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RESUMEN

Introduccion: La exodoncia de terceros molares constituye uno de los procedimientos
quirargicos ambulatorios mas frecuentemente realizados en el &mbito de la cirugia oral.
Esta intervencion puede asociarse a diversas complicaciones postoperatorias, entre las
cuales destaca la alveolitis, considerada la mas prevalente. Por tanto, es fundamental
que el cirujano esté familiarizado con las diferentes formas clinicas de alveolitis y sus
respectivas estrategias terapéuticas, con el propdsito de optimizar el manejo del
paciente, minimizar el disconfort y favorecer una recuperacion adecuada. Objetivo:
Determinar la prevalencia de tipos de tratamiento de alveolitis post exodoncia de
terceros molares en pacientes atendidos en un centro dental docente peruano, 2025.
Materiales y métodos: El disefio metodologico de la presente investigacion
corresponde a un estudio de tipo transversal. La poblacion objeto de estudio estuvo
conformada por pacientes de ambos sexos, mayores de 18 afios, que recibieron atencion
en el Servicio de Cirugia Bucal y Maxilofacial del Centro Dental Docente de la
Universidad Peruana Cayetano Heredia durante el afio 2025. Conclusion: La
prevalencia de los tipos de tratamiento de alveolitis post exodoncia de terceros molares
en alveolitis seca es el uso de analgésicos y lavado de lecho alveolar, mientras para la

alveolitis hiimeda es el curetaje y lavado de lecho alveolar.

Palabras clave: alveolo seco, complicaciones post operatorias, tercer molar



ABSTRACT

Introduction: Third molar extraction is one of the most frequently performed
outpatient surgical procedures in oral surgery. This intervention can be associated with
various postoperative complications, among which dry socket stands out, considered
the most prevalent. Therefore, it is essential for the surgeon to be familiar with the
different clinical forms of dry socket and their respective therapeutic strategies, in order
to optimize patient management, minimize discomfort, and promote proper recovery.
Objective: To determine the prevalence of different types of treatment for dry socket
following third molar extraction in patients treated at a Peruvian teaching dental center,
2025. Materials and methods: The methodological design of this investigation
corresponds to a cross-sectional study. The study population consisted of patients of
both sexes, over 18 years of age, who received care at the Oral and Maxillofacial
Surgery Service of the Teaching Dental Center of the Cayetano Heredia Peruvian
University during the year 2025. Conclusion: The prevalence of the types of treatment
for alveolitis post extraction of third molars in dry alveolitis is the use of analgesics

and alveolar bed lavage, while for wet alveolitis it is curettage and alveolar bed lavage.

Keywords: dry socket, postoperative complications, third molar



I. INTRODUCCION

Los terceros molares estan asociados a pericoronitis, apiflamiento dentario, tumores y
quistes odontogénicos, defectos periodontales. La extraccion dental estd indicada con
fines profilacticos y terapéuticos en pacientes con problemas causados por dientes
impactados. Para  realizar la  extraccion se requiere de  cirugia con
osteotomia y odontoseccion, procedimientos que pueden desencadenar
complicaciones postoperatorias. Estas complicaciones postoperatorias mas frecuentes
asociadas a exodoncias de terceros molares son alveolitis hasta en un 40%, seguido de
dafios en el nervio dentario inferior en 8%, infecciones y sangrados post operatorios en

5% (1,2,3).

La osteitis alveolar, también denominada alveolitis postextraccion, constituye una
complicacién frecuente tras procedimientos de exodoncia, caracterizada clinicamente
por dolor intenso localizado en la zona del alveolo dental y halitosis. Esta condicion se
desarrolla cuando el coagulo sanguineo, que normalmente se forma en el sitio de la
extraccion para proteger el alveolo y facilitar la cicatrizacion del tejido, se desintegra,
no se forma adecuadamente o se contamina. La ausencia o pérdida de este coagulo
interfiere con el proceso de reparacion tisular, impidiendo una recuperacién normal del
alveolo. Generalmente, los sintomas se manifiestan entre las 48 y 72 horas posteriores
al procedimiento quirtirgico y pueden persistir durante un periodo aproximado de 15

dias (4,5).

Actualmente, la alveolitis postoperatoria se clasifica en dos formas clinicas principales:

alveolitis seca y alveolitis himeda o supurativa. La forma seca constituye la



complicacién mas comun tras una exodoncia y se manifiesta como un dolor intenso
que suele iniciar entre las 48 y 72 horas posteriores al procedimiento. Esta condicion
ocurre cuando el codgulo sanguineo no llega a formarse adecuadamente o se desintegra
prematuramente antes de completarse el proceso de cicatrizacion del alvéolo. Por otro
lado, la alveolitis supurativa puede desarrollarse entre el segundo y el quinto dia
después de la intervencion quirargica, siendo el resultado de una infeccion localizada
que afecta tanto al alvéolo como al codgulo. En estos casos, se observa un coagulo
desorganizado, de tonalidad azulada y en estado de descomposicion dentro del sitio de
extraccion. Esta variante se relaciona frecuentemente con la presencia de cuerpos
extranos, restos dentarios, fragmentos 6seos, material obturador desplazado de dientes
adyacentes o deficiente higiene oral. Clinicamente, se acompafia de dolor de tipo

pulsatil, de intensidad moderada, y presencia de halitosis (6,7).

Debido a la alta prevalencia de esta complicacion post quirurgica relacionada a las
exodoncias de terceros molares, la pregunta de investigacion es ;Cual es la prevalencia
de los tipos de tratamientos de alveolitis post exodoncia de terceros molares en

pacientes atendidos en un centro dental docente peruano, 2025?



II. OBJETIVOS

Objetivo general

Determinar la prevalencia de los tipos de tratamientos de alveolitis post exodoncia de

terceros molares en pacientes atendidos en un centro dental docente peruano, 2025.

Objetivos especificos

1. Determinar la prevalencia de los tipos de tratamientos de alveolitis post
exodoncia de terceros molares segin grupo etario en pacientes atendidos en un
centro dental docente peruano, 2025.

2. Determinar la prevalencia de los tipos de tratamientos de alveolitis post
exodoncia de terceros molares segiin sexo en pacientes atendidos en un centro
dental docente peruano, 2025.

3. Determinar la prevalencia de los tipos de tratamientos de alveolitis post
exodoncia de terceros molares segin el cuadrante intervenido en pacientes

atendidos en un centro dental docente peruano, 2025.



III. MATERIALES Y METODOS
Tipo de estudio

Se desarrollara un estudio de tipo transversal.

Poblacion

Historias clinicas de pacientes adultos atendidos en el Centro Dental Docente, de la

Universidad Peruana Cayetano Heredia, Lima-Peru, 2025.

Muestra

No se considerara muestra ya que se tomara toda la poblaciéon que cumpla con los

criterios de seleccion.

Criterios de seleccion

Criterios de inclusion:

Historias clinicas de pacientes adultos de ambos sexos con indicacion de exodoncia de
terceros molares, atendidos por el servicio de Cirugia Oral y Maxilofacial en el Centro

Dental Docente, de la Universidad Peruana Cayetano Heredia.

Criterios de exclusion:

e Historias clinicas de pacientes menores de 18 afios.

e Historias clinicas de pacientes que tengan enfermedades sistémicas y
autoinmunes, gestantes.

e Historias clinicas de pacientes que estén recibiendo algin medicamento

prescrito de larga data.

Variables



En el presente estudio, la variable a considerar es los tipos de tratamiento de alveolitis;
mientras que las covariables son: alveolitis, cuadrante intervenido, sexo y grupo etario

(Anexo 1).

Tipos de tratamiento de alveolitis: Es la terapéutica farmacoldgica o quirargica que
se instaura mediante un diagnostico previo entre alveolitis himeda o seca. Los
tratamientos mas usados comprenden analgésicos, antibioticos, apdsitos alveolares,
lavado de lecho quirargico, curetaje de lecho quirtrgico, uso de plasma rico en fibrina,
colutorios a base de clorhexidina 0.12%, en caso el profesional tratante tenga un plan
de tratamiento diferente a los planteados ira en la opcidon “otros” y se deberd

especificar. Es una variable cualitativa politbmica nominal.

Alveolitis: Es la complicacion mas frecuente post exodoncia de terceros molares, esta
ocurre cuando el coagulo protector en el alveolo se contamina, desprende o no se llega
a formar. Existen dos tipos alveolitis, seca que se caracteriza por dolor agudo, ausencia
de coagulo, olor fétido. Y alveolitis humeda que se presenta clinicamente por un
coagulo necrético, halitosis, dolor espontaneo. Es una variable dicotdémica nominal

donde 1: alveolitis seca y 2: alveolitis himeda.

Cuadrante intervenido: Se identifica la localizacion de alveolitis segiin cuadrante en
la cavidad oral. Es una variable cualitativa de forma politdmica medida en escala
nominal cuyos valores son: 1: Cuadrante I, 2: Cuadrante II, 3: Cuadrante III, 4:

Cuadrante IV.



Sexo: Se refiere a las caracteristicas anatdmicas, fisiologicas y genéticas que distinguen
a los organismos de una especie, incluyendo genitales, cromosomas y hormonas. Es
una variable cualitativa de forma dicotdmica, medida en escala nominal cuyos valores

son: 1: hombre, 2: mujer.

Grupo etario: Se obtiene al averiguar en la historia clinica de los participantes su edad
en afos cumplidos o calculandola a partir de su fecha de nacimiento. En el presente
estudio se tomara grupos etarios donde 1: Adulto joven (De 18 a 29 afios), 2: Adulto
(De 30 a 59 afios), 3: Adulto mayor (De 60 anos a mas). Es una variable politdmica

ordinal

Técnicas y procedimientos

Recojo de informacion:

Se tomard como base las historias clinicas de pacientes mayores de 18 afos de edad
atendidos en la clinica dental docente Cayetano Heredia que fueron sometidos a
exodoncia de terceros molares y que tuvieron como complicacion post operatoria a la
alveolitis en el afio 2025. Se determinard mediante la evaluacion de la historia clinica
el tipo de tratamiento, tipo de alveolitis, sexo, grupo etario, cuadrante intervenido, que

sera llenado en una ficha de recoleccion de datos. (Anexo 2).

Una vez recolectada la informacion, se procederd a organizarla haciendo uso del

software estadistico StataNow 19 SE, para posteriormente realizar el analisis de datos.



Plan de analisis

Se realizara un analisis descriptivo de la variable plan de tratamiento de alveolitis post
exodoncia de tercer molar y de las covariables alveolitis, sexo, grupo etario y cuadrante
intervenido. Asi mismo, un andlisis bivariado entre plan de tratamiento en alveolitis y
las covariables, mediante la prueba de Chi-cuadrado. El estudio tendrd un nivel de
confianza de 95% y p<0.05. Para ello, se empleard el software estadistico StataNow

19 SE.
Consideraciones éticas

Para la realizacion del presente estudio, se obtendra la autorizacion del Centro Dental
Docente de la Universidad Peruana Cayetano Heredia. Asimismo, se gestionara la
aprobacion correspondiente ante el Comité Institucional de Etica de la misma
universidad, conforme a los lineamientos establecidos para investigaciones con

participacion de seres humanos.



IV. RESULTADOS ESPERADOS

Desde una perspectiva teorica, esta investigacion busca contribuir al fortalecimiento
del conocimiento clinico del profesional en odontologia, particularmente del
especialista en cirugia bucomaxilofacial, en relacion con la aparicién de alveolitis
posterior a la exodoncia de terceros molares. Ademas, se prevé una mayor frecuencia
de esta complicacién en pacientes de sexo femenino y en adultos jovenes, lo que
permitiria respaldar la asociacion estadistica entre los factores de edad y sexo con la

incidencia del cuadro clinico.

Desde una perspectiva clinica, esta investigacion tiene relevancia significativa para los
profesionales de la salud, ya que proporciona herramientas que facilitan la
identificacion del cuadro clinico de las alveolitis. Asimismo, contribuye al desarrollo
de competencias diagndsticas orientadas a reconocer los distintos tipos, su localizacion

anatomica y las opciones terapéuticas mas pertinentes para su manejo.

Finalmente, desde una perspectiva social, los resultados obtenidos en esta investigacion
permitiran identificar los enfoques terapéuticos mas cominmente empleados para
abordar esta complicacion postoperatoria. En este sentido, los hallazgos podrian
contribuir de manera significativa a la resolucion de dicha problematica y, en

consecuencia, a la mejora de la calidad de vida de los pacientes que la presentan.



V. CONCLUSIONES

La alveolitis constituye una de las complicaciones postoperatorias mas comunes y
dolorosas tras la exodoncia de terceros molares, con un impacto considerable en el
proceso de recuperacion y en la calidad de vida del paciente. El presente estudio
adquiere relevancia al plantear estrategias terapéuticas diferenciadas segun el tipo de
alveolitis, lo que permite optimizar la resolucion clinica del cuadro y mejorar los
protocolos de manejo postoperatorio. Los resultados obtenidos permitiran evaluar
intervenciones terapéuticas potencialmente beneficiosas para la salud del paciente,
contribuyendo asi al fortalecimiento de la capacidad resolutiva en la practica

odontologica.
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Anexos:

Anexo 1: CUADRO DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Variables Definicion Definicion Tipo Categoria | Valores
conceptual operacional y escala
Tipos de Es la terapéutica Se obtendra Cualitativa | Politomica A. Analgésicos.
tratamiento | farmacologica o mediante la nominal B. Lavado de lecho
de alveolitis | quirurgica que se | evaluacion de la alveolar.
instaura previo historia clinica C. Curetaje de lecho
diagnostico entre | del paciente y se alveolar
alveolitis himeda o | llenara en una D. Antibidticos
seca. ficha de E. Alveogyl.
recoleccion. F. Plasma rico en
fibrina.
G. Colutorios a base
de clorhexidina
0.12%.
H. AyB
I. AJLByE
J. ByE
K. DyC
L. D,CyE
M. Otros (especificar):
Alveolitis Es la complicacion | Se obtendra Cualitativa | Nominal 1: alveolitis seca
post exodoncia que | mediante la dicotomic | 2: alveolitis himeda
ocurre cuando el | evaluacion de la 0
coagulo protector | historia clinica
en el alveolo se | del pacientey se
desprende, se | llenar4 en una
infecta, contamina | ficha de
0 no se forma. recoleccion.
Cuadrante Es el lugar donde Se identifica la | Cualitativa | Politomica | 1: cuadrante |
intervenido | ocurre la alveolitis | localizacion de nominal 2: cuadrante II
post exodoncia de | alveolitis segun 3: cuadrante I1I
tercer molar. cuadrante en la 4: cuadrante IV
cavidad oral.
Sexo Son las Se refiere a Cualitativa | Dicotémic | 1: Hombre
caracteristicas como se mide o anominal | 2: Mujer

bioldgicas y
fisiologicas que
distinguen a

identifica el
sexXo en una
investigacion,




hombres y mujeres,
incluyendo
genitales,
cromosomas y
hormonas.

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

Grupo
etario

Grupo de personas
que se encuentran
en un mismo
intervalo de edad
de vida
determinado

Se obtiene
mediante la
evaluacion de la
historia clinica.

Cualitativa

Politdmica
ordinal

1: Adulto joven (De 18 a
29 anos)

2: Adulto (De 30 a 59
anos)

3: Adulto mayor (De 60
afnos a mas)




Anexo 2. Ficha de recoleccion de datos

Ficha de Recoleccion de Datos

Codigo:

Edad del paciente:

Grupo etario al que pertenece:

1 |De 18 a 29 afios

2 | De 30 a 59 anos

3 | De 60 afios a mas

Sexo del paciente: Hombre

Cuadrante intervenido:

Cuadrante I|:| Cuadrante II |:| Cuadrante III

Tipo de alveolitis:

Seca

Plan de Tratamiento:

Analgésicos
Lavado de lecho alveolar
Curetaje de lecho alveolar
Antibioticos
Alveogyl
Plasma rico en fibrina
Colutorios a base de clorhexidina 0.12%
AyB
A,ByE
ByE
DyC
D,CyE
. Otros (especificar):

CRASCIOTMINUON® R

Mujer

Cy

adrante IV |:|

Himeds3




