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El presente estudio pretende evaluar los resulta-
dos de 58 cirugías ortognáticas. Medir las actitu-
des de los pacientes luego de la cirugÍa
Ortognática.
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Summary
The aim of the present study was to assess the
results after 58 orthognathic surgery. Survey of
patient's attitudes after orthognathic surgery.
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lntroducción
El diagnóstico y tratamiento de las anomalías

de desarrollo de los maxilares (deformidades
dentofaciales) corresponden a un importante
capítulo de la cirugía y traumatología bucomaxi-
lofacial y de la ortodoncia, no siendo estas las
únicas especialidades que participan en este

equipo interdisciplinario que debe diagnosticar,
planificar y tratar dicha anomalía.

La Cirugía Ortognática busca normalizar la
función y estética bucomaxilofacial establecien-
do una correcta relación de los maxilares con el
resto del esqueleto facial, considerando como
pilares fundamentales el correcto posiciona-
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.-.-rnto condilar en la cavidad glenoidea y una
.. -¡sión estable. Todo esto sin descuidar la posi-

:r f inal de los telidos blandos.
i)ependiendo del grado de afección de Ia ano-

-,-rlía generalmente el paciente consulta prime-
' :ll ortodoncista (en las formas más leves) o al
.:,r jano (en las formas más severas). Pero sea

; .-.-n sea el receptor de dicha consulta, el traba-
:n equipo, incluyendo al paciente como parte

-.. ' . nrismo, es fundamental para el logro de los
'-: i ' . i l tados deseados.

ll hombre es un ser básicamente emocional.
, -:rtie hace tiempo, y más en nuestros días, la cara

" 
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transformado en nuestra más importante
:::a de presentación ante la sociedad. Nunca se

- , . lado tanta importancia a una cara armónica,
- . : .r ilibrada y atractiva como sucede en la actuali-
'--:i. \f ientras que los pacientes con deformidades
'¡-i¡les proporcionan una guía falsa sobre la ver-
: r.iera personalidad del individuo.

I.a actitud del paciente puede ser tan impor-
:::rte o más que la deformidad en sí. En general,

r individuos se comportan de tres formas ante
.i presencia de deformidades, con retraimiento,

i rugía Ortognát ica: CirugÍa de la personal idad

espíritu agresivo o desarrollo de una personali-
dad extrovertida y amistosa.

Para el paciente la conciencia de la deformi-
dad es de gran importancia, lo mismo que sus
esperanzas en la cirugía propuesta. Han sido des-
criptas obsesiones y decepciones somáticas que
implican un énfasis exagerado por parte del indi-
viduo en relación con su deformidad física. Es
muy importante detectar este tipo de paciente y
aclararle explícitamente la situación cuando sus
esperanzas son irrealizables.

La edad del paciente es muy importante para
reconocer su actitud. A diferencia de las anoma-
lías congénitas (fisurados, etc) que se operan en
la infancia, las anomalías de desarrollo creemos
conveniente diferir su tratamiento quirúrgico
hasta promediar el final de la adolescencia. Pero
lamentablemente, en general, en la etapa de la
escolaridad, cada día más tempranamente, los
niños y jóvenes van portando apodos o sobre-
nombres otorgados por sus pares, relacionados
con sus deformidades faciales. Esto marca de
alguna manera al individuo en su psiquis y su
conducta ante la sociedad.

Se sefeccionaron 60
pacientes que habían sido

intervenidos por alguna
anomaiías de desarrollo

bucomaxilofacial.
En todos los casos eran

pacientes que cursaban un
postoperatorio no mayor a

15 años n i  menor a 3 años
y a los cuales se les solicitó

que concurfleran a ra
consulta acompañados por

algún fam¡liar directo, mayor
de edad, con el cual

tuvieran una relación desde
tiempo antes de la cirugía y

hasta la fecha.
De los 6O pacientes

convocados, acudieron y
cumplieron los requisitos

antes mencionados 58
pacientes que fueron

incluidos finalmente en
el presente protocolo

de trabaio.

A todos los pacientes se les entregó un cuestionario de idéntico for-
mato en el cual se preguntaba:
1. ¿Recuerda Usted cual fue el motivo de su consulta previa a la

cirugÍa?
2. ¿Recuerda Usted como fue la cirugía que se realizó, su pre y

postoperatorio?
3. ¿Si tuviera la posibil idad de volver el t iempo atrás, volverÍa a

tomar la decisión de operarse?
4. ¿Cree Usted que la intervención quirúrgica modifico su relación

con quienes lo  rodean?
5. ¿Noto diferencias en su conducta para con el medio?
6.  ¿Modi f icó en a lgo su personal idad,  su carácter ,  conducta c s-

actitud frente a la vida o ante quienes lo rodean?
7. ¿Cambió, por razones estéticas, alguna docunrentac Ó- :: 's:

nal que incluÍa su folografía?

As im ismo ,  a  cada  acompañan te  se  l e  en t regÓ c : ' : ' : ' ^ -  - . '  .  : -  ' :

cual  se le  preguntaba:
7 .  ¿ C r e e  U s t e d  q u e  l a  i n t e r v e n c i ó n  o - ' - ' s  : ¿  ̂ ' : = '  : :  + -  : .  i .  z

re lac ión  de  su  fam i l i a r  con  qu ie .es  .  ' . : . . ' ^

2 .  ¿ N o t o  d i f e r e n c i a s  e n  s J  c o ' c - c : . e . ¿ ' ¿ : : -  :  - ' t :  : :
3 .  ¿Mod i f i co  en  a lgo  su  pe ' so 'a  cac .  s -  .¿ ' 2 . ' . . ' . : : - : - : : e  :  s '

act i tud f rente a la  ! ioa o a" .e c-  e-es 3 ' : :e¿ '?

4.  ¿Sabe usted s i  cambió.  Do:  razones esié: .cas a gN. 'a documen
tación personal  que inc luía su fotograf ia?

I
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Resultados
De los 58 pacientes tratados quirúrgicamente

y evaluados en el presente trabajo, 20 eran de
sexo masculino (34,480/o) y 38 de sexo f 'emenino
(65,52(/o).

El 94 ,83o/o (5 5 pacientes) afirmó que se volve-
ría a intervenir quirúrgicamente. Los 20 hom-
bres (100%o) repetirían el procedimiento, mien-
tras que el 92,70o/o de las mujeres (35 pacientes)
volverían a tomar la misma decisión.

Sobre los cambios de conducta notados por
los mismo pacientes, 51 de ellos (87,93o/o) afir-
maron haber tenidos cambios importantes; 18
hombres (90,00o/o) y 33 mujeres (86,84olo).

Sin embargo, al consultar a los 58 faniliares, cl
100o/o refirió haber notado cambios, luego cle la
cirugía, en la personalidad, carácter, conducta tr
actitudes de los pacientes tratados quirúrgicamente.

Si se consideran las técnicas o procedimien-
tos quirúrgicos efectuados a los 58 pacientes eva-
luados para e l  presente t rabajo;  14 c i rugía:
(24,13o/o) fueron realizadas en el maxilar supe-
rior; 29 en el maxilar inferior (50,000/o) y 1.5
(25,860/o) fueron cirugías combinadas, con oste-
otomías correctivas en ambos maxilares.

De las 14 cirugías realizadas en el maxilar
superior, 4 (28,57o/o) fueron realizadas con osteo-
síntesis alámbrica y 70 (77,43o/o) con osteosínte-

Tabla 1 Masculino Femenino Total
L4

¡e

Cambio de conducta según paciente I-L

Cambio  de  conducta  según fami l ia r 10 14
Con osteosíntesis alámbrica
Se volvería a operar
Cambio de conducta según pac¡ente 1 2 3
Cambio de conducta según fam¡liar 7 3 4
Con osteosíntesis con placa/tornillos 7 ro
Se volvería a operar
Cambio de conducta según paciente 2 6 I

Osteotomias correctivas en maxilar inferior 17 18 29

10

Se volverÍa a operar L7
Cambio de conducta según paciente 10 17 27

l.*

Se volvería a ooerar
Cambio de conducta según paciente 4 8 L2

Sevolver íaaooerar  6 9 15

Se volvería a operar

28lL

14
Cambio de conducta según paciente
Cambio de conducta según fam¡l¡ar 5 10 15

+

Se volverÍa a operar

-15

Cambio de conducta según paciente
Cambio de conducta según fam¡liar 1 3 4

Cambio de conducta según pac¡ente 4 6 10

t o
Se volvería a operar
Cambio de conducta según paciente 18 33 51

5535
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: . i  ! ()n placas/tornil los. En ambos casos, el 100o/o
:r ios pacientes intervenidos, con uno u otro sis-
-::na de fi jación, afirmaron su potencial inten-

,¡r de repett la toma de decisión quirúrgica.
[:n el maxilar inferior, sobre 29 intervenciones,

.I tueron realizadas con osteosíntesis alámbrica
-r.18%) y 15 con osteosíntesis con placasltorni-

' r57,72o/o). De los pacientes intervenidos con
':rosíntesis alámbrica eI (92,860/o; 13 de 14
:iientes) se volvería a someter a la cirugía, mien-

=:.rr (lLl€ los intervenidos con ostesíntesis con pla-
,. tornillos lo haría nuevamente el 1000/0.

I)e las 15 cirugías combinadas (bimaxilares),
- )o.67o/o) fueron con osteosíntesis alámbrica y
' 17,33o/o) fueron con osteosíntesis con pla-
:. ttrrnil los. El75o/o (3 de a) de los pacientes fi ja-

. '  con osteosíntesis alámbrica repetirían su
- :f rvención, mientras que el 100o/o de los que
' : rr)n fi jados con osteosíntesis con placas/tor-
' ,r lo harían nuevamente.

- ¡ discriminación de Ia aceptación de la inter-
-::¡it in (su potencial nueva oportunidad de ele-

. : ,perarse o no), su cambio de conducta o acti-
- : '' alorada por el paciente y su familia, según
- .ir lar intervenido, t ipo de fi jación empleada y
r i . le paciente se pueden observar en IaTabla 1.

hcusión

,incidentemente con estudios precedentes
- .',//. N. I; Sazima, H.l. y Alder, S.T.; Wilcox,

\lc Gregor, F.C. y col; etc) notamos que la
., '  r.rción por parte del paciente a la interven-

- :r.¿lizada es altamente favorable.
'. .r\trá tasa de aceptación del paciente a una

: '  -  : . ia l  nueva toma de la misma decis ión,
- . .(ndo va como fue su postoperatorio y los

'r- '  :. jrrs obtenidos, (94,83o/o, con 55 respuestas

ffografia

C rugÍa Ortognat lca: Cirugia de la personalrdad

afirmativas sobre 58 cuestionarios) es levemente
inferior a la reportada por otros autores (Crowell,
N.T.; Sazima, H.l.y Alder, S.T:96,97o/o con 32 res-
puesta afirmativas sobre 33 cuestionarios).

En lo relbrente a cambios de personalidad, carác-
ter, conducta o actitud frente al entorno nuestra
casuística revela una mayor grado de cambios mani-
fiestos (8293o/o Cor 51 respuestas afirmativas sobre
de 58 cuestionarios) con respecto a otros reportes
(Crowell, N.T.; Sazima, H.l. y Alder, S.T: 56,250/o con
18 respuesta afirmaüvas sobre 32 cuestionarios).

Conclusiones
La elevada tasa de respuestas favorables

observada en los pacientes a los cuales se los con-
sultó sobre si ya conociendo el postoperatorio y
los resultados obtenidos volverían a operarse
(94,83o/o), es casi coincidente con la aceptación
por parte de los mismos, que este tipo de inter-
venciones quirúrgicas les ha originado algún
cambio favorable en su personalidad, carácter,
conducta o actitud frente al entorno (87,93o/o).

Todo esto, sumado a que el 1000/o de los fami-
liares encuestados afirmaron haber notado algún
cambio favorable en la personalidad, carácter,
conducta o actitud del familiar intervenido luego
de la cirugía, es que nos lleva una vez más a afir-
mar que la Cirugía Ortognática bien puede deno-
minarse la Cirugía de la Personalidad fi]
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