
¢Cual es la | General Dependie
prevalencia nte
de Identificar | Complicac | Alteraciones Cuantitati | Locales
complicacio | las jones  y | que se pueden | va Sistémicas
nes y | complicacio | lesiones dar a nivel
lesiones nes y | bucodental | estomatoldgico
bucodentale | lesiones es
S que se | bucodentale
pueden dar |s como
como consecuenci
consecuenci | a al uso de
a del uso de | piercings
piercings orales.
orales?
Especificos | Independi
ente
Describir Uso de | Aditamentos Cuantitati | Lengua
las piercings | que hoy en dia | va Labios
diferentes orales se usan como Mejillas
complicacio joyeria normal Frenillos
nes y por medio de bucales
lesiones perforaciones
bucodentale en tejidos.
S que se
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pueden dar
por el uso de
piercings
orales.
Establecer
ciertas

alternativas

para evitar
el desarrollo
de
complicacio
nes y
lesiones
orales

relacionadas

con el uso
de piercing
oral.
Definir la
prevalencia
de
complicacio
nes y
lesiones

bucales ante
el uso de
piercings

orales.

Elaborado por:

Guaranda Nathaly, 2023
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Tipo y disefio de la investigacion

El presente proyecto de investigacion es de tipo bibliografico documental, descriptivo,
trasversal no experimental, el cual mediante la revision de articulos y revistas cientificas
se hace un analisis de acuerdo al problema y los objetivos planteados en relacion con el
estudio acerca de las complicaciones y lesiones bucodentales como consecuencia al uso
de piercings orales, de esta forma se extrae la informacion mas relevante como base de

este proyecto de investigacion.

El presente trabajo fue llevado a cabo con un enfoque cualitativo, ya que asi se ajusta

de mejor manera a la necesidad de su elaboracion.

Métodos y técnicas

Para dicho proyecto se tomd como método de estudio la recoleccion de datos en
revistas cientificas y articulos que estan respaldados en paginas como: Scielo, PUBMED,

medigraphic.

Una vez que se han analizado dichos documentos los resultados seran reflejados en

los resultados, discusion y en las conclusiones de acuerdo a los objetivos planteados.

Criterios de busqueda

Se ejecutd una busqueda minuciosa de articulos y revistas cientificas desde el 2015 al
presente afio 2023 en diferentes sitios de publicaciones como: como Scielo, PUBMED,
medigraphic. Se incluyeron palabras clave para la busqueda tales como: Fracturas

dentales, lesiones bucales, odontologia y piercings, piercings linguales, piercings orales.

Técnicas de recoleccion de datos

Para la presente investigacion se identificard como base de busqueda las palabras
claves que tienen relacion directa con el objeto de estudio y se los ubicaron en las
diferentes plataformas, de los descriptores en ciencias de la salud (DeCS-BIREME); para
la busqueda en inglés se utilizaron los términos establecidos en la base de datos de los
Medical Subject Headings (MeSH-NLM). Las cuales nos facilitan la busqueda de
articulos ideales para el presente proyecto de investigacion.

Plan de recoleccion de datos
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Tabla 3: Plan de recoleccion de datos para la respectiva revision bibliografica.

Preguntas frecuentes

Explicacion

¢Para que?

Para la obtencion de informacion de los
autores de articulos sobre las
complicaciones y lesiones bucodentales
como consecuencia al uso de piercings

orales

¢De quién?

Autores de articulos y revistas cientificas
de odontologia y medicina.

¢A cerca de qué?

Complicaciones y lesiones bucodentales
como consecuencia al uso de piercings

orales

¢Quién realiza la investigacion?

Autor: Nathaly Guaranda

¢Fechay lugar?

Abril — Manta Carrera de Odontologia
ULEAM.

Elaborado por: Guaranda Nathaly, 2023

Procesamiento de la Informacién

Definicion de criterios de inclusién y exclusion

En este método es de suma importancia definir claramente y de forma pertinente los

diferentes criterios tanto de inclusion como de exclusién. De tal manera que se considera

lo siguiente:

Tabla 4: Criterios de inclusion y exclusion

Inclusion Exclusion
Ambito Articulos cientificos Libros, medios electronicos,
artes
Tipo de autor Individuales o grupo Institucionales

arbitrados

Status de las fuentes | Articulos académicos indexados o | Articulos académicos no

arbitrados
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Tipos de produccién

Estudios tedricos, ensayos, estudios
documentales, sistematizacion de

experiencias

Estudios empiricos

Accesibilidad

Online de todo el texto y vigente

Solo con acceso al abstract

Temporalidad de la

fuente

2015 al 2023

Antes del afio 2015

Idioma

Espafiol, Inglés, Portugués

Otros idiomas

Elaborado por: Guaranda Nathaly, 2023

Posteriormente se lleva a cabo una revision de los articulos encontrados segun el

titulo y el resumen y se toma en cuenta aquellos que son mas relevantes y aplicables a

este proyecto de investigacion. A los articulos se aplicd una matriz (tabla 5) que permitira

preseleccionar las fuentes méas importantes. El contenido de esa matriz se organizé a partir

de la lectura del titulo y resumen. De esta forma, se preseleccionaron 20 articulos.

Tabla 5: matriz de preseleccion de articulos

Descriptor

Autor(es) y Pais Tipo de
Afio de donde produccién
publicacion | se

realizo

el

estudio

Campo de la
investigacion

o disciplina

Proposito del

estudio

relacionado
a preguntas de

investigacion

Elaborado por:

Guaranda Nathaly, 2023
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Para definir la seleccion de los articulos a revisar, se tomo en cuenta que los temas

del articulo permitan dar respuesta a la pregunta planteada en este estudio. Asi se logra

seleccionar 10 articulos.

Tabla 6: Articulos seleccionados para la ejecucion del proyecto de investigacion.

Baez,Il Arnold
Hernandez
Nufiez, 11 Carmen
Julia Vazquez
Fiallo.

estomatologia

Autor Afo | Titulo Pais Disefio
Alveza Trevifio 2017 | Complicaciones Meéxico Descriptivo
Tamez, Francisco por el uso de trasversal y analitico
Cézares de Ledn piercings orales en
adolescentes
mexicanos
Albu, C. C., 2019 | Tongue Piercing: a Experimental
Milicescu, S., Current Trend with
Albu, S.D., & High-risk Effects
lon, G
A V. 2019 | La perforacion oral | Ucrania Descriptivo
Samoilenko, V. es un nuevo desafio trasversal y analitico
Yu. Orishchenko, en la odontologia
TN Strelchenia,
OV Strelchenia
Pedroso y cols 2017 | Uso del Piercing, Cuba Articulo original
moda peligrosa en
la juventud
Mariela Jach 2016 | Los piercing orales | Cuba observacional
Ravelo,l Flavia y sus descriptivo
Aleida Garcia complicaciones en transversal
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Jorgemar Bueno | 2015 | Complicaciones Cuba Revision de casos
RodriguezElizabe por colocacion de

th Gonzalez piercing en la

Calderin, Maiyuli cavidad bucal. A

Alvarez de la proposito de dos

Cruz casos

Giuseppina 2023 | Perforacion oral: Italia Revision sistematica
Malcangi, asunta un gran riesgo: una

patano, julia revision de alcance

palmieri, Lilla de las

Riccaldo, Carmel complicaciones

a Pezzola, antonio locales y sistémicas

mancini, Alessio de esta moda actual

Danilo generalizada

Inchingolo, Danie

la Di

Venere, fabio

piras, Francesco

Inchingolo, Giann

a Dipalma, Angel

Michele

Inchingolo

De Urbiola Alis I, | 2015 | Algunas Espafia Revision sistematica

Vifals Iglesias H

consideraciones
acerca de los

piercings orales

Elaborado por: Guaranda Nathaly, 2023.
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Piras+F&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Piras+F&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Inchingolo+F&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Inchingolo+F&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Dipalma+G&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Dipalma+G&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Inchingolo+AM&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Inchingolo+AM&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Inchingolo+AM&cauthor_id=37174261
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Para analizar la informacion, se establecid una matriz con los elementos de analisis

(tabla 7) que sirven para responder a los objetivos de la investigacion.

Tabla 7. Matriz para anélisis de la informacion

Autor, (afio) | Titulo de investigacion

Disefio

Elaborado por: Guaranda Nathaly, 2023.

Se ejecutd el analisis de la informacion recolectada de revisiones bibliograficas

referente a los antecedentes y bases tedricas, respondiendo a las preguntas de

investigacion, se compara y analiza las consideraciones, segin los diferentes autores

extrayendo sus teorias en comun y diferencias, dando la opinién correspondiente al tema

lo que favorece el desarrollo y fortalecimiento del presente proyecto de investigacion.
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Capitulo 1V. Resultados y discusion

Tabla 1 articulos incluidos en la revision

Autor, (afo)

Titulo

Disefio

Alveza Trevifio Tamez,
Francisco Céazares de
Ledn, (2017)

Complicaciones por el uso de
piercings orales en adolescentes

mexicanos

Descriptivo trasversal

y analitico

Albu, C. C., Milicescu,
S., Albu, S. D., & lon,
G, (2019)

Tongue Piercing: a Current Trend
with High-risk Effects

Experimental

A. V. Samoilenko, V.
Yu. Orishchenko, TN
Strelchenia, OV
Strelchenia, (2019)

La perforacion oral es un nuevo

desafio en la odontologia

Descriptivo trasversal

y analitico

Pedroso y cols, (2017)

Uso del Piercing, moda peligrosa

en la juventud

Articulo original

Mariela Jach Ravelo,|
Flavia Aleida Garcia
Baez, Il Arnold
Hernandez Nufiez, 11
Carmen Julia Vazquez
Fiallo, (2016)

Los piercings orales y sus

complicaciones en estomatologia

Observacional

descriptivo transversal

J orgemar Bueno
RodriguezElizabeth
Gonzalez Calderin,
Maiyuli Alvarez de la
Cruz, (2015)

Complicaciones por colocacion de
piercing en la cavidad bucal. A

proposito de dos casos

Revision de casos

Giuseppina
Malcangi, asunta
patano, julia
palmieri, Lilla
Riccaldo, Carmela
Pezzola, antonio

mancini, Alessio

Perforacién oral: un gran riesgo:
una revision de alcance de las
complicaciones locales y
sistémicas de esta moda actual

generalizada

Revision sistematica



https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Malcangi+G&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Malcangi+G&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Patano+A&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Patano+A&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Palmieri+G&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Palmieri+G&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Riccaldo+L&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Riccaldo+L&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Pezzolla+C&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Pezzolla+C&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Mancini+A&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Mancini+A&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Inchingolo+AD&cauthor_id=37174261
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Danilo,

Venere, fabio

Dipalma, Angel

(2023)

Inchingolo, Daniela Di

piras, Francesco

Inchingolo, Gianna

Michele Inchingolo,

(2015)

De Urbiola Alis I,

Vifials Iglesias H,

Algunas consideraciones acerca Revision sistematica

de los piercings orales

Elaborado por: Guaranda Nathaly, 2023.

Tabla 2. principales hallazgos de los articulos incluidos en la revision.

Autor, afio

Resultados o hallazgos sobre la investigacion

Conclusiones

De Urbiola Alis
et. al., (2015).

Los dentistas deben conocer los posibles riesgos de la colocacion y
el mantenimiento de los piercings intraorales para informar a sus
pacientes. No obstante, no podemos ignorar que la poblacién
portadora de tales ornamentos es en muchas ocasiones reacia a
quitarselos, por lo que también debemos recomendar y ofrecer

tratamientos alternativos a los usuarios de los mismos.

Giuseppina
Malcangi, et.
al., (2023).

Las complicaciones locales y sistémicas estan relacionadas con la
presencia de placa y microorganismos patégenos localizados que
pueden diseminarse a través del torrente sanguineo, aunque rara vez
ocurren en pacientes sin condiciones predisponentes. Mantener una
adecuada higiene bucal y controles frecuentes son fundamentales
para evitar la aparicion de complicaciones.

Aunque la insercion de piercings ha sido una practica muy utilizada
desde la antigiiedad, hoy en dia la informacion sobre las posibles
complicaciones que pueden sufrir los pacientes a corto y largo plazo
sigue siendo escasa.

Como se puede ver en los articulos incluidos en esta revision,

incluso si las complicaciones ocurren por primera vez en la fase de



https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Inchingolo+AD&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Inchingolo+AD&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Di+Venere+D&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Di+Venere+D&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Piras+F&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Piras+F&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Inchingolo+F&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Inchingolo+F&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Dipalma+G&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Dipalma+G&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Inchingolo+AM&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Inchingolo+AM&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Malcangi+G&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Malcangi+G&cauthor_id=37174261
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insercion debido a la falta de conocimientos anatdbmicos y normas
higiénicas por parte del perforador y errores durante la fase de
insercion, el principal problema es que los pacientes no estan
correctamente informados sobre el mantenimiento y cuidados de

higiene del hogar de la joya.

J Orgemar
Bueno, et. al.,,
(2015).

Los pacientes fueron atendidos en la Clinica Estomatoldgica
Docente Provincial “Ismael Clark Mascar6”de Camagiiey, en los
meses de febrero y marzo del afio 2015; de los mismos se reflejan
las manifestaciones clinicas, conducta a seguir, asi como su
evolucion y pronostico.

En los casos presentados, los pacientes acuden a consulta debido a
las molestias ocasionadas por la colocacion de piercing en la
cavidad oral. El dolor, la inflamacion y la presencia de zonas
eritematosas alrededor del piercing estuvieron presentes en los
pacientes atendidos, la conducta seguida fue la retirada del
accesorio y el tratamiento medicamentoso para lograr la regresion
del proceso infeccioso, conjuntamente con laserterapia para

favorecer la cicatrizacién de las lesiones.

Albu, et.
al.,(2019).

Las perforaciones orales y faciales como forma de arte corporal se
observan con mayor frecuencia en el ambito médico y dental. El uso
de piercings orales y especialmente el piercing de lengua esta
relacionado principalmente con una serie de complicaciones locales
y las personas que deciden utilizar piercings deben ser conscientes
de dichas complicaciones.

El examen clinico intraoral reveld una presencia metélica.

varilla que penetra la lengua desde la superficie ventral hasta la
superficie dorsal, a lo largo de la linea media, delante de la lingual

frenillo.

Pilar Junco, et.
al., (2017).

Hubo diferencias estadisticamente significativas en todos los
grupos de comparacion, excepto en los resultados de los grupos
"antes de la intervencion™ y "12 meses después de la intervencion"
entre los estudiantes de odontologia que no habian preparado ni
impartido las charlas a adolescentes. EI conocimiento sobre la



https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Junco%20P%5BAuthor%5D
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perforacion oral mejoro significativamente entre los adolescentes al
comparar los resultados antes (puntuacion media del cuestionario =
3,0) y después (puntuacién media del cuestionario = 6,2) de las
charlas.

La intervencién educativa sobre piercing bucal tuvo un impacto
favorable en adolescentes y estudiantes de odontologia,
particularmente entre aquellos que estuvieron mas involucrados en

el proceso de aprendizaje.

Pedroso y cols,
2017.

Es necesario divulgar a través de los medios de difusion y centros
educacionales, las complicaciones de la colocacion de piercing en
las diferentes areas corporales, por sus posibles complicaciones

locales o generales.

lole Vozza, et.
Al., (2015).

Los datos revelaron que mas del 50% de los adolescentes encuestados
usaban un piercing. Solo el 25,3% tenia conocimiento del riesgo de
infeccion cruzada por el VHC y solo el 17,3% informé tener
conocimiento sobre el riesgo de endocarditis. Sélo el 17% comprobo
la licencia de perforador y sélo el 18% la esterilizacion y desinfeccién
de los materiales utilizados. El 53,7% no recibié explicaciones sobre
los riesgos asociados al piercing. En cuanto al modo de
mantenimiento del piercing, se ha sugerido cepillar la barra del
piercing en un 17% de los casos. Las visitas al especialista post
piercing se han sugerido solo en el 7% de los casos.

La falta general de conciencia sobre las complicaciones y el modo de
mantenimiento relacionados con la perforacion oral debe abordarse
mediante algunos programas educativos realizados en las escuelas y

por los dentistas.

Mariela Jach,
et. al., (2016).

La mayoria eran de 16-24 afios (45.65 %) y masculinos (67.39 %).
Los perforados en lengua y mejillas, usaron los de tipo Barbell para
un 43.75 % y 4.16 % respectivamente, mientras que los que se
perforaron los labios usaron los Labrette para un 25 %.

se concluye que en la poblacion portadora de piercing orales las

complicaciones inmediatas predominantes son dolor e inflamacion y
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las mediatas que se detectan con mayor frecuencia son la sialorrea y

dislalia.

A. V.
Samoilenko, V.
et. al., (2019).

La lengua fue elegida para perforar 3,1 veces mas que los labios, y
por lo general se perforo en el tercio medio. También observamos 5
(13,5%) casos de perforacion del frenillo de la lengua. El tipo
principal de "decoracion™ de la perforacion de la lengua en nuestros
pacientes es una barra, que consiste en una varilla y dos bolas, una de
las cuales esté fija y la otra, si es necesario, gira.

Las complicaciones locales tardias de la perforacion oral se
observaron en el 81,1% de los casos. La perforacion oral se asocio
significativamente con el riesgo de dafio traumatico en los tejidos
dentales duros (35,1 %), recesion de las encias (29,7 %), atrofia de
los tejidos blandos (21,6 %). Los acumulos de placa microbiana sobre
la “decoracion” en el 43,2% de los casos presentaban riesgos

adicionales de infeccion local y general

Alveza
Trevifio, et. al.,
(2017).

89 adolescentes (20.3%) activos a la practica del piercing, de los
cuales se identifico a 48 estudiantes (53.9%) activos a piercing oral,
perteneciendo un 09% al area de lengua y 43% activos al piercing
labial. Se localizé el 16.6% con fractura dental de pieza adyacente al
piercing oral, 37.5% con fisuras, 60.4% con lesion gingival y 41.6%
con alergias en reaccion al piercing oral.

El porcentaje de defectos dentales es mayor para la lengua que para
la perforacion del labio. Son los Cirujanos Dentistas quienes deben
de conocer las complicaciones que ocasiona la practica del piercing
oral, y quienes tienen la obligacion de informar a todo paciente sobre

los riesgos que trae consigo el uso de la practica del piercing oral.

Elaborado por: Guaranda Nathaly, 2023.
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Discusion

Todos los autores mencionados en el presente proyecto coinciden con que el uso
de piercing es algo que se ha venido utilizando desde hace muchos afios atras utilizada
como una identificacion de tribu, grupo etario, rituales, entre otros; sin embargo, hoy en
dia se usan como una prenda de joya mas y en los Gltimos afios ha aumentado su uso
imponiéndose como una moda, sin embargo autores como Giuseppina Malcangi y
colaboradores en el 2023 mencionan que a pesar de que es una practica que se remonta
hace afios atras y en la actualidad adn existe poca informacion y escasa educacion acerca

de los cuidados y consecuencias del uso de perforaciones orales.

Autores como Mariela Jach Ravelo,l Flavia Aleida Garcia Béez,Il Arnold
Hernandez, en su publicacion realizada en el 2016 mencionan que, la edad promedio en
la cual se presentan perforaciones bucales es de 16 a 24 afios 45.65 % y el porcentaje mas
alto se ve representado por los hombres con un 67.39 %, coincidiendo con Pilar Junco,
Rocio Barrios, Maria José Ruiz, y Manuel Bravo, en el afio 2017 recalcando también que

la mayoria de los portantes de piercings orales son adolescentes.

Por otro lado, Alveza, y Cols. publican un articulo en el afio 2017, en el cual
mencionan que el lugar en el que se perforan con mas frecuencia es en la lengua, siendo
el mismo lugar con mayor porcentaje en ocasionar lesiones como fracturas dentales ya
que a mas de haber observado dichos resultados se sustentan bajo el funcionamiento de
la lengua, la cual tiene accién sobre la fonacion y deglucion de tal modo que
constantemente tienen contacto entre lengua y dientes, con esto coinciden autores como
A. V. Samoilenko, V. Yu. Orishchenko, TN Strelchenia, OV Strelchenia, en el 2019,
describen que la lengua es el lugar elegido con mayor frecuencia para realizarse las
perforaciones orales, ademas de que las consecuencias no solamente son las fracturas
dentales si no menciona que las complicaciones pueden ser inmediatas y tardias, a esto se
suman muchos otros autores como Jorgemar Bueno RodriguezElizabeth Gonzalez
Calderin, Maiyuli Alvarez de la Cruz, en el 2015, describiendo que los pacientes pueden
presentar complicaciones inmediatas e incomodas para los pacientes como lo es la

inflamacion, dolor y area eritematosa.

Por otro lado Giuseppina Malcangi, et. al., (2023); coinciden con los autores
anteriormente mencionados en que puede darse complicaciones tardias a una perforacion

bucal ya que no se considera la salud general del paciente que muchas veces presenta


https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Malcangi+G&cauthor_id=37174261
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Junco%20P%5BAuthor%5D
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Barrios%20R%5BAuthor%5D
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Ruiz%20MJ%5BAuthor%5D
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Bravo%20M%5BAuthor%5D
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Malcangi+G&cauthor_id=37174261
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enfermedades sistémicas por lo que se pueden desencadenar varias alteraciones como
infecciones graves ya que puede llegar a dar una contaminacion por bacterias a través del

torrente sanguineo.

A esto se suman Rosel-Pedroso et. al. En 2017 quienes mencionan que uno de los
mayores riesgos es la falta de conocimiento sobre las complicaciones que el uso de
piercings orales tiene en pacientes con afectaciones cardiacas ya que al no ser
adecuadamente cuidado se generan bacterias que pueden viajar a través del torrente

sanguineo y llegar al grado de ocasionar una endocarditis bacteriana.

Dicho esto se puede deducir que la probabilidad de sufrir complicaciones durante
y posterior a la colocacion de piercings orales es alta, en cuanto a la lengua como se
menciond es el lugar que con mayor frecuencia se elige para el porte de dichos
aditamentos lo que la hace susceptible a hemorragias por ser una parte altamente
vascularizada, constantemente presenta el riesgo de atravesar un vaso y generar dicha
complicacién que a su vez lo que llama la atencién es que quienes los colocan no tienen
el conocimiento adecuado sobre dichas complicaciones; lo cual coincide con resultados
obtenidos por Alvesa, et. al. en 2017 quien identifica que al menos el 53.9% de los

estudiantes usan piercing en la lengua.

Por otro lado, pueden darse complicaciones con mayor rango de gravedad como
lo es la obstruccion de la respiracion o fonacion debido al agrandamiento de los ganglios
submentonianos y submandibulares por procesos inflamatorios que pueden darse

posterior a la colocacion de un piercing.

Asi mismo varios autores mencionan que la mayoria puede presentar sialorrea ya
que al encontrarse un cuerpo extrafio en la cavidad bucal el cuerpo lo puede tomar como
un alimento por lo que se empieza a generar constantemente saliva en mayor cantidad
que la normal; mucho mas alla de llegar a presentar inflamacion, edemas o infecciones

gue pueden pasar a ser anginas de Ludwig.

Segun la posicion de los piercings orales se puede presentar recesiones gingivales
en el caso de presentarlo en la lengua se genera recesion a nivel lingual de los dientes
antero-inferiores mientras que si el aditamento es portado en el labio inferior dicha
recesion se da por vestibular de los mismos dejando de tal manera porcion radicular

expuesta a la sensibilidad dental asi como la caries a nivel de la misma.
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Entonces, es importante recalcar que una vez analizado el presente trabajo tiene
una gran validez el poder de la educacion hacia la poblacion en general sobre las
perforaciones orales y como lo mencionan varios autores en su mayoria son poblacion
que se niega a quitarse dichos aditamentos por lo que se fomenta el adquirir conocimiento
y dar las debidas advertencias sobre su cuidado y posibles complicaciones, asi como lo
mencionan Pedroso y sus colaboradores en el 2017; “Es necesario divulgar a través de
los medios de difusion y centros educacionales, las complicaciones de la colocacion de
los piercing en las diferentes areas corporales, por sus posibles complicaciones locales o
generales.” A esto se suman la mayoria de los autores que se ha mencionado en el presente
proyecto; Junco, et. al. 2017 por ejemplo realizé un estudio en el cual dividi6 a 2 grupos
de los cuales uno recibi6 informacion sobre los piercings mientras que el otro grupo no
recibi6 informacion alguna; ante lo cual como resultado se observé un alto impacto en la
opinién y gran diferencia entre los dos grupos acerca de tener o no conocimiento

adecuado sobre el uso de los piercings
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Conclusiones

Una vez analizada la informacion seleccionada para la realizacion del presente

proyecto llegamos a la conclusién de que:

De acuerdo a la informacién obtenida se puede describir las diferentes
complicaciones y lesiones bucodentales que se pueden dar por el uso de piercings orales
aclarando que el invadir cualquier parte del cuerpo representa riesgo a complicaciones
inmediatas o tardias; una perforacion a nivel bucal puede presentar tanto complicaciones
locales como fracturas dentales, periodontitis, recesion gingival, infecciones, perforacion
de un nervio, y complicaciones sistémicas como pueden ser tromboflebitis e infecciones
sistémicas; asi mismo de acuerdo a la bibliografia revisada quienes portan aditamentos a
nivel de la cavidad bucal en su mayoria presentan complicaciones inmediatas comunes
como lo es la inflamacion y el dolor; ademas de llegar a generar fracturas dentales,

recesion gingival, esto de acuerdo a la posicion del piercing.

Es importante establecer ciertas alternativas para evitar el desarrollo de
complicaciones y lesiones orales relacionadas con el uso de piercing bucal y una de las
aplicaciones que ofrecen mayores resultados favorables segin la bibliografia es la
educacion y divulgacién de la informacion adecuada a los diferentes grupos de jovenes y

adolescentes.

La poblacion joven o adolescente es la que tiene el mayor porcentaje de uso de
piercing oral; de hecho, la edad a la que se inicia con las nuevas modas como lo es el tema
de interés en este caso el uso de piercings orales cada vez es menor. Los lugares para la
perforacion que eligen los pacientes es en los labios, mejillas, frenillo lingual, o en la
lengua siendo esta dltima el lugar elegido con mayor frecuencia, seguida de los labios,
segun la literatura la prevalencia de complicaciones y lesiones bucales ante el uso de
piercings orales es alta 8 de cada 10 portantes de piercing desarrollan complicaciones
inmediatas como inflamacion y dolor mientras 4 de cada 10 individuos que usan dichos
aditamentos llegan a presentar complicaciones tardias y graves como angina de Ludwig,
infecciones graves, endocarditis bacteriana o lesiones como recesion gingival y fracturas

dentales.
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Recomendaciones

Estando inmersos en la investigacion del presente proyecto, en primera instancia
se recomienda crear proyectos de concientizacion hacia los jovenes sobre los riesgos que
pueden presentar las perforaciones a nivel bucal y la responsabilidad que conlleva portar

piercings orales.

Se recomienda también realizar estudios observacionales de campo dando
provecho al uso de la clinica movil de la carrera de odontologia de la ULEAM en las
cuales se brinda atencion a nifios, jovenes y adultos; y estaria inmersa la poblacion de
interés para investigar sobre el uso de piercings orales, de tal forma que se aporta a la
investigacién en la carrera de odontologia y también se benefician los pacientes
recibiendo informacion y apoyo preventivo quienes son atendidos en la clinica movil y

reciben informacidn en la sala de espera de las clinicas odontoldgicas.
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