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RESUMEN

Introduccion: La indicacion del uso de profilaxis antibiotica previa a la exodoncia de
terceros molares es un tema controvertido. Si bien su aplicaciéon puede ofrecer
beneficios preventivos frente a infecciones, alveolitis seca y otras complicaciones, su
uso inapropiado expone a los pacientes a riesgos como el desarrollo de resistencia
bacteriana y reacciones adversas. Objetivo: Determinar la eficacia de la profilaxis
antibiotica en la prevencion de infecciones postoperatorias en exodoncias de terceros
molares en pacientes atendidos en el Centro Dental Docente de la Universidad Peruana
Cayetano Heredia, en Lima, Pert, en el afio 2025. Materiales y métodos: Se
desarrollara un estudio experimental en un total de 12 pacientes, de 18 afios a mas, sin
antecedentes sistémicos. Se conformaran dos grupos: uno experimental (recibe
profilaxis antibiotica) y otro de control (recibe placebo), antes del procedimiento de
exodoncia de terceros molares. Se consider6 como variable dependiente la infeccion
postoperatoria, y como variable independiente a la administracion de profilaxis
antibidtica. Asimismo, se incluyeron las covariables: sexo y grupo etario. Se procesaran
los datos con un analisis descriptivo, bivariado (prueba de McNemar) y multivariado
(regresion logistica multinivel), empleando el software estadistico Stata v.18.0 con un
nivel de confianza del 95% y un p<0.05. Conclusiones: Este trabajo proporcionara
evidencia respecto a si la administracion de profilaxis antibidtica previa a la exodoncia
de terceros molares en pacientes sanos tendra un impacto positivo en la reduccion de

infecciones postoperatorias.

Palabras clave: Profilaxis Antibiotica, Infeccion de la Herida Quirtrgica, Tercer Molar

(DeCS).



ABSTRACT

Introduction: The indication for the use of antibiotic prophylaxis prior to the
extraction of third molars is a controversial topic. While its application may offer
preventive benefits against infections, dry socket, and other complications,
inappropriate use exposes patients to risks such as the development of bacterial
resistance and adverse reactions. Objective: To determine the efficacy of antibiotic
prophylaxis in preventing postoperative infections following third molar extractions in
patients treated at the Dental Teaching Center of the Universidad Peruana Cayetano
Heredia in Lima, Peru, in 2025. Materials and Methods: An experimental study will
be conducted on a total of 12 patients aged 18 years or older without systemic medical
history. Two groups will be formed: an experimental group (receiving antibiotic
prophylaxis) and a control group (receiving a placebo) before the third molar extraction
procedure. The dependent variable was postoperative infection, while the independent
variable was the administration of antibiotic prophylaxis. Additionally, the covariates
included sex and age group. Data will be processed using descriptive analysis, bivariate
analysis (McNemar test), and multivariate analysis (multilevel logistic regression),
employing Stata v.18.0 statistical software with a 95% confidence level and a p-value
< 0.05. Conclusions: This study will provide evidence on whether the administration
of antibiotic prophylaxis prior to third molar extraction in healthy patients has a

positive impact on reducing postoperative infections.

Keywords: Antibiotic Prophylaxis; Surgical Wound Infection; Molar, Third (MeSH).



I. INTRODUCCION

La extraccion quirdrgica representa uno de los procedimientos més comunes dentro de
la practica de la cirugia oral, especialmente en personas jovenes y sanas, quienes suelen
someterse a esta intervenciéon por razones profilacticas (1). Generalmente, estos
molares se encuentran total o parcialmente no erupcionados, posicionados contra otro
diente, hueso o tejido blando, lo que dificulta su erupcion natural. Esta alteracion se
debe a que los terceros molares son el ultimo grupo de dientes en completar su
formacion y desarrollo radicular, intentando erupcionar en un espacio limitado dentro
de la estructura esquelética dentoalveolar del maxilar. Entre las complicaciones
postoperatorias mas comunes se encuentran el dolor, edema, trismo, fiebre y alveolitis
seca, las cuales pueden tener un impacto significativo en la calidad de vida de los
pacientes, interfiriendo en actividades esenciales como comer, hablar y mantener una

adecuada higiene bucal (2).

Los casos de infeccion del sitio quirurgico tras la extraccion de terceros molares
presentan una incidencia que varia entre el 1 % y el 13 %. En casos excepcionales,
estas infecciones pueden diseminarse hacia espacios anatdmicos profundos,
requiriendo hospitalizacion y tratamiento quirdrgico (3). Dado que esta intervencion se
clasifica como cirugia limpia o contaminada, se justifica el uso de profilaxis antibidtica
para prevenir infecciones del sitio quirtrgico y la alveolitis seca (4). Aunque la
profilaxis antibidtica ha demostrado ser eficaz en pacientes con alto riesgo o en quienes
cursan con infeccion activa al momento de la cirugia, su uso rutinario en pacientes

sanos sigue siendo controversial (4,5). Estudios sugieren que la administracion



indiscriminada de antibidticos no ofrece una relacion coste-beneficio favorable y, de
hecho, es desaconsejada en muchos contextos médicos debido al bajo riesgo de
infeccion. No obstante, en algunos paises, su uso rutinario persiste en la practica clinica

(6,7).

Dentro de este marco, se ha observado que la prescripcion de antibidticos previos a la
exodoncia de terceros molares disminuye el riesgo de complicaciones como la
infeccion postoperatoria. Asi, el presente estudio considera pertinente responder a la
interrogante: ;Cudl es la eficacia de la profilaxis antibidtica en la prevencion de
infecciones postoperatorias en exodoncias de terceros molares atendidos en la Centro

Dental Docente de la Universidad Peruana Cayetano Heredia en Lima-Peru, 2025?



II. OBJETIVOS

Objetivo general:

Determinar la eficacia de la profilaxis antibidtica en la prevencion de infecciones

postoperatorias en exodoncias de terceros molares en pacientes atendidos en el Centro

Docente de la Universidad Peruana Cayetano Heredia en Lima, Peru, 2025.

Objetivos especificos:

1.

Determinar la frecuencia de infecciones postoperatorias en exodoncias de terceros
molares en pacientes atendidos en el Centro Dental Docente de la Universidad
Peruana Cayetano Heredia en Lima, Peru, 2025.

Determinar la eficacia de la profilaxis antibiotica en la prevencion de infecciones
postoperatorias en exodoncias de terceros molares segiin el sexo, en pacientes
atendidos en el Centro Dental Docente de la Universidad Peruana Cayetano
Heredia en Lima, Pera, 2025.

Determinar la eficacia de la profilaxis antibidtica en la prevencion de infecciones
postoperatorias en exodoncias de terceros molares seglin grupo etario, en pacientes
atendidos en el Centro Dental Docente de la Universidad Peruana Cayetano

Heredia en Lima, Pert, 2025.



III. MATERIALES Y METODOS

Tipo de estudio

Se desarrollara un estudio experimental.

Poblacion

La poblacion estara conformada por pacientes atendidos en el Centro Dental Docente
de la Universidad Peruana Cayetano Heredia, en Lima — Pert, en el afo 2025, que se

someteran al procedimiento de exodoncia quirurgica de terceros molares.

Muestra

Para calcular el tamafio muestral se considerara el presente estudio como un estudio
piloto. De acuerdo con lo descrito por Julious S. (8), se conformaran dos grupos con
12 pacientes cada uno: Grupo experimental (recibe profilaxis antibidtica) y Grupo
control (recibe placebo). La seleccion de la muestra se realizard mediante un muestreo
probabilistico aleatorio. Los participantes seran captados del servicio de Cirugia Bucal
y Maxilofacial del Centro Dental Docente de la Universidad Peruana Cayetano

Heredia, en Lima — Peru, en el ano 2025.

Criterios de seleccion



Criterios de inclusion:

Pacientes entre 18 afios a mas

Pacientes con indicacion de exodoncia de terceros molares.

Pacientes sin antecedentes sistémicos.

Pacientes que firmen el Consentimiento informado, aceptando participar del
estudio.

Criterios de exclusion:

o Pacientes con antecedentes de alergia a antibidticos.

e Pacientes que hayan cursado con proceso infeccioso agudo preoperatorio
previo al procedimiento quirtirgico.

e Pacientes inmunosuprimidos o con enfermedades sistémicas que requieran

atencion médica previa.

Variables

Se considerd como variable dependiente la infeccion postoperatoria, y como variable
independiente a la administracion de profilaxis antibidtica. Asimismo, se incluyeron

las covariables: sexo y grupo etario (Anexo 1).



Técnicas y procedimientos

Se gestionara la autorizacion para la ejecucion del presente estudio con la Direccion

del Centro Dental Docente de la Universidad Peruana Cayetano Heredia.

Posteriormente se seleccionaran de pacientes; una vez acepten participar del estudio y
luego de haber firmado el Consentimiento informado (Anexo 2). Se recogeran los datos

seguin corresponda, utilizando la Ficha de recoleccion de datos (Anexo 3).

Para el estudio de la eficacia de la profilaxis antibiotica un grupo recibiréd tratamiento
con Amoxicilina 2g via oral 1 hora antes del procedimiento quirtrgico y el otro grupo

recibird un placebo.

Se realizard una evaluacion clinica postoperatoria en tres tiempos: a las 72 horas, 7 dias
y 14 dias postoperatorios. En cada control, se registraran signos clinicos relacionados
a posibles procesos infecciosos: Dolor persistente (evaluado mediante EVA), presencia
de inflamacién o edema, presencia de secrecion purulenta en lecho alveolar, fiebre
>38°C (informada por el paciente y corroborada en controles) y limitacion de la
apertura bucal. Se considerard la presencia de infeccidon postoperatoria cuando se
observen al menos dos de los siguientes criterios: presencia de secrecion purulenta,
inflamacion intensa persistente, fiebre o dolor moderado-severo no controlado con
analgésicos prescritos. Una vez recolectada la informacion, se procedera a organizarla
haciendo uso del software estadistico Stata v.18.0 para posteriormente realizar al

analisis de datos.



Plan de analisis

Se realizard el andlisis descriptivo de la variable dependiente ©’infeccion
postoperatoria”, la variable independiente ‘“administracion de profilaxis antibiotica”,
y las covariables sexo y grupo etario. Asi mismo, un analisis bivariado entre infeccion
postoperatoria y administracion de profilaxis antibidtica y las covariables usando la
prueba de McNemar. El andlisis multivariado requerird del uso de una regresion
logistica multinivel. Se considerara un nivel de confianza del 95% y un p<0.05. Para

ello, se empleara el software estadistico Stata v.18.0.

Consideraciones éticas

El estudio requerird de aprobacion por parte del Comité Institucional de Etica en
Investigacion de la Universidad Peruana Cayetano Heredia (CIEI-UPCH). Posterior a
ello se solicitara autorizacion al Centro Dental Docente de la Universidad Peruana
Cayetano Heredia para iniciar la ejecucion del protocolo. La investigacion se
desarrollard manteniendo la confidencialidad de los datos personales de los
participantes que hayan firmado el Consentimiento informado (Anexo 2). También se
tomard en consideracion la Norma ética internacional N° 22 del Consejo de

Organizaciones Internacionales de las Ciencias Médicas (CIOMS) de 2016.



IV. RESULTADOS ESPERADOS

Desde la perspectiva tedrica, se espera demostrar que la administracion de profilaxis
antibidtica previa a la exodoncia de terceros molares en pacientes sanos reduce
significativamente la incidencia de infecciones postoperatorias, en comparacion con
aquellos que no reciben antibiodticos. Esto permitird sustentar las recomendaciones de

protocolos clinicos con base en evidencia cientifica actualizada.

Asimismo, se obtendran datos comparativos que contribuirdn al debate sobre la
pertinencia del uso rutinario de antibidticos en cirugias bucales en pacientes jovenes y
sanos, ayudando a fortalecer o reconsiderar las guias clinicas nacionales e

internacionales.

Desde la perspectiva clinica, se anticipa una menor frecuencia de signos clinicos de
infeccion como inflamacidn severa, fiebre, secrecion purulenta o dolor persistente en
los pacientes que reciban profilaxis antibiotica, lo cual validaria su aplicacion selectiva

en contextos especificos.

De esta manera, se espera establecer un criterio clinico mas racional para el uso de
antibioticos, minimizando su uso innecesario, evitando reacciones adversas y

contribuyendo al control de la resistencia antimicrobiana.



V. CONCLUSIONES

Este trabajo proporcionara evidencia respecto a si la administracion de profilaxis
antibiotica previa a la exodoncia de terceros molares en pacientes sanos tendrd un
impacto positivo en la reduccion de infecciones postoperatorias. Estos hallazgos
respaldaran la utilidad de la profilaxis en contextos clinicos especificos, donde el riesgo

de complicaciones serd moderado o alto, validando su uso bajo criterios bien definidos.

De esta manera, se resaltara la importancia de adoptar un enfoque racional y selectivo
en la prescripcion de antibioticos, con el fin de minimizar su uso innecesario, reducir
el riesgo de efectos adversos y contribuir al control de la resistencia antimicrobiana, un

problema de salud publica a nivel global.
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VII. PRESUPUESTO Y CRONOGRAMA

Presupuesto
Descripcion P. Unitario S/. Cantidad Total S/.
Computadora personal S/. 4000.00 01 S/. 4000.00
Fichas de recoleccion de
S/.0.50 12 S/. 6.00
datos impresa
Consentimiento
S/.0.50 12 S/. 6.00
informado impreso
Féarmaco (antibidtico) en
S/.2.50 126 S/.315.00
tabletas
Caja guantes quirirgicos S/. 40. 00 01 S/. 40.00
Caja mascarillas
S/.15.00 01 S/. 15.00
descartables
Placebos S/. 1.50 126 S/. 189.00
Compensacion por
concepto de transporte a
S/. 15.00 12 S/. 180.00
pacientes que acepten
participar del proyecto
Total S/. 4751.00
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ANEXOS

Anexo 1. Cuadro de organizacion de variables

Variables Definicion conceptual Definicion Tipo Categoria Valores
operacional y escala

Profilaxis Es la administracion preventiva de | Informacién obtenida | Cualitativa | Dicotdémico | 1. Se

antibiotica antibioticos con el objetivo de evitar [de la ficha de nominal administra
infecciones bacterianas, especialmente en | recoleccion de datos. 2. No se
procedimientos quirurgicos o situaciones administra
clinicas con riesgo elevado de infeccion
4.

Infeccion Es una complicacion infecciosa que | Informacioén obtenida | Cualitativa | Dicotdémico | 1. Hay

postoperatoria | puede presentarse tras la extracciondeun [ de la  ficha de nominal infeccion

tercer molar, caracterizada por dolor,

recoleccion de datos.




inflamacion, enrojecimiento, supuracion 2. No hay
y, en algunos casos, fiebre (3). infeccion
Sexo Es wuna caracteristica bioldgica que | Informacién obtenida | Cualitativa | Dicotémico | 1. Hombre
distingue a los seres humanos en|de la ficha de nominal 2. Mujer
masculino y femenino. recoleccion de datos.
Grupo etario | Es el tiempo transcurrido desde el | Informacion obtenida | Cualitativa | Politomico | 1.Adulto
nacimiento de una persona hasta un |de la ficha de ordinal joven (de 18

momento determinado.

recoleccion de datos.

a 29 afios).

2. Adulto (De
30 a 59 afnos).
3. Adulto
mayor (De 60

afios a mas)




Anexo 2. Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN UN ESTUDIO
DE INVESTIGACION
(Adultos)
Titulo del Evaluacion de la eficacia de la profilaxis antibidtica en la
estudio: prevencion de infecciones postoperatorias en exodoncias de

terceros molares en pacientes atendidos en un centro dental
docente, Lima-Peru, 2025.

Investigador: Francisco Martin Orejuela Caceres
Institucion: Universidad Peruana Cayetano Heredia

Propésito del estudio:

Lo invitamos a participar en este estudio cuyo objetivo es determinar la eficacia de la
profilaxis antibidtica en la prevencion de infecciones postoperatorias en exodoncias de
terceros molares en pacientes atendidos en el Centro Docente de la Universidad
Peruana Cayetano Heredia en Lima, Pert, 2025. Este estudio est4 siendo realizado por
investigadores de la Universidad Peruana Cayetano Heredia.

La exodoncia de terceros molares, cominmente conocidos como muelas del juicio, es
uno de los procedimientos quirirgicos mas realizados en odontologia. Debido a su
complejidad y al estado inflamatorio o infeccioso previo que pueden presentar, existe
riesgo de desarrollar infecciones postoperatorias. Para minimizar este riesgo, se ha
utilizado la profilaxis antibidtica, es decir, la administracion preventiva de antibioticos
antes o después de la cirugia.

La profilaxis antibidtica permite reducir la carga bacteriana en el sitio quirtrgico y
prevenir infecciones como alveolitis, abscesos o celulitis. Sin embargo, su uso debe ser
cuidadosamente evaluado para evitar la resistencia bacteriana y otros efectos adversos.
Actualmente, las guias clinicas recomiendan su uso en casos seleccionados, como en
pacientes  inmunocomprometidos, intervenciones prolongadas, extracciones
complicadas o antecedentes de infecciones frecuentes.

Diversos estudios han evaluado la eficacia de esta practica, encontrando que en muchos
casos la profilaxis puede disminuir la incidencia de infecciones, aunque su uso
indiscriminado no siempre estd justificado. Por eso, la decision de administrar
antibidticos debe basarse en una adecuada evaluacion del riesgo-beneficio para cada
paciente.

Procedimientos:



Si decide participar en este estudio se realizara lo siguiente:

1. Recibira profilaxis antibiodtica o un placebo 1 hora antes de su cirugia.

2. Se le brindara las instrucciones correspondientes para responder preguntas y ser
evaluado(a) por el investigador de acuerdo con una ficha de recoleccion de datos.

3. Respondera las preguntas y sera evaluado(a) en sesiones de aproximadamente 20
minutos de duracion a las 72 horas, 7 y 14 dias post cirugia.

4. Una vez terminada la sesién se le entregard un folleto con informacion y
recomendaciones para el cuidado de la salud oral, en reconocimiento por su
participacion.

Riesgos:

El presente estudio, no implica ningln riesgo adicional a las complicaciones propias
de realizarse un procedimiento quirdrgico dental ambulatorio, aunado a los efectos
adversos que pueden ser generados por el uso de antibioticos.

Beneficios:

Se le otorgara un folleto con informacioén y recomendaciones para el cuidado de la
salud oral.

Costos y compensacion

No deberd pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no recibird ningun
incentivo econdmico ni de otra indole, s6lo una compensacion por gastos de transporte
(S/. 15.00).

Confidencialidad:

Nosotros guardaremos su informacion con cddigos y no con nombres. Solo los
investigadores tendran acceso a las bases de datos. Si los resultados de este seguimiento
son publicados, no se mostrard ninguna informacioén que permita la identificacion de
las personas que participaron en este estudio. Una vez terminado el estudio se
eliminaran todos los datos y muestras recaudados.

Derechos del participante:

Si decide participar en el estudio, puede retirarse de éste en cualquier momento, 0 no
participar en una parte del estudio sin dafio alguno. Si tiene alguna duda adicional, por
favor pregunte al personal del estudio o llame a Francisco Martin Orejuela Caceres,
investigador principal del estudio, al teléfono



Si tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que ha sido tratado
injustamente puede contactar al Dr. Manuel Ratl 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/consultasoquejas

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 Fecha y Hora
Apellidos
Participante
Nombres y Firma Fecha y Hora
Apellidos

Testigo (si el
participante es
analfabeto

Nombres y Firma Fecha y Hora
Apellidos
Investigador


mailto:duict.cieh@oficinas-upch.pe
mailto:duict.cieh@oficinas-upch.pe
https://investigacion.cayetano.edu.pe/etica/ciei/consultasoquejas

Anexo 3. Ficha de recoleccion de datos

Ficha de Recoleccion de Datos

1. Datos Generales del Paciente

Sexo: Edad:

2. Datos sobre el Antibiotico Administrado

e 0 Amoxicilina 2g via oral.

Momento de administracion: o 1 hora antes del procedimiento.

e [ Placebo.

3. Diagnostico de Infeccion Postoperatoria

Se considera infeccion si se observan al menos dos de los siguientes:
e [ Secrecion purulenta persistente

e 0 Inflamacién intensa persistente

e [ Fiebre >38°C

e 1 Dolor moderado-severo no controlado con analgésicos

Conclusion: o Infeccion o No infeccion



Anexo. Folleto con informacion y recomendaciones para el cuidado de la salud oral.

Boca sana,
vida saludable

-
_

-

Ceplllate
" los dientes

minimo 2 veces al dia.
Sobre todo antes de dormir.

' Siempre
- con el pueblo




Recomendaciones para el
cuidado de la salud bucal

® Lavate las manos con agua y jabon, ‘
antes de la higiene bucal.

@ Cepillate los dientes con pasta dental
que contenga entre 1000 a 1500 ppm
de fluor, con la cantidad del tamano de
una arveja.

@ Cepillate los dientes minimo dos
veces al dia. Sobre todo antes de
dormir.

® Guarda tu cepillo dental, separado de
otros, en forma vertical y en un
ambiente ventilado.

® Reemplaza tu cepillo de dientes cada
3 0 4 meses o cuando tengas las cerdas
- desgastadas.

® Visita al odontdlogo al menos
2 veces al afio.
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Fuente: Direccion de Salud Bucal. Ministerio de Salud del Pert.



