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RESUMEN

Introduccion: La exodoncia de terceros molares inferiores es una de las cirugias
orales ambulatorias mas comunes realizadas por el especialista. Como toda cirugia
puede presentar complicaciones post operatorias dentro de las cuales se ubica la
parestesia, siendo esta una complicacion nerviosa poco comun. Se ha descrito en
la literatura multiples complicaciones post operatoria en exodoncia de terceros
molares inferiores que se pueden prevenir mediante un buen diagnostico y plan de
tratamiento. Es imperativo que el cirujano conozca los factores asociados a la
parestesia post operatoria en este tipo de cirugia con la finalidad de disminuir la
frecuencia de esta complicacion. Objetivo: Determinar la frecuencia parestesia
post operatoria de exodoncia de terceros molares inferiores de pacientes atendidos
en la Centro Dental Docente de la Universidad Peruana Cayetano Heredia, Lima-
Per, 2025. Material y métodos: El presente estudio de investigacion es de tipo
transversal. La poblacién estudiada fueron los pacientes tanto hombres como
mujeres mayores de 18 afios de edad que fueron atendidos en el servicio de Cirugia
Bucal y Maxilofacial del Centro Dental Docente de la Universidad Peruana
Cayetano Heredia en el periodo del afio 2025 para exodoncia de terceros molares
inferiores. Conclusiones: La frecuencia de parestesia post operatoria de exodoncia
de terceros molares inferiores es mayor cuando la posicion del conductor alveolar

inferior esta hacia lingual en relacion a las raices del diente.

Palabras clave: Parestesia, complicaciones posoperatorias, tercer molar, paciente



ABSTRACT

Introduction: Extraction of lower third molars is one of the most common
outpatient oral surgeries performed by specialists. Like any surgery, it can present
postoperative complications, among which paresthesia is a rare nervous
complication. Multiple postoperative complications have been described in the
literature in the extraction of lower third molars that can be prevented through a
good diagnosis and treatment plan. It is imperative that the surgeon knows the
factors associated with postoperative paresthesia in this type of surgery in order to
reduce the frequency of this complication. Objective: To determine the frequency
of postoperative paresthesia in the extraction of lower third molars in patients
treated at the Teaching Dental Center of the Universidad Peruana Cayetano
Heredia, Lima, Peru, 2025. Material and methods: This research study is cross-
sectional. The study population consisted of male and female patients over 18 years
of age who were treated at the Oral and Maxillofacial Surgery Service of the
Cayetano Heredia Peruvian University Teaching Dental Center during the year
2025 for extraction of lower third molars. Conclusions: The frequency of
postoperative paresthesia after extraction of lower third molars is higher when the

position of the lower alveolar conductor is lingual in relation to the tooth roots.

Keywords: Paresthesia, postoperative complications, third molar, patient



l. INTRODUCCION

La lesion del nervio alveolar inferior (NAI) puede conllevar a consecuencias
anormales graves, como parestesia en la region labial inferior, entumecimiento y
disminucion de la calidad de vida. La tasa de lesion del NAI después de la
extraccion del tercer molar inferior (TMI) varia del 0,4% al 8%. La tasa reportada
de lesion permanente del NAI no es més del 1%. La edad del paciente, la inhabilidad
del cirujano, la orientacién horizontal, la forma de impactacion profunda y la
posicion del canal del nervio alveolar inferior en las raices del TMI se han reportado

como factores de riesgo para la lesion del NAI (1).

Si bien la edad también es un factor de riesgo para la parestesia del nervio
mentoniano después de la exodoncia del tercer molar inferior. Se desconocen los
detalles sobre la relacion entre ambos. La formacion completa de la coronay la raiz
del cordal mandibular ocurre con la edad, al igual que en los demas dientes. Sin
embargo, no se sabe con certeza cuando se completa su formacion, a diferencia de

los demaés dientes permanentes (2).

Los tipos de iméagenes avanzadas, como la tomografia computarizada de haz conico
proporcionan una visualizacion anatémica detallada; la radiografia panoramica
sigue siendo ampliamente utilizada debido a su rentabilidad y accesibilidad. Segun
Rood y Shehab (1990) identificaron siete caracteristicas radiograficas en
radiografias panoramicas para evaluar la proximidad de las raices de los cordales al

nervio dentario inferior (3).



Los factores como el trauma extenso y la profundidad y distancia del diente al canal
alveolar que pueden incrementar el riesgo de traumatismo del nervio dentario
inferior, causando asi parestesia. Aunque los estudios demostraron que el sexo no
influy6 en el proceso de curacion del nervio, otros aprobaron que la edad puede
hacerlo. El dafio al nervio puede ser permanente o durar mas de 6 meses, y varia
entre hipoestesia leve, anestesia completa o respuesta neuropética que causa dolor
cronico. El tratamiento de esta complicacion puede abordarse mediante métodos no
quirargicos, como el complejo de vitamina B, los corticosteroides, la terapia laser,
la acupuntura y la cirugia. Varios informes sugirieron una mayor probabilidad de

reinervacion espontanea y recuperacion del nervio dentro del canal alveolar inferior

(4).

Dada la importancia de este tema se plantea la siguiente pregunta de investigacion
¢Cudl es la frecuencia de parestesia post operatoria de exodoncia de terceros
molares inferiores de pacientes atendidos en el Centro Dental Docente de la

Universidad Peruana Cayetano Heredia, Lima - Per(, 2025?



1. OBJETIVOS:

Objetivo General:

Determinar la frecuencia de parestesia post operatoria de exodoncia de terceros
molares inferiores de pacientes atendidos en el Centro Dental Docente de la

Universidad Peruana Cayetano Heredia, Lima-Peru, 2025.

Objetivos Especificos:

1. Determinar la frecuencia del tipo de parestesia post operatoria de
exodoncia de terceros molares inferiores de pacientes atendidos en el
Centro Dental Docente de la Universidad Peruana Cayetano Heredia,

Lima-Perua, 2025

2. Determinar la frecuencia de parestesia post operatoria de exodoncia de
terceros molares inferiores segun el tipo de nervio afectado de pacientes
atendidos en el Centro Dental Docente de la Universidad Peruana

Cayetano Heredia, Lima-Peru, 2025

3. Determinar la frecuencia de parestesia post operatoria de exodoncia de
terceros molares inferiores segun el cuadrante intervenido de pacientes
atendidos en el Centro Dental Docente de la Universidad Peruana

Cayetano Heredia, Lima-Peru, 2025.



4. Determinar la frecuencia de parestesia post operatoria de exodoncia de
terceros molares inferiores segin edad de pacientes atendidos en el
Centro Dental Docente de la Universidad Peruana Cayetano Heredia,

Lima-Pera, 2025.

5. Determinar la frecuencia de parestesia post operatoria de exodoncia de
terceros molares inferiores segun sexo de pacientes atendidos en el
Centro Dental Docente de la Universidad Peruana Cayetano Heredia,

Lima-Pera, 2025.



I1l.  MATERIAL Y METODOS

Tipo del estudio

Transversal

Poblacion

La poblacién para estudiar sera los pacientes tanto hombre como mujeres mayores
de 18 afios de edad atendidos en el servicio de Cirugia Bucal y Maxilofacial del
Centro Dental Docente de la Universidad Peruana Cayetano Heredia en el periodo
julio a diciembre del 2025 que seran sometidos a exodoncia de terceros molares

inferiores.

Muestra
No se considerara muestra porque se tomara toda la poblacién que cumpla con los

criterios de seleccion.

Criterios de seleccién

Criterios de Inclusion

Pacientes de ambos sexos mayores de 18 afios de edad que acudan al
servicio de Cirugia Bucal y Maxilofacial del Centro Dental Docente de la
Universidad Peruana Cayetano Heredia para ser atendidos por exodoncia de
terceros molares inferiores y deseen participar del estudio firmando el

consentimiento informado voluntariamente.



Criterios de Exclusion

- Pacientes menores de edad (<18 afios)

- Gestantes

- Pacientes bajo tratamiento para parélisis facial
- Pacientes con cirugias maxilofaciales previas
- Pacientes con alguna enfermedad sistémica

- Pacientes bajo tratamientos de corticoides o complejo vitamina B

Operacionalizacion de variables (Anexo 1)

Parestesia post operatoria: Se observa clinicamente como la presencia de
sensaciones anormales en la piel de la cara. Es una variable tipo cualitativa
de forma dicotébmica, medida en escala nominal cuyos valores son: 1:
ausencia, 2: presencia.

Tipo de parestesia: Se puede identificar a través de la descripcion del
paciente de sensaciones como hormigueo, picazén, adormecimiento 0 una
sensacion de "alfileres y agujas". Es una variable tipo cualitativa de forma
politdmica, medida en escala nominal cuyos valores son: 1: hipoestesia, 2:
anestesia, 3: hipoalgesia.

Tipo de nervio afectado: Se va a identificar y medir la afectacion del nervio
en el estudio. Es una variable tipo cualitativa de forma politdmica, medida
en escala nominal cuyos valores son: 1: nervio alveolar inferior, 2: nervio
lingual, 3: ambos nervios.

Parestesia post operatoria por cuadrante: Se identifica la parestesia a través



de la localizacion por cuadrante en la cavidad oral en el estudio. ES una
variable tipo cualitativa de forma dicotomica, medida en escala nominal
cuyos valores son: 1: Cuadrante 11, 2: Cuadrante V.

e Edad: Se obtiene preguntando a los participantes su edad en afios cumplidos
o calculandola a partir de su fecha de nacimiento y la fecha del estudio. Es
una variable tipo cuantitativa, medida en escala discreta de razon cuyos
valores son en afios durante el estudio.

e Sexo: Se refiere a como se mide o identifica el sexo en una investigacion,
como las caracteristicas fenotipicas del individuo o la asignacion de sexo al
nacer. Es una variable tipo cualitativa de forma dicotomica, medida en

escala nominal cuyos valores son: 1: hombre, 2: mujer.

Procedimientos y técnicas
Proceso de calibracion
Se desarrollara un proceso de calibracion de dos etapas; primero un proceso
de calibracion inter examinador para la validez del estudio con un gold
estandar. Luego el proceso de calibracion intraexaminador para la
confiabilidad del estudio en un periodo de tiempo. En la evaluacion de los

pacientes seran necesarios valores mayores a 0.80 de coefieicne de Kappa.

Recojo de informacion
El estudio se realizara mediante la técnica del analisis documental, siendo
su la ficha el instrumento de recoleccion de datos misma que serd

efectivizada para obtener informacion de las historias clinicas y registros



clinicos de pacientes intervenidos de exodoncia de terceros molares
inferiores atendidos en el Servicio de Cirugia Maxilofacial del Centro
Dental Docente de la Universidad Peruana Cayetano Heredia. Para recopilar
los datos, se esperard que los pacientes pasen por la cirugia antes
mencionada para luego pedir la informacion requerida de los registros
clinicos, por intermedio del area correspondiente, se obtendran los datos
post operatorios. Se considerara el anonimato de la informacion de estudio.
Se solicitaran la ficha de recoleccion de datos (anexo 2) y el consentimiento

informado firmado (anexo 3).

Aspectos éticos del estudio

El trabajo de investigacion sera expuesto para su aprobacion por el Comité de Etica
e Investigacion de la Universidad Peruana Cayetano Heredia y el Centro Dental
Docente para la ejecucién del estudio. Sera necesario que los participantes firmen

un consentimiento informado (anexo 3).

Plan de analisis

Se desarrollara un analisis descriptivo de la variable parestesia post operatoria de
exodoncia de terceros molares, y las covariables: tipo de parestesia, tipo de nervio
afectado, parestesia post operatoria por cuadrante, edad y sexo. Asimismo, un
analisis bivariado entre parestesia post operatoria de exodoncia de terceros molares
y las covariables, mediante la prueba de Chi-cuadrado. El estudio tendra un nivel
de confianza de 95% y p<0.05. Para ello, se utilizard el programa estadistico

STATA V. 18.0.



IV. RESULTADOS ESPERADOS

Desde una perspectiva tedrica, el presente estudio ayudara a enriquecer el
conocimiento del cirujano dentista y con mayor énfasis del cirujano buco
maxilofacial sobre la fisiopatologia de la parestesia post operatoria en la exodoncia

de terceros molares inferiores.

Clinicamente, el presente estudio de investigacion tiene una importancia crucial
para la profesional de salud puesto que le ayudara a identificar el cuadro clinico
adquiriendo habilidades para detectar los tipos de parestesia y su localizacion.

Asimismo, el nervio méas afectado durante esta complicacion post operatoria.

Por ultimo, desde la perspectiva social los hallazgos de este estudio de investigacion
son significativos ya que proporcionardn posibles planes de tratamiento para
solucionar este tipo de complicacion post operatoria. En este contexto contribuird a

mejorar la calidad de vida de los pacientes afectados.



V. CONCLUSIONES

Del presente estudio se puede concluir que los resultados son de suma importante
para conocer los factores asociados a la parestesia post operatoria en este tipo de
cirugia. Asimismo, esta investigacion es significativa ya que proporciond datos
importantes como la posicion del conducto alveolar inferior hacia lingual en
relacion a las raices del tercer molar inferior es méas frecuente la parestesia post
operatoria en la exodoncia del mismo. Ademas, con dichos datos obtenidos se podra
analizar como afecta la calidad de vida de los pacientes y qué medidas correctivas

se podrian plantean en beneficio de su salud
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ANEXOS

ANEXO 1: CUADRO DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

DEFINICION DEFINICION FORMA'Y
VARIABLE CONCEPTUAL OPERACIONAL TIPO ESCALA VALORES

Parestesia post Es una alteracion de la | Se observa clinicamente Cualitativa Dicotémica 1= Ausencia

operatoria sensibilidad que se como la presencia de Nominal 2= Presencia
caracteriza por la sensaciones anormales en
percepcion de la piel de la cara.
sensaciones anormales
en la piel.

Tipo de parestesia | Es una percepcion Se puede identificar a Cualitativa Politomica 1= Hipoestesia
sensitiva anormal que | través de la descripcion del Nominal 2= Anestesia
ocurre en ausencia de | paciente de sensaciones 3= Hipoalgesia
un estimulo previo. como hormigueo, picazon,

adormecimiento o una
sensacion de "alfileres y
agujas".

Tipo de nervio Es un nervio afectado | Se va a identificar y medir | Cualitativa Politomica 1= Nervio alveolar inferior

afectado se basaen la la afectacion del nervio en Nominal 2= Nervio lingual

comprension de la
funcién del nervio y
coémo su dafio o
alteracion afecta el
cuerpo.

el estudio.

3= Ambos nervios




Parestesia Es una percepcion Se identifica la parestesia a | Cualitativa Dicotomica 1= Cuadrante Il
posoperatoria por sensitiva anormal que | través de la localizacion Nominal 2= Cuadrante 1V
cuadrante ocurre en ausencia de | por cuadrante en la cavidad
un estimulo previo en | oral en el estudio.
el cuadrante.
Edad Es el tiempo de Se obtiene preguntando a Cuantitativa Discreta de razén | Valores en afios
existencia de una los participantes su edad en
persona desde su afios cumplidos o
nacimiento. calculandola a partir de su
fecha de nacimiento y la
fecha del estudio.
Sexo Son las caracteristicas | Se refiere a como se mide o | Cualitativa Dicotomica 1=Hombre
bioldgicas y identifica el sexo en una nominal 2= Mujer

fisiologicas que
distinguen a hombres
y mujeres, incluyendo
genitales, cromosomas
y hormonas.

investigacion, como las
caracteristicas fenotipicas
del individuo o la
asignacion de sexo al nacer.




ANEXO 2

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

Edad:
Sexo: 1 Hombre 2 Mujer
Parestesia post operatoria: 1  Ausente. 2 Presente

Tipo de parestesia:
1  Hipoestesia
2 Anestesia

3 Hipoalgesia

Tipo de nervio afectado:
1 Nervio alveolar inferior
2 Nervio lingual

3 Ambos nervios

Parestesia post operatoria por cuadrante:

1 Cuadrante Il 2 Cuadrante IV




ANEXO 3

CONSENTIMIENTO INFORMADO

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN UN ESTUDIO DE

INVESTIGACION

(Adultos)
Titulo del FRECUENCIA DE PARESTESIA POST OPERATORIA DE
estudio: EXODONCIA DE TERCEROS MOLARES INFERIORES DE

PACIENTES ATENDIDOS EN UN CENTRO DENTAL
DOCENTE, LIMA-PERU, 2025.

Investigador: CCANTO TORIBIO, CARLOS ENRIQUE

Institucion: UNIVERSIDAD PERUANA CAYETANO HEREDIA -

FACULTAD DE ESTOMATOLOGIA

Propdsito del estudio:

Determinar la frecuencia de parestesia post operatoria de exodoncia de terceros
molares inferiores de pacientes atendidos en el Centro Dental Docente de la
Universidad Peruana Cayetano Heredia, Lima-Peru, 2025.

Procedimientos:
Si decide participar en este estudio, posterior a la exodoncia de terceros molares
inferiores, se realizard lo siguiente

1. Se le preguntara si presenta parestesia (adormecimiento) del lado donde fue
realizada la cirugia. Corroborando clinicamente haciendo un mapeo en la
piel con un instrumento puntiagudo (ej. aguja).

2. Si es afirmativo, continuaremos con las siguientes evaluaciones clinicas

3. Examinaremos zonas afectadas para detectar que tipo de parestesia presenta,
complementado con el interrogatorio.

4. Posteriormente, se evaluara para detectar que tipo de nervio fue afectado

5. Por ultimo, se evaluara en que cuadrante fue afectado.

Riesgos:

No presenta riesgos

Beneficios:

Se beneficiara de una evaluacion completa post operatorio para identificar si
presenta parestesia, tipo de parestesia segin su localizacion y tipo de nervio
afectado. Esto ayudara para manejar un plan de tratamiento post operatorio y
resolver esta complicacion.




ANEXO 3

CONSENTIMIENTO INFORMADO

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN UN ESTUDIO DE
INVESTIGACION

(Adultos)
Titulo del FRECUENCIA DE PARESTESIA POST OPERATORIA DE
estudio: EXODONCIA DE TERCEROS MOLARES INFERIORES DE

PACIENTES ATENDIDOS EN UN CENTRO DENTAL
DOCENTE, LIMA-PERU, 2025.

Investigador: CCANTO TORIBIO, CARLOS ENRIQUE

Institucion: UNIVERSIDAD PERUANA CAYETANO HEREDIA -
FACULTAD DE ESTOMATOLOGIA

Costos y compensacion

Todos los costos y compensaciones son asumidas por el investigador principal.
Confidencialidad:

Nosotros guardaremos su informacion porque sera en completo anonimato.
PERMISO PARA RECONTACTO EN FUTURAS INVESTIGACIONES

Deseamos almacenar sus datos de contacto por 5 afios, para en un futuro invitarlo a
nuevas investigaciones relacionadas a parestesia post operatoria en exodoncia de
terceros molares inferiores. Si no desea que lo recontactemos para invitarlo a
futuras investigaciones puede seguir participando del presente estudio. En ese caso,
sus datos de contacto seran utilizados Unicamente para el seguimiento durante este
estudio y terminada esta investigacion sus datos de contacto seran eliminados.

Autorizo a que almacenen mis datos de contacto por 5 afios para que me recontacten
e inviten a futuros estudios. (Después de este periodo de tiempo se eliminaran los
datos de contacto).

SI( ) NO ( )

Derechos del participante:

Si decide participar en el estudio, puede retirarse de éste en cualquier momento, o
no participar en una parte del estudio sin dafio alguno. Si tiene alguna duda
adicional, por favor pregunte al personal del estudio o Ilame a CARLOS ENRIQUE
CCANTO TORIBIO al teléfono
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN UN ESTUDIO DE
INVESTIGACION

(Adultos)
Titulo del FRECUENCIA DE PARESTESIA POST OPERATORIA DE
estudio: EXODONCIA DE TERCEROS MOLARES INFERIORES DE

PACIENTES ATENDIDOS EN UN CENTRO DENTAL
DOCENTE, LIMA-PERU, 2025.

Investigador: CCANTO TORIBIO, CARLOS ENRIQUE

Institucion: UNIVERSIDAD PERUANA CAYETANO HEREDIA -
FACULTAD DE ESTOMATOLOGIA

Si tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que ha sido tratado
injustamente puede contactar al Dr. Manuel Raul Pérez Martinot, presidente del
Comité Institucional de Etica en Investigacion de la Universidad Peruana Cayetano
Heredia al teléfono 01-3190000 anexo 201355 o al correo electronico:
orvei.ciei@oficinas-upch.pe

Asimismo, puede ingresar a este enlace para comunicarse con el Comité
Institucional de Etica en Investigacion UPCH:
https://investigacion.cayetano.edu.pe/etica/ciei/consultasoguejas

Una copia de este consentimiento informado le sera entregada.

DECLARACION Y/O CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo las actividades en las
que participaré si decido ingresar al estudio, también entiendo que puedo decidir no
participar y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento.

Nombres y Firma Fechay Hora
Apellidos
Participante
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FACULTAD DE ESTOMATOLOGIA

Nombresy Firma Fechay Hora
Apellidos
Testigo (si el
participante es
analfabeto

Nombresy Firma Fechay Hora
Apellidos
Investigador



