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RESUMEN

Al realizar cualquier intervencion oral, y en especifico, las
extracciones dentarias, el especialista debe contar con el
consentimiento del paciente, ya sea verbal o escrito, el
cual basicamente, lleva implicita la explicacion, por parte
del estomatdlogo, de todas las posibles complicaciones,
ya sean tipicas, muy graves o personalizadas, estas
Gltimas relacionadas con el estado previo de la salud,
con la edad, la profesion, religion o cualquier otra
caracteristica particular del paciente, asi como los
posibles beneficios que reporte el tratamiento. Este
trabajo pretende llamar a la reflexion sobre los aspectos
bioéticos en relacion con las extracciones dentarias, con
el objetivo de determinar los principales elementos que
debe contener el consentimiento informado en este
sentido.

Palabras clave: consentimiento informado; extracciéon
dental; bioética

Limites: Humanos

ABSTRACT

When performing any oral intervention, particularly
dental extractions, the specialist should have the oral or

written consent of the patient. This consent includes the
explanation of all possible complications, whether
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typical, very serious or personalized associated with the
previous health condition, age, profession, religion or
any other characteristic of the patient, as well as the
possi.ble benefits of the intervention. This article is
related with the bioethical aspects related with dental
extractions, in order to determine the main elements
that the informed consent should include.
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INTRODUCCION

La bioética es una rama moderna del conocimiento que
abarca materias tan antiguas como la ética médica, que
ya era gran preocupacién del hombre en época de
Hipocrates, Fildsofo y Padre de la Medicina. La bioética
como disciplina cientifica, como ética aplicada, surge y
se desarrolla impetuosamente en su condicién de
necesidad histérica desde 1945. Las referencias que se
conocen acerca de los codigos y regulaciones sobre la
experimentacién clinica son posteriores a la Segunda
Guerra Mundial. *?

En 1964, la Asociacién Médica Mundial adopté la llamada
Declaracién de Helsinki sobre la investigacién en el ser
humano, lo que se ratific6 en las reuniones de la
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Asamblea Mundial, 11 afios después en Tokio, en 1983
en Venecia, y en Hong Kong en 1989. Sus principios
fundamentales estriban en la necesidad de que el
protocolo de ensayos clinicos sea aprobado por un
Comité de Etica y la necesidad del requisito méas esencial
de la experimentacion humana, que se respete la
integridad personal, fisica y mental del sujeto, el cual no
podra ser sometido a riesgos impredecibles o
desproporcionados, frente a los posibles beneficios, que
se proteja u libertad de participar o no a través de su
consentimiento previo al ser incluido en el estudio, que
no se lesione su privacidad y que no se subordinen sus
intereses a los de la ciencia, o a los de la sociedad. Estos
requisitos éticos se superponen a las responsabilidades
penales, civiles y deontoldgicas que determinan las leyes
y reglamentos de cada nacién. ¢®

En 1978, la Comision Nacional para la proteccién de las
personas objeto de experimentacion biomédica y de la
conducta, creada por el congreso de los Estados Unidos
de América, produjo un documento titulado /nforme de
Belmont, en el que se establecieron los principios
béasicos de la Bioética, cuya aplicacion préactica es vélida
en nuestros dias.

A través de la evolucion de la estomatologia como
ciencia y especialidad médica, ha sido un reto el acto
quirdrgico de sacar un diente o una muela, y los
investigadores del tema constantemente buscan
alternativas y medicamentos que cubran todo el
espectro terapéutico que se necesita, tanto en grado de
analgesia, como en lo que se refiere al riesgo particular
de cada paciente. La percepcién del dolor es individual
en cada paciente, por lo que la intencién inicial del
médico o estomatélogo de producir beneficencia puede
revertirse en maleficencia. ©

Consideramos que la aprobaciéon de un tratamiento, a
través del consentimiento informado o verbal de cada
paciente, representa, por una parte, la autonomia y que
debe darse al paciente, y por otra, la justicia que debe
caracterizar al acto quirdrgico. El consentimiento
informado se define como la conformidad expresada por
el paciente, manifestada por escrito y tras la obtencion
de una informacion adecuada para la realizacién de un
tratamiento. 4

La realizacion méas concreta del principio de autonomia
que yace en la doctrina del consentimiento informado,
se ha convertido en el requisito fundamental y central de
la toma de decisiones médicas moralmente validas. Un
acto autébnomo satisface los criterios del consentimiento
informado. Es una decision y un acto sin restricciones
internas ni externas, con tanta informacion como exige
el caso y acorde con la evaluacién hecha por la persona
en el momento de decidir. Es por ello que para que el
consentimiento informado no se convierta en un mero
hecho contractual y frio, con actitudes paranoides por
ambas partes, debe, ante todo, respetar el derecho a la
autonomia y a la intimidad que el paciente tiene. ¢ 7

La bioética abarca las cuestiones éticas que surgen en
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las relaciones entre biologia, medicina, cibernética,
politica, derecho, filosofia y teologia. Algunos expertos
en el tema tienden a reducir el ambito de la ética a la
moralidad en tratamientos médicos o en la innovacion
tecnolégica. Otros, sin embargo, opinan que la ética
debe incluir la moralidad de todas las acciones que
puedan ayudar o dafiar organismos capaces de sentir
miedo y dolor. ( Sobre esta Ultima posicién es que se
sustenta la esencia del consentimiento informado, el cual
debe ser una premisa para ofrecer servicios de salud con
calidad, lo cual constituye un reto ético de primer orden
para los profesionales del sector de la salud. &0

El consentimiento informado implica que el paciente
haya recibido y comprendido la informacion acerca de su
problema clinico y que de forma auténoma y libre puede
aceptar o no determinado planteamiento diagnéstico o
terapéutico. Para que esto se efectie debe contarse con
la competencia del paciente, o por sus padres, familiares
o tutores en caso de que se trate de un menor de edad
o un discapacitado. **? En el caso de las extracciones
dentarias muchas veces se imponen criterios, 0 no se
toma en consideracién la opinién del paciente, tal vez
porque este se considere histéricamente como un
problema de salud menor. Por ello es que puede
hablarse de que existen problemas en el cumplimiento
de las normas éticas en el contexto actual de la préactica
estomatoldgica, especificamente en lo que concierne a
las extracciones dentarias; esta es la razén que motivo el
presente trabajo, enfocado hacia los principales
elementos que debe contener el consentimiento
informado en este sentido.

DESARROLLO

Los anestésicos locales modernos con los que se realizan
las extracciones dentarias pueden causar reacciones
adversas, que, aunque poco frecuentes, pueden ser
impredecibles. La analgesia quirdrgica acupuntural y
homeopatica, son métodos alternativos para aquellos
casos donde existan contraindicaciones del
medicamento. Estas particularidades deben ser
comunicadas al paciente, asi como las ventajas y
desventajas de cada uno de los métodos de los cuales se
dispone, con el fin de tomar una decisiéon en conjunto,
consensuada entre médico y paciente.
Precisamente, la toma de decisiones se basa en el nivel
de informacibn que se posee, 0 que ha sido
proporcionado. Uno de los procesos mas dificiles en la
actualidad en la practica médica es el de conocer hasta
cuéndo suministrar informacién a los pacientes. ¥
Cuando el profesional decide realizar exodoncias, como
parte del tratamiento de Estomatologia General Integral,
deben tenerse en cuenta los siguientes aspectos:
e Solicitar el consentimiento del paciente.
¢ Informar al paciente acerca de los métodos con que
puede realizarse la extraccion.
e Evitar todo paternalismo.
La integridad tiene dos sentidos en la ética médica. Uno

13)
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se refiere a la integridad de la persona, tanto del médico
como del paciente; el otro es un derecho moral que
corresponde a cada ser humano. En el segundo caso es
una virtud, un hébito moral adquirido por la préactica
constante de nuestra relacion con los demas. La
autonomia, la intimidad y el respeto a la integridad de la
persona son necesarios, pero no totalmente suficientes
para preservar la integridad de la persona enferma en la
transaccion médica.

Por tanto, el médico debe ser una persona que tenga la
virtud de la integridad, una persona que no solo respete
la autonomia de otros como un principio o concepto,
sino también en la que se pueda confiar para que
interprete su aplicacion con la maxima sensibilidad
moral. El médico debe ser una persona de integridad y
cultivar la virtud de fidelidad a la confianza. De hecho, la
fidelidad es quizas la mas fundamental de las virtudes
del médico, tan indispensable como la beneficencia y la
renuncia al propio interés. ¢

Por todo esto, para tomar decisiones moralmente
justificables, habria que seguir la siguiente férmula: la
decision no debe ser tomada por el médico en lugar del
paciente, ni por este independientemente del médico o
de la comunidad. Por su parte, el médico debe tomar la
decision por y con el paciente, no en lugar del paciente,
sino por sus intereses. ©

A continuacion se plantean los requisitos que deben

integrar al consentimiento informado para las
extracciones dentarias:
e Libertad o independencia: paciente libre para

decidir, sin coaccion profesional, familiar o entorno
social.

e Capacidad de decision.
¢ Informacion adecuada, de forma personalizada.

e Constancia escrita y firmada por el paciente y el
médico.

Como el contrato, el consentimiento no es nada mas que
la expresion del paciente para que el profesional inicie su
tratamiento, resultado de un acuerdo de voluntades
basado en la confianza mutua, segun el principio de la
autonomia. Sin embargo, esto se establece soélo
verbalmente, y raramente se observa al dentista
presentandoles contratos, o consentimientos por escrito,
a sus pacientes.

La informacion del consentimiento siempre sera nueva
para el paciente, por lo que el lenguaje que utilicemos
debe ser sencillo para que el paciente o las personas
responsables por él lo entiendan. Si se utilizan términos
técnicos, siempre habra que explicarlos para facilitar la
comprension; durante la explicacion, es conveniente la
presencia de algin miembro del personal de la clinica,
ademas del profesional encargado directamente del
paciente. @7

Autores brasilefios plantean que el expediente del
paciente debe incluir los documentos discutidos, asi
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como las preguntas y respuestas que fueron dadas y
gue no necesariamente debe incluir el consentimiento
informado en su version escrita, aunque otros plantean
gue esto tiene sus ventajas, sobre todo porque supone
la existencia de una constancia mas completa, ya que
almacena totalmente la naturaleza, beneficios,
alternativas y el riesgo del tratamiento. Extrapolando
esto al sistema de salud cubano, una constancia de esta
indole, es decir, con ese grado de completitud, puede
facilitar la resolucion o esclarecimiento de situaciones
gue puedan presentarse. Por ejemplo, puede darse el
caso de que un paciente desee hacer un reclamo de
mala practica hacia su persona; el documento portador
del consentimiento informado serfa un elemento vital
para tomar decisiones y actuar en consecuencia. La
entrega de una copia del documento al paciente puede
apoyar la informacion oral, pues este podra revisarla y
analizarla con més detenimiento.

Todo el tratamiento que pueda dar lugar a pérdidas
dentarias, alteraciones funcionales, u otras, requiere del
consentimiento por escrito, mientras que para las
exploraciones bastard con dicho consentimiento en su
forma verbal. ®

El consentimiento informado esta relacionado de manera
I6gica a cuestiones morales y legales. Como parte de las
primeras hay que considerar que los pacientes pueden
determinar la realizacion o no de su tratamiento
odontolégico, y legalmente tienen el derecho de realizar
demandas por determinadas negligencias. Aunque en
Cuba estas situaciones son poco comunes, si constituye
una responsabilidad de los profesionales velar por el
derecho de sus pacientes a dar el consentimiento previo
al tratamiento.

Algunos autores refieren que el consentimiento del
paciente puede comunicarse por su presencia fisica y su
continua aceptacion del tratamiento, a lo que se
denomina consentimiento  sobreentendido; puede
parecer un absurdo sugerir que para todo tratamiento
dental se debe contar con el consentimiento explicito, ya
gue para algunos tratamientos se puede renegociar con
el paciente, anotando en su historia clinica que han dado
su consentimiento verbal. “® En el caso de Cuba, lo
propuesto por estos autores no es aplicable, si se
considera que el Programa Nacional de Atencion
Estomatoldgica propicia que se oferten servicios
gratuitos e irrestrictos, donde el paciente acude siempre
a su area de salud, a su estomatologo asignado, por lo
gue acudir a consulta regularmente no significa estar de
acuerdo con el tratamiento propuesto.

En general, los diferentes aspectos que debe cumplir un

documento de consentimiento informado son los

siguientes:

e Brindar datos suficientes sobre la naturaleza y el
origen del proceso.

e Explicacién breve y sencilla (comprensible) de los
objetivos del procedimiento, asi como de la forma en
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gue se llevara a cabo. CONCLUSIONES

 Beneficios esperados, y posibles molestias y riesgos.  Existe una tendencia a percibir la salud buco dental
e Existencia o no de alternativas diferentes, de forma aislada de la salud general, asi se resta importancia a los
gue el paciente pueda seleccionar y tener en cuenta  riesgos que conlleva el tratamiento dental por parte de

sus preferencias. pacientes y profesionales. Sin embargo, para realizar
¢ Comunicar la posibilidad de cambiar su decisién en ~ cualquier intervencion oral y en especifico las
cualquier momento. extracciones dentarias, deben ser considerados los

elementos correspondientes a cuestiones éticas. Dentro
de estas, el consentimiento informado es de gran
importancia por la informacién que puede aportar al
paciente con respecto al tratamiento que recibirda y sus
Es importante destacar que existiran diferencias en  consecuencias, riesgos, beneficios, alternativas, etcétera.
cuanto a nivel cultural; por tanto, la informacion, aunque | 5 concepcién del consentimiento informado varia segan
contiene elementos muy concretos, ya expuestos, ha de |35 circunstancias  sociales, culturales, politicas v
ser diferente en funcion de cada paciente, de cada econgmicas de los paises, pero lo cierto es que debe
circunstancia en particular. formar parte de los intereses de todos los sistemas de
salud.

e Declaracion del paciente expresando consentimiento
y satisfaccion con la informacion.

e Firma del médico, del paciente y la fecha. 319
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