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ABSTRACT

Introduction: tooth extractions are common interventions in dentistry, but they can present intraoperative
complications that compromise patient safety and the success of the procedure. Factors such as age,
systemic health status and the surgical technique used can influence the frequency and severity of these
complications. This study analyzes intraoperative complications in tooth extractions in adults, seeking to
improve clinical protocols and optimize student training.

Objective: determine intraoperative complications in dental extractions in adult patients treated in the
dental clinics of the Universidad San Gregorio de Portoviejo, Manabi, Ecuador, during 2023-2024.

Method: a descriptive study was carried out based on the review of 316 medical records of patients undergoing
tooth extractions. The sample included patients seen between April 2023 and March 2024 in the seventh and
eighth levels.

Results: 63 % of the patients were women and 37 % men. 84 % did not have systemic involvement; diabetes (9
%) and hypertension (3 %) were the most common pathologies. Dental caries was the main cause of extraction
(61 %). 90,7 % of the cases did not present intraoperative complications, with fracture of the dental crown
being the most frequent complication (7 %). Complications increased in patients over 40 years of age.
Conclusion: intraoperative complications were minimal, reflecting adequate application of protocols.
However, the high prevalence of dental caries highlights the need to strengthen oral health promotion and
prevention.

Keywords: Tooth Extraction; Risk Factors; Complications; Oral Surgery (MeSH/DeCS).
RESUMEN

Introduccion: las extracciones dentarias son intervenciones comunes en la odontologia, pero pueden presentar
complicaciones intraoperatorias que comprometen la seguridad del paciente y el éxito del procedimiento.
Factores como la edad, el estado sistémico de salud y la técnica quirtrgica empleada pueden influir en la
frecuencia y gravedad de estas complicaciones. Este estudio analiza las complicaciones intraoperatorias en
extracciones dentarias en adultos, buscando mejorar los protocolos clinicos y optimizar la formacion de los
estudiantes.

Objetivo: determinar las complicaciones intraoperatorias en extracciones dentarias en pacientes adultos
atendidos en las clinicas odontoldgicas de la Universidad San Gregorio de Portoviejo, Manabi, Ecuador,
durante 2023-2024.

Método: se llevd a cabo un estudio descriptivo basado en la revision de 316 historias clinicas de pacientes
sometidos a extracciones dentarias. La muestra incluyd pacientes atendidos entre abril de 2023 y marzo de
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2024 en los niveles séptimo y octavo.

Resultados: el 63 % de los pacientes fueron mujeres y el 37 % hombres. El 84 % no presentaba compromiso
sistémico; la diabetes (9 %) y la hipertension (3 %) fueron las patologias mas comunes. La caries dental
constituyo la principal causa de extraccion (61 %). El 90,7 % de los casos no present6 complicaciones
intraoperatorias, siendo la fractura de la corona dental la complicacion mas frecuente (7 %). Las complicaciones
se incrementaron en pacientes mayores de 40 anos.

Conclusion: las complicaciones intraoperatorias fueron minimas, lo que refleja una adecuada aplicacion de
protocolos. Sin embargo, la alta prevalencia de caries dental subraya la necesidad de fortalecer la promocion
y prevencion en salud oral.

Palabras clave: Extraccion Dental; Factores de Riesgo; Complicaciones; Cirugia Bucal (DeCS/MeSH).

INTRODUCCION

La extraccion dental es un procedimiento quirirgico frecuente en la practica odontologica, que implica la
avulsion de un diente de su alveolo en el hueso maxilar o mandibular, que esta indicado para tratar diversas
condiciones patoldgicas, tales como caries dentales extensas, enfermedades periodontales avanzadas,
infecciones, traumas, asi como por motivos economicos, estéticos y ortodonticos. 23

Como todo procedimiento quirlrgico, la extraccion dental conlleva riesgos de complicaciones, las cuales
pueden estar influenciadas por diversos factores. Entre los factores relacionados con el paciente se incluyen
el sexo, la edad, el nivel educativo, las enfermedades sistémicas, los habitos toxicos, la anatomia dental,
la medicacion que recibe y el tipo de anestesia utilizada. Ademas, factores asociados al operador, como el
cumplimiento de la técnica quirlrgica y los principios fundamentales de la cirugia, también juegan un papel
importante en la aparicion de complicaciones.“>¢7

Estas complicaciones pueden presentarse tanto durante el procedimiento quirdrgico como en el periodo
postoperatorio. Entre las complicaciones intraoperatorias mas frecuentes descritas en la literatura cientifica se
encuentran: fractura de la corona o la raiz del diente, hemorragia, dano a estructuras adyacentes, extraccion
incorrecta del diente, fractura de las tablas 6seas, comunicacion buco sinusal, luxacion de la mandibula o el
desplazamiento del diente hacia estructuras vecinas.®*®

En la Universidad San Gregorio de Portoviejo, como parte de la formacion académica en la carrera de
Odontologia, los estudiantes de sexto nivel realizan practicas clinicas de extraccion dentaria, considerada
una competencia basica para los odontoélogos de practica general. No obstante, los autores han observado que
existen pocas investigaciones sobre este tema en la provincia de Manabi y en esta institucion, lo que limita la
posibilidad de optimizar tanto los procesos docentes y asistenciales, asi como la seguridad de los pacientes.

El objetivo del presente estudio es determinar las complicaciones intraoperatorias asociadas a la extraccion
dentaria en pacientes adultos atendidos en las clinicas odontolégicas de la Universidad San Gregorio de
Portoviejo (USGP), en Manabi, Ecuador, durante el periodo 2023-2024.

METODO

Se realizo un estudio descriptivo retrospectivo en pacientes adultos sometidos a extracciones dentarias en
las clinicas odontoldgicas de la Universidad San Gregorio de Portoviejo (USGP) durante el periodo de abril de
2023 a marzo de 2024. La fuente de informacion utilizada fue la historia clinica. De un total de 1800 historias
clinicas, se selecciond una muestra de 316 mediante muestreo probabilistico, y se aplicé una calibracion previa
utilizando la férmula de ecuacion finita. El intervalo de confianza se establecio en 95 % y el margen de error en
5 %, calculados con el software EPIDAT 3.1.

Criterios de inclusion: pacientes adultos ecuatorianos atendidos en las clinicas odontologicas de la
Universidad San Gregorio de Portoviejo, que hayan sido sometidos a al menos una extraccion dental durante el
periodo definido del estudio.

Criterios de exclusion: historias clinicas incompletas o casos en los que los datos relacionados con las
complicaciones no estén registrados de manera adecuada.

Se realiz6 una revision bibliografica sobre el tema, que incluy6 articulos en espaiiol e inglés, obtenidos de
las siguientes bases de datos: PubMed, HINARI, Google Académico, BVS y Scopus.

La investigacion se desarrolld de acuerdo con los lineamientos éticos establecidos en la Declaracion de
Helsinki sobre estudios en seres humanos, garantizando la confidencialidad y confiabilidad de la informacion.
(™ El estudio fue aprobado por el Comité de Etica de Investigacion en Seres Humanos de la Universidad Técnica
de Manabi (CEISH-UTM), bajo el codigo de aprobacion CEISH-UTM-EXT 24-04-05_OFJL.

RESULTADOS
La revision de las historias clinicas permitié obtener datos demograficos y clinicos sobre las complicaciones
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intraoperatorias en los pacientes adultos a quienes se les realizaron extracciones dentales en las clinicas
asistenciales docentes de la USGP

En la tabla 1 se observan 316 historias clinicas, de las cuales el 63 % pertenecian a mujeres (n = 199) y el
resto, el 37 % (n = 117), a hombres. La edad media de los pacientes fue de 63,2 anos, variando entre 18 y 83
anos. Los grupos de edad mas frecuentes fueron los de 51-64 anos, en el 30 % (n = 95), y de 40-50 anos, en
el 22 % (n = 68), respectivamente, que representaron el tratamiento en un 30 % y un 22 % de la poblacion de
pacientes.

Tabla 1. Pacientes segiin edad y sexo

Grupos de Edades Sexo Total

Femenino Masculino

N° % N° % N° %
18-28 24 8 % 9 3% 33 10 %
29-39 36 1% 20 6% 56 18 %
40-50 47 15 % 21 7% 68 22 %
51-64 63 20 % 32 10 % 95 30%
Mas de 65 29 9% 35 11 % 64 20 %
Total 199 63 % 117 37 % 316 100 %

En todos los grupos de edad, la indicacion para la extraccion dental fue la caries dental, con 192 casos, el 61
%, seguida del traumatismo dental con 61 casos y el 19 %, y la enfermedad periodontal con 55 casos y el 17,5 %.
La mayoria de estos pacientes tampoco tenian afectacion sistémica, ya que solo el 84 % de ellos contaban 269.
Las enfermedades sistémicas mas cominmente registradas en la historia clinica fueron la diabetes mellitus en
el 9% (n =29)y la hipertension arterial en el 3% (n = 10).

Tabla 2. Pacientes segln la indicacion de la extraccion dentaria y salud general

Salud general Indicaciones de la extraccion dentaria Total
Caries Traumatismo  Enfermedad Motivos Ortodoncia
dental periodontal protésicos
N° % N° % N° % N° % N° % N° %

Sin compromiso sistémico 164 52 % 52 17 % 46 14 % 6 2% 1 0,3 % 267 84 %
Diabetes 14 4% 8 3% 7 2% 0 0% 0 0% 29 9%
Hipertension 9 3% 0 0% 0 0% 1 0,32 % 0 0% 10 3%
Hipotiroidismo 2 1% 1 0,3% 1 0,3% 0 0% 0 0% 4 1%
Epilepsia 3 1% 0 0% 1 0,3 % 0 0% 0 0% 4 1%
Total 192 61 % 64 19 % 52 17,5 % 7 2,2 % 1 0,3% 316 100%

De los 316 pacientes, el 90,8 % no presento complicaciones intraoperatorias. Las mas frecuentes fueron las
fracturas de las coronas dentales, con un 7,3 %, seguidas de las fracturas de las corticales alveolares, con un
1,6 %. La hemorragia, del 0,3 %, fue la menos comdn. En cuanto a la distribucion por edades, se evidencia que
los grupos de mayor edad son los que manifestaron complicaciones con mayor frecuencia: el grupo de edad de
51 a 64 afos fue el mas comprometido con un 30 %, el grupo de 40 a 50 afos con un 22 % y por encima de los
65 anos con un 20 %. (tabla 3).

Tabla 3. Pacientes segun las complicaciones intraoperatorias y edad

Complicaciones Segun la edad Segun total
intraoperatorias 18-28 (n=33) 29-39 (n=56) 40-50 (n=68) 51-64 (n=95) MAS 65 (n=64) de muestra
(n=316)
N % N % N % N % N % N %

No registra complicacion 31 94 % 53 95 % 62 91 % 86 91 % 55 8% 287 90,8 %
Fractura corona dental 2 6 % 3 5% 6 9% 7 7% 5 8% 23 7,3%

Fracturade las corticales 0 0% 0 0% 0 0% 2 2% 3 5% 5 1,6 %
alveolares
Hemorragia 0 0% 0 0% 0 0% 0 0% 1 2% 1 0,3%

Total (n=316) 33 10 % 56 18 % 68 22 % 95 30 % 64 20% 316 100 %
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DISCUSION

La extraccion dental, al igual que cualquier otro procedimiento quirirgico, conlleva un elemento de
evaluacion de riesgos para llegar a una evaluacion preoperatoria adecuada del paciente. Los datos demograficos
son algunos de los indicadores vitales del riesgo quirirgico y las posibles complicaciones. En este sentido, se
coincide con el argumento esgrimido por Ahmed et al.V, donde este Ultimo toma tanto el sexo como la edad de
los pacientes como factores predictivos de complicaciones en la extraccion dentaria.

Aunque algunas de las complicaciones postoperatorias, como la alveolitis seca, se han relacionado con el
sexo femenino, en este estudio, la mayoria de las pacientes del sexo femenino pueden ser una ventaja en
la disminucion de las complicaciones durante la cirugia. Esto se debe a que, en general, la anatomia de las
mujeres es mas finas que la de los hombres y son mas cuidadosas con la salud e higiene de los dientes y la
cavidad bucal que los hombres. Los estudios realizados por Lipski et al." y Su et al." en los Estados Unidos
senalan una gran diferencia en la salud bucal de hombres y mujeres: los hombres sufren de un peor estado de
salud bucal, mas habitos toxicos y menos cuidados de higiene bucal

La mayoria de las extracciones se realizaron en los grupos de mayor edad, con un promedio de 63,2 afios
y un rango de 18 a 83 afos. Estos resultados coinciden con los realizados en Japén por Suzuki et al.? e Italia
por Passarelli et al."® donde se observa que la mayoria de las extracciones, se realizo en personas de edad
avanzada. La edad avanzada en si misma es otro factor de riesgo para la extraccion de dientes, principalmente
debido a los cambios metabdlicos relacionados con el aumento de la edad. Biguetti et al."¥ afirmaron que el
envejecimiento se relaciona con una reduccion en el metabolismo de los huesos craneofaciales, es decir, el
maxilar y la mandibula, que presentan un crecimiento en la densidad y fragilidad de los huesos. Esto puede
provocar complicaciones intraoperatorias graves, como problemas para dilatar el alvéolo y alargamiento del
acto quirurgico, y fractura de las corticales dseas."?

El estado de salud general del paciente debe determinarse para el prondstico y para garantizar el menor riesgo
quirdrgico posible de extraccion dental. El 84 % de los pacientes de este estudio no presentaron compromisos
sistémicos, lo que involucra un buen pronostico por lo que el 90,8 % de los pacientes no presentaron ningun tipo
de complicacion. Las enfermedades sistémicas mas reportadas a partir de las historias clinicas fueron la diabetes
mellitus al 9 % (n=29) y la hipertension arterial al 3 % (n=10), mostrando una ligera diferencia principalmente
en los pacientes mayores de 40 afos. Raza et al.™, creen que las complicaciones de la extraccion dental son
cuatro veces mayores en los pacientes diabéticos e hipertensos que en el individuo sano.

Los principales mecanismos patolégicos, inflamatorios, inmunologicos, endocrinos y neurales que afectan a
la cicatrizacion del alvéolo tras las extracciones dentales estan relacionados con la diabetes mellitus.(>'¢) En
este caso, la diabetes mellitus sirve como un riesgo incitante de complicaciones intraoperatorias, especialmente
hipoglucemia, que se anuncia como una emergencia médica en un consultorio dental.(®

El control de la presion es fundamental para minimizar las complicaciones intraoperatorias durante el
procedimiento quirlrgico de la extraccion dental e involucra los siguientes aspectos importantes: control de las
cifras de tension arterial, el uso de anestésicos con vasoconstrictor, control del sangrado y del dolor, asi como
la ansiedad. En este sentido, Ma et al.(" afirman a partir de su estudio que la extraccion dental provoca un
aumento de la presion arterial y esto aumenta el papel mediador clave entre el diente extraido y los eventos
cardiovasculares adversos en el paciente.

La principal indicacion de la extraccion dentaria, en este estudio, en todos los grupos de edad, fue la caries
dental 61 % (n=192). La caries dental constituye un serio problema de salud a nivel global y en Ecuador, asi
como la principal causa de mortalidad dentaria.? Estos resultados coinciden con los publicados en diferentes
paises independientemente de su desarrollo econémico y social.*2" En la revision sistematica realizada por
Chaple et al.®, concluyo que la caries dental es la principal causa de mortalidad dentaria en paises de
diferentes continentes.

La incidencia de complicaciones intraoperatorias fue baja, del 9,2 % de los pacientes, y se presento
principalmente en aquellos de mayor edad. Estos resultados coinciden con los publicados por Ahmed et al.®
quienes establecieron una correlacion entre el aumento de la edad de los pacientes y el desarrollo de un mayor
numero de complicaciones durante la extraccion dentaria, asociandolo no solo a alteraciones metabdlicas en el
tejido 6seo, sino también a la presencia de enfermedades sistémicas mal controladas.

La fractura coronaria 7,3 %, fue la complicacion mas com(n, es el resultado del deterioro progresivo que
provoca la caries dental en tejidos dentarios y, también, de la mala técnica quirdrgica del operador.®) La
fractura de la corona puede conllevar a una prolongacion del acto quirdrgico y a la necesidad de extraer el
fragmento remanente mediante un colgajo, en ese sentido, Vettori et al.?¥, consideran a la fractura de la
corona como un factor asociado con el desarrollo de la alveolitis en el periodo posoperatorio, lo cual altera la
calidad de vida de los pacientes.

Las fracturas de las corticales alveolares fueron la segunda complicacion mas reportada, con un 1,6 %
de los pacientes, principalmente en los grupos de edad avanzada. Estas fracturas estan relacionadas con la
técnica quirdrgica y las caracteristicas del hueso alveolar en esas edades." La principal consecuencia de esta
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complicacion es la pérdida de las dimensiones del hueso remanente, lo que tiene implicaciones importantes en
la rehabilitacion oral del paciente.

CONCLUSIONES

La extraccion dentaria es uno de los procederes mas comunes que realizara el odontdlogo egresado de
la USGP en su practica diaria, sobre todo en las poblaciones de bajos recursos econémicos, por lo cual su
ensefianza y aprendizaje se encuentran bien establecidas dentro del programa de estudio de la carrera de
odontologia en correspondencia con su perfil de egreso. En este estudio, las complicaciones intraoperatorias
durante la extraccion dentaria fueron bajas acorde con lo reportado por la literatura cientifica consultada, e
indican una adecuada aplicacion de los protocolos preoperatorios y técnicos por los estudiantes de la USGP,
sin embargo, la alta prevalencia de la caries dental como la principal razon de la extraccion dentaria en todos
los grupos etarios, muestran que existen deficiencias en las acciones de promocion de salud y prevencion de
enfermedades bucales en la poblacion atendida, que pudieran reducir la mortalidad dentaria y mejorar la
calidad de vida de las personas.
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