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RESUMEN

Introduccién: La técnica de Hall (HT) esun método restaurativo minimamente invasivo,
que no necesita la remocion de tejido cariado ni la administracion de anestésicos locales,
su tiempo de aplicacion es corto y efectivo para caries multisuperficiales. Objetivo:
Determinar la efectividad del empleo de la técnica de Hall como un método restaurativo
de lesiones cariosas en nifios, realizando una revision de la literatura entre el afio 2015 al
2021. Metodologia: Se realizd una investigacion de tipo descriptivo, el método de
busqueda se baso en la estrategia PICO, en donde se considerd la literatura referidaen la
base de datos Pubmed, seleccionando las publicaciones realizadas en inglés y espafiol,
delimitando su busqueda partir del afio 2016 hasta el 2021. Los términos de blsqueda
utilizados son (Treatment) AND (Dental) AND (caries) AND (the Hall Technique) junto
con el término boleano and. Resultados La técnica de Hall es un método eficaz para ser
aplicada en pacientes pediatricos poco colaboradores, reduciendo el tiempo de
tratamiento y exposicién al dolor, con un rango de éxito del 98%, evidenciando su
efectividad sobre los métodos restaurativos tradicionales. Conclusion: La técnica de Hall
se muestra como un método de tratamiento efectivo minimamente invasivo, en lesiones

cariosas de pacientes pediatricos poco colaboradores.

Palabras clave: Caries, dental, hall, técnica, tratamiento.
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DENTAL EN NINOS. REVISION DE LA LITERATURA
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Resumen

Introduccion: La técnica de Hall (HT) es un método restaurativo minimamente
invasivo, que no necesita laremocion de tejido cariado ni laadministracion de anestésicos
locales, su tiempo de aplicacion es corto y efectivo para caries multisuperficiales.
Objetivo: Determinar la efectividad del empleo de la técnica de Hall como método
restaurativo de lesiones cariosas en nifios, realizando una revisionde la literatura entre el
afio 2015 al 2021. Metodologia: Se realiz6 una investigacion de tipo descriptivo, el
método de busqueda se baso en la estrategia PICO, en donde se considerd la literatura
referida en la base de datos Pubmed, seleccionando las publicaciones realizadas en inglés
y espafiol, delimitando su busqueda partir del afio 2016 hasta el 2021. Los términos de
busqueda utilizados son (Treatment) AND (Dental) AND (caries) AND (the Hall
Technique) junto con el termino boleano and. Resultados La técnica de Hall es un método
eficaz para ser aplicada en pacientes pediatricos poco colaboradores, reduciendo el
tiempo de tratamiento y exposicion al dolor, con un rango de éxito del 98%, evidenciando
su efectividad sobre los métodos restaurativos tradicionales. Conclusion: La técnica de
Hall se muestra como un método de tratamiento efectivo minimamente invasivo, en

lesiones cariosas de pacientes pediatricos poco colaboradores.

Palabras Clave: Técnica, Tratamiento, Dental, Caries, Pasillo.
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Abstract

Introduction: The Hall Technique (HT) is a minimally invasive restoration
method. It does not need decayed tissue remotion or the administration of local
anesthetics. The time of application is short and effective for multi-surface caries.
Objective: To determine The Hall Technique effectiveness as a restoration method for
caries injury on children, carrying out a S8iteratura 8iteratu from 2015 to 2021.
Methodology: A descriptive research was carried out; the searching method was 8iteratu
the PICO strategy considering the 8iteratura referred to in the Pubmed database and
selecting the publications made in English and Spanish, the searching delimitation was
established from 2016 to 2021. The searching terms used are (Treatment) AND (Dental)
AND (caries) AND (the Hall Technique) in sync withthe Boolean term and. Results: The
Hall Technique is an effective method to be applied on uncooperative pediatric patients,
reducing pain and duration of the treatment, with a range of success of 98%, showing its
effectiveness above traditional restoration methods. Conclusion: The Hall Technique is
shown as a minimally invasive effective treatment method, on caries injuries of

uncooperative pediatric patients.

Key words: Technique, Treatment, Dental, Caries, the Hall.

Introduccion

La caries dental es la tercera enfermedad en calamidad sanitaria a nivel mundial
por constituir la principal causa de la pérdida de piezas dentales, después de las
enfermedades cardiovasculares y el cancer (Kaptan & Korkmaz, 2021), constituyéndose
la enfermedad cronica mas frecuente del hombre moderno, ya que comienza por la
disolucion localizada de las estructuras inorganicas de una superficie determinada,
provocada por la accion de los acidos producidos por la micro flora bucal (Araujo, et al.,
2020). El proceso patologico que provoca una caries es infeccioso y trasmisible, afecta a
las estructuras dentarias e induce a la oscilacion bioguimica, que debe ser atendida a
tiempo para evitar complicaciones generales en la salud de las personas (Loch, Jansen,
Duncan, Boyd, & Foster Page, 2021).

En respuesta a la incidencia de caries en los nifios, a los tiempos de tratamiento se
ha adoptado latécnica de Hall como una alternativa al tratamiento de restauracion, la cual
8
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no necesita la remocion completa de las lesiones cariosas, tampoco el uso de anestésico,

ni la necesidad de la reduccion dentaria (Welbury, 2017), esta técnica favorece la

cooperacion con el paciente pediatrico por lo que es eficaz para el tratamiento de molares

deciduos (Bilal, Tabassum, Raza, & Ghafoor, 2019), el protocolo consiste en de la

desinfeccion, preparaciony sellado de la lesién cariosas mediante una corona metalica

preformada siendo eficaz para la restauracion de caries en multisuperfices (Ebrahimi,
Sarraf, & Afshari, 2020).

La técnica de Hall es un procedimiento minimamente invasivo, que evita el
fracaso en el tratamiento restaurador (Dorothy, Foster, & Murray, 2017), permitiendo
bajar el indice de caries no tratadas y ayudada a la exfoliacion natural del diente (Ludwig,
Fontana, Vinson, & Aplatt, 2016), lo que detiene la progresion de la lesion cariosa hacia
la pulpa, previene el dolor y formacion de un proceso infeccioso (BaniHani, Duggal,
Toumba, & Deery, 2017). Si bien esta técnica tiene un uso poco frecuente, se pretende
determinar la efectividad del empleo de la técnica de Hall como método restaurativo de
lesiones cariosas en nifios, realizando una revision de la literatura entre el afio 2015 al
2021,

Materiales y Métodos

Se realiz6 una investigacion de tipo descriptivo, el método de busqueda se baso
en la estrategia PICO, donde se considerd la literatura referida en la base de datos
Pubmed, seleccionando las publicaciones realizadas en inglés y espafol, delimitando su
busqueda partir del afio 2016 hasta el 2021. Los términos de busqueda utilizados son
(Treatment) AND (Dental) AND (caries) AND (the Hall Technique) junto con el término
boleano and.

Los criterios de inclusion especificaron que sean ensayos clinicos, revisiones
sistematicas y articulos de me-andlisis que prueben el uso de la técnica de Hall; como
criterio de exclusion se descarto los articulos que fueron duplicados, los que involucraban
otras especialidades, los que no tenian concordancia con el tema u objetivo y los estudios

in vivo.

Con la estrategia (Treatment) AND (Dental) AND (caries) AND (the Hall

Technique), se encontrd 57 articulos relacionados, de los cuales, 34 no tuvieron relacion



Cddigo: FM.CU.UH.13
Revision01
al tema planteado. Los articulos seleccionados en esta estrategia fueron 23, los cuales

fueron analizados por tener correspondencia con el tema y el objetivo.

La aplicacion de la estrategia antes mencionada permitid seleccionar 23 articulos
que mantuvieron los criterios de inclusion y exclusion y tuvieron concordancia entre el
tema vy el objetivo.

Tabla 1.

Descripcion de metodologia

Estudios Estrategia: PubMed Después del
identificados (Treatment) n= 57 analisis bajo
enla AND Formando  Seleccién  Descartados los criterios
bldsqueda (Dental) un totalde  bajo los 34sin de inclusion
bibliografica AND PubMed 57 articulos Criterios concordancia, Yy exclusion
Entre los (caries) n=57  encontrados de Seleccionados se
afnos 2016al  AND (the y Inclusion n=23 seleccionaron
2021: Hall analizados. Y n=23
Technique) Exclusién articulos.

Nota: identificacion de estudios que fueron parte de la revision literaria.

Desarrollo

La caries

La cariesde primera infancia tiene un alto indice, aproximadamente el 80% de los
nifios lo experimentan. La intervencion mas comun es el método restaurativo
convencional, en la cual se utiliza instrumentos rotatorios, se extrae todo el tejido carioso
y se debe sellar la cavidad con resina (Araujo, Innes, Bonifacio, & Hesse, 2020). En la
busca de reducir los efectos nocivos que se pueden producir en los dientes definitivos por
las lesiones cariosas se toma a la técnica de Hall como un tratamiento efectivo y de corta

duracion en su aplicacion. (Welbury, 2017).
Técnica de Hall

La técnica de Hall denominada asi por su investigadora la Dra. Norma Hall quien
busco simplificar la técnica de restauracion convencional para dientes deciduos usando
coronas preformadas de acero inoxidable (Santamaria & Innes, 2018), esta técnica no
requiere preparar la cavidad, como tampoco el uso de anestesia local, ni la remocion del

10
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tejido cariado (Innes, et al., 2017), de esta forma impide que la biopelicula acceda a la
nutricion de sustratos y hace que la lesidn pase a un estado no cariogénico dando como

resultado una tasa de éxito del 99% (Midani, y otros, 2019).

Clark, Geneser, Owais, Kanellis, & Qian (2017), evaluaron la efectividad clinica
y radiogréafica del uso de la técnica de Hall, identificando un fracaso clinico debido a una
falla diagndstica, pues esta técnica esta contraindicada ante la necesidad de tratamiento
pulpar o extraccion. Bilal, Tabassum, Raza, & Ghafoor (2019), evaluaron en cinco
estudios, la efectividad de la técnica de Hall versus el tratamiento de restauracion
convencional y, comprobaron que la técnica de Hall supera significativamente el método

convencional, con un rango de éxito cinco veces mayor asu rival.
Tratamientos restaurativos convencionales versus la técnica de Hall

Estudios evaluan la efectividad y la longevidad del tratamiento de restauracion
con coronas inoxidables convencionales versus la técnica de Hall. Ayedun, Oredugba, &
Sote, (2020), comprobaron que no hubo diferencias en cuanto a la aceptabilidad, la
percepcion y la satisfaccion del tratamiento, pero si el tratamiento convencional dio
incomodidad a varios de los pacientes y latécnica de Hall se vio adecuada para el manejo
en lugares de escasos recursos y que tengan dificil acceso a la atencion.

Ebrahimi, Sarraf, & Afshari (2020) en su estudio, compararon la Técnica de Hall
(HT) vs la Técnica de Remocion Atraumatica (ART), demostrando, que la HT es el
tratamiento mas efectivo para restaurar piezas dentales con lesiones multi superficiales,
pues posee resultados radiograficosy clinicos 6ptimos y, un rango mayor de aceptabilidad
en cuanto al tiempo de empleo y sencillez en la técnica, en comparacion a la ART, la

cual presentd un alto indice de fallas en su aplicacion.

Boyd D. H (2018) realizd dos investigaciones, en laprimera, evalud la efectividad
del tratamiento restaurativo con material plastico restaurador (PRM) vs coronas
preformadas de acero inoxidable con la técnica de Hall, mientras que en la segunda,
valoro las restauraciones de 12 a 24 meses con la técnica de Hall vs restauraciones con
amalgama, enlas que se evidencid que después de dos afios, la PRM presento un fracaso
del 32%, amalgamas 50%, mientras que con la HT del 6 %. Comprobando asi la tasa de
éxito de latécnica.

11
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Rentabilidad y el tiempo de duracion

La técnica de Hall es menos costosa que la técnica convencional, principalmente
porque esta técnica no necesita retratamiento ni intervenciones extras después de la
colocacion, como también se reduce el costo al no necesitar la administracion del

anesteésico local (Schwendicke, y otros, 2019).
Aspectos positivos

Robertson, Harris, Radford, & Innes (2020), en su estudio a pacientes con
discapacidad de aprendizaje, demostraron que la técnica de Hall no causo molestias, ni
episodios de dolor, con un rango de éxito del 98%, lo que hace a esta técnica favorable

en el uso de pacientes con discapacidadesy poco colaboradores.

Un analisis demostr6é que la técnica de Hall presenta mayores ventajas dado que
no necesita la administracién de anestésicos, ni de preparaciondental, lo que la hace mas
acogedora para nifios, y de ahorro econdémico para los padres (BaniHani, Duggal,
Toumba, & Deery, 2017).

Ayedun, Oredugba, & Sote (2020), refieren que el entorno poco colaborador que
se presenta en la consulta odontoldgica es un factor por el cual es necesario que los
odontdlogos reconozcan a la técnica de Hall como método de restauracion efectivo, de

corta duracién y minima invasion, que eviten episodios de rechazo en el paciente.
Aspectos negativos

En cuanto a los tiempos de exfoliacion, Araujo (2020), evidencid que no hay
cambios significativos entre la HT y las piezas tratadas con tratamiento restaurativo
atraumatico (ART). Por otro lado, Joseph, (2020) comprobd que la colocacion prematura
de las coronas de acero inoxidable producia un cambio en la dimension vertical de los
pacientes, esto se revertia después de cuatro semanas de su aplicacion regresando a su

oclusién normal.

Kaya, Kinay, & Bakkal (2020), investigaron si la aplicacién de la HT producia
disfuncion temporomandibular, dando como resultado que la técnica no produce esta
disfuncion, si no que puede estar asociada a otros factores. La técnica de Hall es

reconocida a nivel mundial, su efectividad es comprobada; pero, hay una barreraen la

12
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mayoria de los especialistas, dado que han escuchado sobre ella, pero no saben como

aplicarlapor ello es que se reduce su uso (Hussein, et al., 2020) .

Discusion

La técnica de Hall es un método restaurador minimamente invasivo (Welbury,
2017), se comprob6 en el estudio de Robertson, Harris, Radford, & Innes (2020), que
esta técnica es ideal para ser aplicada en pacientes pediatricos poco colaboradores, pues
reduce el tiempo de tratamiento y exposicion al dolor; asi también, Ayedun, Oredugba,
& Sote (2020) demostraron un rango de éxito del 98% de efectividad sobre los métodos
restaurativos tradicionales. En su estudio, Santamaria & Innes (2018) probaron que la
ausencia del uso del anesteésico y limitado proceso de remocion del tejido carioso muestra

una ventaja sobre los procedimientos tradicionales.

Araujo, et al., (2020) en su investigacion, probaron que el uso de las coronas de
acero inoxidable en su primera faceta, produce cambios en la dimension vertical; sin
embargo, Joseph, Rao, Srikant, Karuna, & Nayak, (2020) comprobaron que estos cambios
de oclusién se modifican después de cuatro semanas después de su colocacién, esto se
corrobor6 en los estudios realizados por Kaya, Kinay, & Bakkal (2020) en los que se
evidencio que esta técnica no produce disfuncion temporomandibular, y que puede estar

asociada a otros factores fisioldgicos.

Boyd D. H (2018) en sus estudios evalud la efectividad del tratamiento
restaurativo con material plastico restaurador (PRM) y las restauraciones con amalgama
vs coronas preformadas de acero inoxidable con la técnica de Hall, en la cual evidencio
que el PRM vy las restauraciones de amalgama presenta un alto fracaso mientras que la
HT posee una alta tasa de éxito de la técnica; asi también, Ebrahimi, Sarraf, & Afshari
(2020) compararon la HT vs la tratamiento restaurativo Atraumatico demostrando, la
efectividad de laHT pararestaurar piezas dentales con lesiones multisuperficiales, dando
resultados radiograficos y clinicos 6ptimos, en comparacion a la ART, la cual presentd

un alto indice de fallas en su aplicacion.
Conclusion
La técnica de Hall se muestra como un método efectivo minimamente invasivo,

de lesiones cariosas de pacientes pediatricos poco colaboradores.
13
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