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RESUMEN

El presente estudio tiene como objetivo dar a conacer la incidencia , la eticlogia, los
tipos de fractura, edad, genero, y entidad federativa mas afectada en el servicio de
Cirugia Maxilofacial del Hospital General de Balbuena de la Secretaria de Salud
(SEDESA), CDMX, se realizd una revisién retrospectiva de los expedientes y estudios
de imagen de los pacientes que ingresaron al servicio de Cirugia Maxilofacial y
contaban con una fractura en regidn mandibular, en el periodo de 01 de enero del
2017 a 28 de febrero del 2019. Como resultados, se atendieron 674 pacientes con
traumatismo de la regidn maxilofacial, de los cuales 184 paciente presentaron alguna
fractura mandibular, de los cuales 166 fueron hombres y 17 mujeres, como causa
principal se le atribuye a la violencia interpersonal, asi mismo el tipo de fractura mas
comun fue la de angulo mandibular derecho y el lugar de origen de las personas
agredidas el mas relevante fue que en [a ciudad de México se efectuaron la mayor
parte de los eventos traumaticos en comparacion de agresicnes en el estado de
México y resto del pais.

FPalabras Clave: fractura mandibular, mandibula, trauma mandibular

SUMMARY

This study aims to raise awareness of the incidence, etiology, types of fracture, age,
gender, and federated entity most affected in the Maxillofacial Surgery service of the
Balbuena General Hospital of the Ministry of Health (SEDESA), CDMX , a retrospective
review of the files and imaging studies of the patients who entered the Maxiliofacial
Surgery service and had a fracture in the mandibular region was performed, in the
period from January 1, 2017 fo February 28, 2019. As results , 874 patients with
trauma from the maxiliofacial region were treated, of which 184 patients presented
some mandibular fracture, of which 166 were men and 17 women, as the main cause
is attributed to interpersonal violence, also the type of fracture more common was that
of the right mandibular angle and the place of origin of the assaulted people, the most
relevant was that in Mexico City Most of the traumatic events compared to attacks in
the state of Mexico and the rest of the country.

Keywords: mandibular fractures, jaw, facial trauma

INTRODUCCION

Las fracturas mandibulares después de las fracturas nasales son las mas comunes en
el trauma maxilofacial, por ser el hueso mas grande y prominente de la cara. Estudios
previos han informado gque las fracturas mandibulares son las lesiones faciales mas
comunes tratadas por el cirujano oral y maxilofacial.’?

Las partes anatémicas de la mandibula son la sinfisis, la parasinfisis, el cuerpo, el
angulo, la rama, el proceso coronoideo, el condilo y el area alvéolar. Los sitios débiles
inherentes de la mandibula que pueden fracturarse incluyen: el angulo de la mandibula
(especialmente cuando esta relacionado con un tercer molar erupcionado).

La mandibula es, segln algunos autores'’, el hueso que mas frecuentemente se
fractura en un traumatismo contuso. La mandibula se rige por la ley de los huesos
circulares, es decir, cuando se fracturan lo hacen por mas de un sitio, por lo que se
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observa una pérdida de la continuidad; hay que descartar una segunda fractura
asociada.’ Las dos principales causas de esta lesién parecen ser los asaltos con
violencia (34-53.5%) y los accidentes automovilisticos (46-48%).* La fractura mas
comun varia dependiende del pais estudiado, pero son mas constantes las fracturas
de angulo mandibular y las de la region condilar, independientemente del pais
reportado. Generalmente estas fracturas van acompariadas por traumas en el tejido
blando extra o intraoral como: erosiones, contusiones, laceraciones y avulsiones, que
a su vez pueden ir acompahadas de hemorragias, trismus, movilidad dental y de
fragmentos 6seos.’

MATERIAL Y METODOS

Se trata de un estudio descripto, retrospectivo llevado a cabo en el Servicio de Cirugia
Maxilofacial del Hospital General de Balbuena de la Secretaria de Salud (SEDESA),
CDMX, el cual se realizé en pacientes que presentaron algin tipo de traumatismo
facial del tercio inferior, que acudieron a consulta en el pericdo de 01 de enero del
2017 a 28 de febrero del 2019, en los que se registré el tipo de tratamiento y
localizacion de la o las fracturas, asi como el estado de la republica donde se
presentan ios traumatismos.

Los datos recolectados fueron recopilados a conveniencia con los siguientes criterios
de inclusion: pacientes mayores de 18 afios, que presenten fracturas de tercio inferior,
atendidos en el periodo de 01 de enero del 2017 a 28 de febrero del 2019, que poseen
historia clinica y consentimiento informado, que dichos pacientes cuenten con estudios
de imagen (radiografias simples o tomografias) que corroboren el diagndstico. Los
criterios de exclusién fueron: pacientes sin estudios de imagen, pacientes con historia
clinica incompleta, sin firma de consentimiento informado y que carezcan de fracturas
de tercio inferior y/o en fracturas en tallo verde. Se realizd el andlisis de estadistica
descriptiva con el programa STATA/ SE 14.0 (STAtistics daTa).

RESULTADOS

En el periodo comprendido en este estudio, se atendieron 674 pacientes con
traumatismo de la region maxilofacial, de los cuales 184 paciente presentaron alguna
fractura mandibular. La edad de los pacientes fue de 18 a 63 afios (promedio 24 afios)
en relacion a ello, la mayor incidencia de fracturas es a los 23 afios (8.20%), 19 afios
(6.01%), 24 y 27 afios (5.46%) respectivamente. En cuanto a la variable sexo el 9.24%
corresponde al sexo fermenino y el 90,76% al masculino, en relacién 1: 9. Del total de
fracturas mandibulares (de acuerdo a la Clasificacion de Dingman y Natving, 1964), Ia
fractura de angulo mandibular derecho es la mas frecuente (25%), seguida por la
fractura de angulo mandibular izquierdo (22.28%), parasinfisis izquierda (12%) y las
menos frecuentes, condilo y coronoides izquierda, asi como dentoalveolares (0.54%
respectivamente para cada una), asi mismo, la relacion de fracturas por sexo se
observa con predominio det sexo masculine (90.76%), principalmente las fracturas de
angulo mandibular derecho 25.15% y para mujeres 23.53%. En base al estudio
realizado, el esta con més alto indice de traumatismos mandibulares fue la ciudad de
Mexico (62.5%), seguido por el estado de México (25%) y resto de pais (12.5%) De
acuerdo con la distribucion de valoracion por tratamientos mandibulares por afio
durante el periodo en estudio, en el afio 2018 se encuentra la mayor cantidad de
valoracion de traumatismos mandibulares, correspondiendo a un total de 101 sucesos
(54.89%), en comparacion con los otros dos afios presentados en el estudio (2017 —
2019), con una relacion de 5:1.

En cuanto a la etiologia, las agresiones fisicas por terceras personas ocupan el lugar
mas comin, con un total de 140 pacientes (77.78%), seguido de accidentes en
motocicleta con 19 pacientes (10.53 %) y por caidas 19 pacientes (7.78%), en dichos
resultados no se obtuvieron datos de pacientes con fractura mandibular causadas por
proyectil con arman de fuego.
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DISCUSION
En este estudio se aprecia a la violencia interpersonal como la causa mas comun
asociada a las fracturas mandibulares, siendo el sexo masculino el que presenta la

3



mayor incidencia (90,76%), lo que podria explicarse que en fa mayoria de casos son
personas pertenecientes al género masculino las que intentan oponer resistencia ante
una agresion fisica o por asalto. Asi mismo esta comparacion en relacion oftros
autores, se difiere, en que el mecanismo de trauma mas comun fueron los accidentes
de motocicleta con 30.7% seguidos de heridas de bala con 21.5%, pudiendo
mencionar que en México las personas son agredidas mas de manera fisica y directa
y no con proyectiles de arma de fuego;® pero se llega al mismo resultado con ofros
estudios nacionales e internacionales,®® teniendo mayor incidencia las agresiones
fisicas, seguido de los accidentes en motocicleta. Aungue sabemos, que la eticlogia
dependera del pais en donde se realicen, debido a las diferencias culturales y sociales
del enforno. ‘

Algo de resaltar en este articulo es que podemos saber la zona en donde pertenecen
las personas agredidas, como lo son la Ciudad de Meéxico con un 62.53% de las
fracturas mandibulares del Hospital General de Balbuena, en comparacion de
agresiones de estado de México y resto del pais.

Existe diferencia significativa en el género en fracturas mandibulares, concordando
con el articulo de Gonzélez de Santiago (2017) en el que el sexo masculino, es el
género con mayor cantidad de fracturas mandibulares.

La mayor parte de las fracturas mandibulares vienen acompafiadas de ofras fracturas
del macizo facial en general, siendo asi, una zona anatémica de gran importancia para
un estudio estadistico de Ias fracturas faciales, pero no estan en amplia relacién con
las fracturas de la regién craneal.

CONCLUSION

El Hospital General Balbuena es un nosocomio de alta concentracion de trauma facial,
en el cual podemos ver gran namero de fracturas faciales, de ahi la importancia de
este estudio para determinar la incidencia de las fracturas mandibulares en nuestro
servicio.

El cirujano maxilofacial debe tomar en cuenta el mecanismo de la lesién y vector de
fuerza en las fracturas mandibulares para poder correlacionarlos con otras lesiones,
sobre todo de la columna cervical o neurovasculares.

La Cirugia Maxilofacial, tiene un gran auge en lo que respecta a las fracturas del

macizo facial, no obstante, las fracturas mandibulares son las fracturas mas comunes
tratadas por el Cirujano, en comparacion con otras fracturas de la cara.
Con este estudio se busca proporciona informacion necesaria sobre los tipos de
fracturas que se atienden en nuestro servicio, principalmente las mandibulares, no
obstante, es importante continuar la investigacion relacionada a las fracturas
mandibulares ya que se reporta poca informacion en los diferentes nosocomios del
pals sobre este tema.
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