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Resumen
Objetivo. Describir los criterios exigidos en revistas odontológicas venezolanas para la 
publicación de la fotografía clínica extraoral en los casos clínicos publicados en el periodo 
2010-2021. Métodos. Investigación de enfoque cuantitativo, alcance descriptivo y trans-
versal. Se analizaron artículos científicos que incluyeran fotografías clínicas extraorales 
publicadas en revistas odontológicas venezolanas entre 2010 y 2021. Resultados. Se ob-
servó exigencia por parte de la editorial en las estrategias de preservación de identidad del 
paciente, sumado al uso del consentimiento informado para las publicaciones de foto-
grafías clínicas extraorales de casos clínicos. Conclusiones. La revista Acta Odontológica 
hace mayor uso de consentimiento informado, además de utilizar el enmascaramiento y 
anonimato como método de preservación de la identidad en sus publicaciones.

Palabras clave: Fotografía; Fotografía dental; Consentimiento informado; Ética en la 
publicación científica; Ética odontológica (fuente: DeCS BIREME).

Abstract
Objective. To describe the criteria required in Venezuelan dental journals for the pub-
lication of extraoral clinical photography in clinical cases published in the period 2010-
2021. Methods. Research with a quantitative approach, descriptive scope, and cross-sec-
tional design. Scientific articles that included extraoral clinical photographs published 
in Venezuelan dental journals between 2010 and 2021 were analyzed. Results. There 
was a need from the publisher in the strategies of preservation of the patient’s identity, 
and to the use of informed consent for the publication of photographs. extraoral clinics 
of clinical cases. Conclusions. The Acta Odontológica journal makes greater use of in-
formed consent, in addition to using masking and anonymity as a method of identity 
preservation in its publications.

Keywords: Photography; Dental photography; Informed consent; Scientific publication 
ethics; Dental ethics (source: MeSH NLM).
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Introducción
El uso de la fotografía clínica brinda al profesional de 
la salud una herramienta extraordinaria, debido a la 
versatilidad para la elaboración y el esclarecimiento de 
los planes de tratamiento. Un ejemplo claro de ello es 
la fotografía extraoral, pues representa una herramienta 
importante para el análisis de patrones faciales 1-3, fa-
cilitando la evaluación de resultados 4 e interpretación 
de detalles que pueden pasar desapercibidos durante el 
examen clínico por parte de ortodoncistas, rehabilita-
dores, esteticistas, cirujanos maxilo-faciales y cirujanos 
plásticos 1,5,6. Así como también mejora, facilita y com-
plementa la comunicación entre el paciente y el profe-
sional mediante imágenes que ilustran los tratamientos 
a realizar 7-9, sirve como medio de motivación y educa-
ción al paciente 10,11, y de la misma forma, suministra 
un método objetivo ante la comunicación con otros 
profesionales y con el laboratorio dental y laboratorio 
histopatológico 12, tomando en cuenta el rumbo que ha 
tomado la odontología en el mundo digital. 

Por otra parte, debido a la creciente demanda de trata-
mientos odontológicos, cada día es más importante la 
obtención de registros fotográficos que permitan una eva-
luación objetiva de los resultados, proporcionen una he-
rramienta de presentación en congresos y artículos 11,13, lo 
que contribuye con el crecimiento de la documentación 
fotográfica científica con altos estándares de calidad, pues 
serán utilizados para la divulgación científica y la ense-
ñanza en universidades.

Otro de los usos de la fotografía clínica está ligado a res-
paldar la documentación médico-legal pues estará dis-
ponible en caso de litigio, la imagen de las condiciones 
del paciente antes, durante y después del tratamiento, 
tomando en cuenta que cualquier acto odontológico 
impartido representa una responsabilidad legal 14-16.

La fotografía clínica, al ser realizada de forma sistemáti-
ca, satisface plenamente su finalidad de documentación 
científica, principalmente en relación a su reproducti-
bilidad 17,18. Dicha documentación deberá realizarse de 
forma adecuada, y en caso que el profesional decida ha-
cer uso de las fotografías para publicación es importante 
que tenga en cuenta los criterios apropiados para llevarla 
a cabo 19,20, con el fin de evitar un análisis incorrecto de 
las mismas1. En este sentido, la fotografía divulgada será 
completa responsabilidad del autor del trabajo, pues es 
un requisito para algunas publicaciones científicas, sien-
do así un valioso instrumento para la Odontología 21.

Principalmente en fotografías extraorales, se hace nece-
sario el empleo de permisos por escrito para la realiza-
ción, y uso específico de las mismas, así como, usual-
mente, se emplea el uso de estrategias generales para 
proteger la privacidad del paciente al momento de pu-
blicar dichas fotografías; sin embargo, estos métodos 
han sido poco eficaces y existe discordancia de criterios 
al momento de recomendar el enmascaramiento facial 
para mantener el anonimato del paciente ya que afec-
tan directamente la estética y visualización adecuada 
de la fotografía extraoral 21. 

De este modo, diferentes artículos afirman que no es ne-
cesario el enmascaramiento siempre y cuando se cuente 
con la autorización para la toma y divulgación de foto-
grafías extraorales en el consentimiento informado 22-27. 
Esta autorización debe estar elaborada correctamente 
con el fin de proteger al profesional y al paciente de 
cualquier problema a futuro en cuanto al uso de la ima-
gen 20 y ejecución de procedimientos clínicos 28. 

Finalmente, se han realizado estudios que han presenta-
do información acerca de técnicas que permitan el co-
rrecto desarrollo de fotografías intraorales y extraorales, 
su importancia, consejos sobre los equipos más perti-
nentes para el correcto desarrollo de las mismas, e inclu-
so, se han propuesto parámetros por medio de los cua-
les se ha sistematizado la presentación de la fotografía 
clínica extraoral 2,3,14. Asimismo, algunos estudios han 
publicado información sobre el uso incorrecto del con-
sentimiento informado, o la ausencia total del mismo 29. 

La fotografía clínica, al ser realizada de forma sistemáti-
ca, satisface plenamente su finalidad de documentación 
científica, principalmente en relación a su reproducti-
bilidad 17,18. Dicha documentación deberá realizarse de 
forma adecuada, y en caso que el profesional decida ha-
cer uso de las fotografías para publicación es importante 
que tenga en cuenta los criterios apropiados para llevarla 
a cabo 19,20, con el fin de evitar un análisis incorrecto de 
las mismas 1. En este sentido, la fotografía divulgada será 
completa responsabilidad del autor del trabajo, pues es 
un requisito para algunas publicaciones científicas, sien-
do así un valioso instrumento para la Odontología 18.

Usualmente se emplea el uso de estrategias generales 
para proteger la privacidad del paciente al momento de 
publicar dichas fotografías, sin embargo, estos métodos 
han sido poco eficaces y existe discordancia de criterios 
al momento de recomendar el enmascaramiento facial 
para mantener el anonimato del paciente ya que afectan 
directamente la estética y visualización adecuada de la 
fotografía extraoral 21. 

De este modo, diferentes artículos afirman que no es ne-
cesario el enmascaramiento siempre y cuando se cuente 
con la autorización para la toma y divulgación de foto-
grafías extraorales en el consentimiento informado. Esta 
autorización debe estar elaborada correctamente con el 
fin de proteger al profesional y al paciente de cualquier 
problema a futuro en cuanto al uso de la imagen 20 y 
ejecución de procedimientos clínicos 28. 

A pesar que se han realizado estudios acerca de las políti-
cas editoriales de revistas científicas alrededor del mun-
do en lo que a divulgación de fotografías extraorales se 
refiere 22,30-38 no se han encontrado estudios donde se 
analicen los criterios de publicación de la fotografía clí-
nica extraoral en las revistas odontológicas venezolanas. 
Siendo la fotografía clínica una herramienta esencial 
para el desarrollo de la práctica odontológica diaria y la 
divulgación de la información, la presente investigación 
tiene como objetivo describir los criterios exigidos en 
revistas odontológicas venezolanas para la publicación 
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de la fotografía clínica extraoral en los casos clínicos pu-
blicados en el periodo 2010-2021.

Métodos
El presente estudio está enmarcado en la investigación 
de enfoque cuantitativo y de alcance descriptivo con un 
diseño no experimental transversal. La población está 
constituida por 12 revistas odontológicas venezolanas 
actuales, con publicaciones fotográficas extraorales en 
los últimos 11 años, tomando en cuenta los siguientes 
criterios de inclusión:

1. Revistas odontológicas que se encuentren actualizadas

2. Revistas odontológicas con publicación de casos clí-
nicos con fotografías clínicas extraorales en el perio-
do 2010 - 2021

3. Revistas odontológicas online con descarga gratuita 
PDF

Se eligió una muestra no probabilística a conveniencia 
de revistas odontológicas venezolanas que cumplieron 
con los criterios de inclusión antes señalados. De esta 
forma, la muestra estuvo constituida por 6 revistas 
odontológicas venezolanas con publicaciones de casos 
clínicos en el periodo 2010 – 2021.

Se empleó el análisis documental como técnica de re-
colección de datos, a partir de una lista de cotejo como 
instrumento (Tabla 1), conformada por 6 ítems enume-
rados del 1 al 6 y sub-ítems representados por letras, que 
permitieron un análisis sistemático de las normativas 
editoriales, la preservación de identidad del paciente y 
consentimiento informado, así como mención de una 
autorización para el registro y divulgación de las foto-
grafías extraorales en las revistas odontológicas vene-
zolanas. Dicho instrumento fue sometido a juicio de 3 
expertos en el área de investigación odontológica. Esta 
validación consistió en enviar a expertos de destacada 
trayectoria en investigación odontológica el instrumen-
to de recolección de información junto con una planilla 
de validación en la cual se evaluaba ítem por ítem de 
la lista de cotejo, corroborando si se correspondía con 
los objetivos de la investigación. Una vez realizadas las 
sugerencias realizadas por los expertos, se enviaron para 
ser cotejadas y aceptadas por los mismos, dando por fi-
nalizado el proceso de validación del instrumento. 

Para el análisis de los datos obtenidos, se midieron las 
variables cualitativas nominales dicotómicas utilizando 
estadística descriptiva y distribución de frecuencias, 
para luego ser representados mediante tablas y gráficos 
realizados por el paquete estadístico SPSS 19 (IBM ®, 

Tabla 1. Instrumento de recolección de información

Criterios de publicación de revistas odontológicas venezolanas

Revista Título

Año: Vol/Nro

Exigencia en protocolo de publicación de casos clínicos en la revista

Item Si No

1 Consentimiento informado

2 Declaración de Helsinki

3 Preservación de identidad del paciente

Presentación de caso clínico en la publicación

Si No

4 Fotografía extraoral

5 Preservación de identidad:

A Anonimato

B Alteración de la información

C Enmascaramiento facial

5.1 Enmascaramiento facial

A Banda

B Puntos

C Recorte de fotografía extraoral

D Otros

6 Consentimiento informado:

A Uso del consentimiento informado

a.1 Publicación de fotografías

a.2 Uso de caso clínico

a.3 Ambos
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Tabla 2. Publicaciones en revistas odontológicas venezolanas

Revistas odontológicas n %

ODOUS 9 10,98

Acta Bioclínica 7 8,54

Acta Odontológica Venezolana 49 59,76

Revista Odontológica de los Andes 7 8,54

IADR 3 3,66

Ciencia Odontológica LUZ 7 8,54

 72.0%

1.2%

13.4% 13.4%

.0
10.0
20.0
30.0
40.0
50.0
60.0
70.0
80.0

No Procedimiento Clínico Foto - Procedimiento
clínico

No especifica

Po
rc
en

ta
je

No Procedimiento Clínico Foto - Procedimiento clínico No especifica

Figura 1. Uso del consentimiento informado

Tabla 3. Uso del consentimiento informado en revistas odontológicas venezolanas

Consentimiento 
informado

Revistas odontológicas venezolanas

ODOUS Acta
Bioclínica

Acta Odontológica 
Venezolana

Revista Odontológica 
de los Andes IADR Ciencia Odontológica 

LUZ Total

n % n % n % n % n % n % n %

No 3 3,70 4 4,90 43 52,40 5 6,10 0 0 4 4,90 59 72

Si 6 7,30 3 3,70 6 7,30 2 2,40 3 3,70 3 3,70 23 28

Total 9 11 7 8,50 49 59,80 7 8,50 3 3,70 7 8,50 82 100

USA) a fin de determinar la presencia o ausencia de 
rasgos predominantes.

Resultados
En la Tabla 2 se muestran 6 revistas en las cuales, desta-
ca la revista Acta Odontológica Venezolana por presen-
tar la mayoría de los artículos publicados. En contra-
parte, la revista IADR cuenta con el menor número de 
publicaciones de casos clínicos realizadas en el periodo 
evaluado.

Tomando en cuenta los criterios para la publicación de 
fotografías extraorales en las revistas odontológicas ve-
nezolanas, 4 de las 6 revistas en estudio requieren dicho 
documento para el uso del artículo.

Sin embargo, en la Figura 1 se evidencia contradicción 
de la normativa para la publicación de fotografías en las 

revistas odontológicas venezolanas, con respecto al uso 
del consentimiento informado en casos clínicos por par-
te de los investigadores. Encontrando que la ausencia 
del consentimiento informado fue representada por casi 
un tercio de las publicaciones estudiadas.

De este modo, en la Tabla 3 se observa en detalle la 
frecuencia del uso del consentimiento informado entre 
las revistas estudiadas. Obteniendo que Acta Odonto-
lógica Venezolana no afirma contar con el consenti-
miento informado, representando más de la mitad de la 
ausencia del consentimiento informado. Por otro lado, 
IADR asevera en la totalidad de sus casos clínicos tener 
el documento.

Al emplear el consentimiento informado, el clínico tie-
ne el deber de comunicar al paciente sobre el mismo, de-
tallando datos de interés sobre el procedimiento clínico 
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y el uso de su información por parte del investigador. De 
este modo, en la tabla 3 se obtiene que un bajo porcen-
taje de los artículos estudiados que afirman tener el con-
sentimiento informado cuentan con la aprobación del 
paciente para el procedimiento clínico y la toma de fo-
tografía clínica extraoral. En contraparte, la minoría de 
los artículos aseveran contar con la autorización firmada 
únicamente para los procedimientos clínicos a realizar.

Asimismo, considerando las diferentes estrategias em-
pleadas para la preservación de identidad del paciente, 
se determinó la exigencia de la revista para la publica-
ción de fotografías extraorales, observando de este modo 
que el 50% de las revistas demandan en sus normas edi-
toriales el uso de métodos que eviten la identificación 
del paciente en las fotografías extraorales.

Al analizar la preservación de identidad del paciente en 
las publicaciones realizadas por las revistas, se obtuvo 
que solo la Revista Acta Odontológica Venezolana revela 
la identidad del paciente en una de sus publicaciones, 
siendo identificable información personal de la pacien-
te 39, al igual que en la publicación de Acta Bioclínica 
donde no se enmascaró correctamente al paciente 40. Sin 
embargo, el uso de estrategias para preservar el anoni-
mato del paciente son empleadas por la mayoría de los 
casos clínicos. 

En relación con la estrategia de elección para la preser-
vación de identidad (Tabla 4), el anonimato sumado 
al enmascaramiento facial del paciente es el método de 
elección en las publicaciones odontológicas, representa-
do por más de la mitad de las publicaciones de los casos 
clínicos. Por otra parte, un poco más de un tercio de las 
publicaciones solo emplean el anonimato del paciente 
como estrategia para la publicación de fotografías extra-
orales dejando en evidencia el rostro del paciente.

El enmascaramiento facial puede ser realizado con dife-
rentes estrategias (Figura 2), siendo de preferencia para 
la publicación de fotografías en casos clínicos, el uso de 
una banda negra en los ojos del paciente. Por otra parte, 
se utilizó como estrategia de preservación de identidad 
recortar parte del rostro del paciente para entorpecer su 
identificación. Asimismo, la minoría de las publicacio-
nes emplean otros métodos como cuadros separados o 
distorsión de la fotografía a nivel de los ojos del paciente.

Discusión
Los datos obtenidos en la investigación revelan infor-
mación de interés sobre los criterios de publicación de 
las revistas odontológicas venezolanas, describiendo la 
política editorial, confidencialidad y seguridad. Para ob-
tener estos datos, se identificó el cumplimiento de las 

Tabla 4. Uso de estrategias para la preservación de identidad del paciente en las revistas odontológicas venezolanas

Estrategia de 
preservación

Revistas odontológicas venezolanas

ODOUS Acta
Bioclínica

Acta Odontológica 
Venezolana

Revista Odontológica 
de los Andes IADR Ciencia Odontológica 

LUZ Total

n % n % n % n % n % n % n %

Ninguna 0 0 0 0 1 1,20 0 0 0 0 0 0 1 1,20

Anonimato 2 2,40 2 2,40 15 18,30 5 6,10 1 1,20 0 0 25 30,50

Anonimato y 
Enmarascamiento 7 8,50 5 6,10 33 40,20 2 2,40 2 2,40 7 8,50 56 68,30

Total 9 11 7 8,50 49 59,80 7 8,50 3 3,70 7 8,50 82 100

 31.7% 32.9%
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2.4%
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Ninguno Banda Puntos Recorte Otros

Figura 2. Estrategia de enmascaramiento facial
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normativas éticas por parte de las revistas, en su exigen-
cia de las leyes de bioética, obteniendo que más de la 
mitad de las revistas estudiadas incluyen en su requeri-
miento de publicación el desempeño de dichas normas. 
Concordando con el estudio de Smith 41, que sugiere 
que las políticas editoriales deben coincidir con las in-
tenciones de los editores siendo publicadas en una guía 
para los autores, con el fin de que estos últimos tengan 
un pensamiento más crítico sobre los detalles esenciales 
para la descripción de los casos y que estas publicaciones 
pueden revelar inadvertidamente más información de la 
que pretenden.

Adicionalmente, se observa que dentro de las políticas 
editoriales de las seis revistas odontológicas venezolanas 
se exige el uso del consentimiento informado con el ma-
nuscrito previo a la publicación de las fotografías extrao-
rales del paciente en cuatro revistas, lo que representa el 
66,7%. En contraste con el estudio realizado por Sar-
denberg et al. 33 en Brasil, donde se determinó que de 44 
revistas odontológicas solo 3 presentaron orientaciones 
éticas (Comité de Ética, Declaración del Helsinki, con-
sentimiento del paciente, estándares éticos, requisitos 
uniformes y sin orientación ética), dos de ellas fueron 
evaluadas por comisión de ética y uno siguió los están-
dares éticos. 

De acuerdo con la presencia del consentimiento infor-
mado en las publicaciones de las revistas odontológicas 
estudiadas, el 28% de los casos clínicos afirman tener 
dicho documento en su artículo, de los cuales, el 13,4% 
especifica su uso para la publicación del caso clínico y 
fotografías extraorales. Así mismo, un artículo (1,2%) 
alega tenerlo para el uso de las fotografías del paciente. 
En contraparte, Bhangoo et al. 24 en su estudio, aseve-
ran tener un mayor uso del consentimiento informa-
do, demostrando que 43 de 53 departamentos evalua-
dos obtuvieron la autorización de manera verbal y en 
10 de forma escrita. Del mismo modo, afirman que el 
uso de la fotografía clínica ya sea con fines educativos, 
clínicos o médico legales puede plantear problemas de 
consentimiento y confidencialidad, y recomiendan la 
implementación de dicho documento ante la atención 
médica. Berle 42, por su parte, afirma que la fotografía 
es una invasión a la privacidad, sobre todo la fotografía 
clínica ya que revela particularidades que los pacientes 
preferirían tener en secreto y aclara que los profesionales 
de la fotografía clínica deben estar conscientes de esto, 
y en consecuencia no fotografiar a un paciente a menos 
que el de su consentimiento.

Por otro lado, se evidenció que el 72% de los casos clí-
nicos publicados por revistas odontológicas venezolanas 
no indican en el texto contar con el consentimiento in-
formado. Específicamente, la revista Acta Odontológica 
Venezolana arrojó que 43 de sus 49 casos clínicos publica-
dos no indicaron el uso de este documento. Esto coincide 
con el estudio de Stieber et al. 21, quienes determinaron 
que si bien se conoce que los pacientes deben proporcio-
nar el consentimiento informado para la publicación de 
material fotográfico donde sean altamente identificados o 
no, no se encontró un consenso sobre los requerimientos 

de las revistas a los autores, ya que existen revistas que 
solicitan el consentimiento informado por escrito, mien-
tras otras solo requieren que los autores certifiquen que 
lo obtuvieron. En el mismo sentido, establecen que de-
ben incluir el propósito de las fotografías, el medio por 
el cual serán mostradas, como se protegerá la identidad 
del paciente, y en caso de que la fotografía se publique 
en internet deben solicitar un consentimiento específico 
para su divulgación electrónica.

En cuanto a la autorización para divulgación de los re-
sultados, este estudio encontró que 13,4% de los casos 
clínicos con fotografías extraorales que presentaban el 
consentimiento informado del paciente, dieron a co-
nocer que, en este, se solicitaba la autorización para la 
publicación de su caso y fotografía clínica. Esto con-
cuerda con el estudio de Lau et al. 43, quien expone que 
el 55% de los pacientes estuvieron de acuerdo con la pu-
blicación de fotografías clínicas extraorales identificables 
dentro del consentimiento informado. De este modo, 
Palacios-Gonzáles 44  en su investigación, afirma que 
para el uso de la fotografía clínica extraoral el paciente 
debe ser informado sobre el propósito de las mismas, 
describiendo así, dos niveles de información dentro del 
consentimiento. El primer nivel, será limitado al trata-
miento del paciente, mientras que el segundo incluye 
publicación de la información y su uso para fines aca-
démicos. Concordando con Segal 29, quien asevera que 
el consentimiento debe describir todos los usos de las 
fotografías, ya sea para el registro médico, fines educati-
vos o publicación.

En cuanto al ítem de preservación de identidad, las po-
líticas de editorial de las revistas odontológicas venezola-
nas demandan el uso de métodos que permitan resguar-
dar la integridad del paciente y cumplir los requisitos 
éticos de la investigación. Para esto, se determinó la exi-
gencia de las revistas en cuanto al anonimato del pacien-
te a partir de estrategias como el recorte de la fotografía 
extraoral, un recuadro negro en los ojos y difuminar la 
imagen para dificultar su reconocimiento. De esta ma-
nera, el 50% de las revistas exigen para la publicación de 
artículos el uso de diversas estrategias, a fin de preservar 
la identidad del paciente.

En contraparte, Shintani et al. 30 obtuvo que el 60% 
de las revistas que evaluaron mostraban la totalidad del 
rostro del paciente en su publicación, y en el caso de 
emplear enmascaramiento facial, este era inadecuado 
o insuficiente. Si bien parece alarmante, los números 
solo reflejan la importancia que le otorgan las revistas al 
consentimiento informado por encima del enmascara-
miento facial. Asimismo, la investigación demostró que 
el uso de enmascaramiento se debía a la necesidad de 
adicionar anonimato, y otorgar privacidad al paciente a 
pesar de obtener el consentimiento informado.

En este sentido, McKelvie 45 considera que, si bien el uso 
del enmascaramiento facial es una estrategia importante 
para preservar la identidad del paciente, no es el ideal, 
ya que no es efectiva en su totalidad porque aun con el 
método de preservación de identidad del paciente este 
es identificable. Esto concuerda con los resultados de 
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la presente investigación, debido a que el 68,3% de los 
artículos publicados usan el enmascaramiento facial su-
mado al anonimato del paciente como estrategias para la 
publicación de fotografías extraorales, con la intención 
de obtener mejores resultados y preservar la identidad 
del paciente. Sin embargo, 30,4% de los casos clínicos 
estudiados, arrojaron el anonimato como método de 
elección único, resaltando la importancia del consenti-
miento informado para la publicación de las fotografías 
en casos clínicos.

Adicionalmente, Roberts et al. 31 relata la discusión de 
diferentes investigaciones acerca de la ética en la foto-
grafía clínica, así como también la efectividad de la desi-
dentificación mediante métodos tradicionales, como ba-
rras en los ojos las cuales previenen la identificación del 
paciente tanto como lo hacen unos lentes oscuros. Por lo 
tanto, la colocación de barras, círculos u otro elemento 
en el área de los ojos de la fotografía, no es considerada 
para este autor como un método eficiente para disuadir 
la identificación del sujeto.

En cuanto al ítem de la estrategia de enmascaramiento 
facial de elección por parte de los investigadores para 
la publicación de fotografías extraorales, se obtuvo que 
27 publicaciones tienen predilección por el uso de una 
banda negra en los ojos del paciente y 21 publicaciones 
por el recorte de la fotografía. En contraparte, 26 de las 
publicaciones no tienen métodos para ocultar la identi-
dad del paciente. Nylenna et al. 32 en su estudio, evalua-
ron 75 publicaciones, de las cuales 17 aceptaban realizar 
modificaciones fáticas, siendo su principal elección para 
la preservación de identidad del paciente, por encima de 
las modificaciones fotográficas para disuadir el recono-
cimiento. En contraste, Engelstad et al. 46 determinaron 
que existe un patrón holístico de reconocimiento, es de-
cir, que cuando se está advertido de la existencia de un 
rostro familiar, el individuo hará una evaluación detalla-
da a fin de realizar el reconocimiento, asimismo, afirma 
que el uso de estrategias de preservación de identidad 
pueden afectar directamente la estética y calidad diag-
nostica de la fotografía, dejando de ser estas fundamen-
tales para el anonimato del paciente siempre y cuando se 
obtenga el consentimiento informado por escrito.

En concordancia con lo expresado anteriormente, Fran-
chitto et al. 47, asevera que existen muchas maneras de 
proteger el anonimato del paciente, sin embargo es in-
adecuado y está en desuso, debido a que marcas como 
tatuajes, cicatrices y joyería pueden estar visibles y hacen 
posible la identificación. De esta forma, obtener la ga-
rantía del consentimiento informado permite respetar la 
privacidad y autonomía del paciente.

De forma similar, Bennett et al. 22, presentan una guía 
de publicaciones éticas de fotografía facial donde re-
comiendan el uso del consentimiento informado para 
las fotografías extraorales de manera individual según 
sea el uso (para conferencias, educación, publicación, 
y redes sociales) donde se ofrezca la oportunidad al pa-
ciente de aprobar las fotos en las que puede ser identi-
ficado, ya que el enmascaramiento facial es insuficiente 
para disuadir su identificación. Del mismo modo, re-

comiendan evitar publicar información personal, fe-
chas, número de historia, localización y nombres en la 
fotografía publicada. 

Cabe destacar que, al no indicar tener el consentimien-
to informado, errores en la técnica de preservación de 
identidad del paciente puede conllevar al incumpli-
miento de las condiciones para el uso de la fotografía 
clínica extraoral. Permitiendo así que ante el uso inefi-
caz de métodos sea reconocible la imagen del individuo, 
tal como se muestra en la publicación de la revista Acta 
Bioclínica cuyo documento PDF no tiene una adecuada 
alineación entre los círculos y los ojos de la misma como 
estrategia de preservación de la identidad 40. 

Finalmente, hay estudios que señalan que, en vez de lle-
var a cabo la práctica inadecuada del enmascaramiento 
facial, es necesario solicitar el consentimiento informa-
do al paciente para la toma y uso de fotografías, bien 
puedan ser identificados o no. Esto garantiza el res-
peto a la privacidad del paciente y su autonomía 21,48. 
Sin embargo, es importante resaltar que este estudio se 
vio limitado por la falta de actualización de las revistas 
odontológicas venezolanas, lo que impidió que fueran 
abarcadas en su totalidad, disminuyendo la muestra/po-
blación de nuestra investigación. Además, la no unifor-
midad de criterios en las revistas acerca de la publicación 
de las fotografías extraorales dificultó la identificación 
de métodos de preservación de identidad. Así como la 
falta de especificidad en el consentimiento informado 
impidió verificar la inclusión del permiso de publicación 
de fotografías clínicas extraorales en este.

Se concluye que la revista Acta Odontológica fue la que 
más utilizó el anonimato y el enmascaramiento como 
método de preservación de la identidad. El método que 
se empleó con mayor frecuencia fue la banda para cubrir 
los ojos. De igual forma, el empleo del consentimiento 
informado fue utilizado con mayor frecuencia por la re-
vista Acta Odontológica.

El uso del consentimiento informado permite descartar 
el uso de estrategias de preservación de identidad del 
paciente, con el fin de mejorar la finalidad diagnóstica y 
estética de la fotografía. 

Se hace importante, realizar la mención explícita del uso 
del consentimiento informado dentro del texto, por lo 
cual se recomienda a los comités editoriales de revistas 
odontológicas venezolanas a velar con el cumplimiento 
de normativas internacionales para brindar una mayor 
protección al involucrado en el reporte de caso y a los 
autores del mismo, lo cual se traduce en elevar la calidad 
de los manuscritos desde el punto de vista bioético.
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