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RESUMEN

Introduccidn: Las complicaciones en cirugia oral representan un desafio significativo tanto
para el paciente como para el odontdlogo. Es fundamental identificar cada una de estas
situaciones y manejarlas adecuadamente para garantizar una mejor recuperacion y calidad
de vida del paciente. Objetivo: Este estudio tuvo como finalidad analizar las principales
complicaciones en cirugia oral, identificar sus signos clinicos y radiograficos para facilitar
su diagndstico diferencial y detallar los tratamientos correspondientes. Metodologia: La
investigacion se baso en una revision sistematica de 24 estudios cientificos relevantes sobre
las complicaciones en cirugia bucal. Como fuentes de consulta, se emplearon las
principales bases de datos cientificas: Science Direct, Scopus, Web of Science, Dialnet,
Ebsco, Scielo, Redalyc y Google Académico. Resultados: Los hallazgos indican que las
heridas de tejidos blandos predominaron con un 44,2%, seguidas de la alveolitis humeda
con un 19,4%, luego las hemorragias con un 17,2% y alveolitis seca con un 11,6% entre las
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principales complicaciones identificadas. Conclusiones: Para minimizar las complicaciones
en cirugia oral, es esencial aplicar una técnica adecuada y controlar el tiempo quirdrgico.
Ademas, el conocimiento preciso de los signos clinicos de cada complicacion, asi como de
los distintos tratamientos disponibles, permitird optimizar el manejo postoperatorio y
garantizar una mejor recuperacion del paciente.

Palabras clave: complicaciones, cirugia bucal. Segin DeCS

ABSTRACT

Introduction: Complications in oral surgery represent a significant challenge for both the
patient and the dentist. It is essential to identify each of these situations and manage them
appropriately to ensure a better recovery and quality of life for the patient. Objective: The
purpose of this study was to analyze the main complications in oral surgery, identify their
clinical and radiographic signs to facilitate differential diagnosis, and detail the
corresponding treatments. Methodology: The research was based on a systematic review of
24 relevant scientific studies on complications in oral surgery. The main scientific
databases were used as reference sources: Science Direct, Scopus, Web of Science, Dialnet,
EBSCO, Scielo, Redalyc, and Google Scholar. Results: The findings indicate that: soft
tissue wounds predominated with 44.2%, followed by wet alveolitis 19.4%, then
hemorrhages 17.2% and dry alveolitis 11.6% among the main complications identified.
Conclusions: To minimize complications in oral surgery, it is essential to apply an adequate
technique and control the surgical time. Furthermore, precise knowledge of the clinical
signs of each complication, as well as the different treatments available, will allow to
optimize postoperative management and guarantee a better recovery of the patient.

Key words: complications, oral surgery. According to DeCS
INTRODUCCION

Las complicaciones en exodoncia corresponden a manifestaciones clinicas que pueden
surgir intraoperatoriamente o durante el postoperatorio, afectando el bienestar del paciente.
Entre las méas prevalentes se encuentran: alveolitis, sangrado postextraccion, fracturas
dentoalveolares, trismus y lesiones de tuberosidad. Para su prevencion, el profesional debe
seguir estrictamente los protocolos quirargicos; no obstante, resulta igualmente crucial que
domine su diagndstico y manejo terapéutico. Adicionalmente, la adherencia del paciente a
las indicaciones postquirirgicas constituye un factor determinante para el éxito del
tratamiento y una recuperacion optima.

La literatura actual demuestra que las complicaciones postoperatorias tras exodoncias del
tercer molar generan un impacto clinico significativo. Investigaciones recientes han
establecido que los procesos inflamatorios postquirdrgicos comprometen sustancialmente la
calidad de vida de los pacientes™™’. En paralelo, otros proporcionan una clasificacion
epidemioldgica detallada, identificando como complicaciones frecuentes la fractura dental
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(primera en incidencia)®*, trismo’, fractura cortical y alveolitis'®****; como complicaciones

de frecuencia intermedia, el dolor postoperatorio, desgarro del sitio quirtrgico y episodios
hemorragicos™®*®; mientras que las manifestaciones menos comunes incluyen luxacion de
piezas adyacentes, migracion del diente al seno maxilar®*® y fracturas de tuberosidad®?.
Esta sintesis evidencia la necesidad de implementar protocolos postoperatorios basados en
la mejor evidencia disponible para optimizar los resultados clinicos.

Este estudio tiene como objetivo principal identificar, clasificar y analizar las
complicaciones intraoperatorias y postoperatorias en cirugia bucal, junto con sus
respectivos protocolos de manejo clinico. Asimismo, mediante el andlisis sistematico de la
literatura incluida, se busca establecer patrones de prevalencia entre las distintas
complicaciones reportadas. La finalidad Gltima de esta investigacion es proporcionar un
marco de referencia basado en evidencia sobre las principales complicaciones quirurgicas y
sus enfoques terapéuticos, contribuyendo asi a optimizar la practica odontoldgica.

METODO

Este estudio corresponde a una revision sistemética cualitativa de disefio descriptivo, no
experimental y retrospectivo-transversal, desarrollada en el curso de Cirugia Bucal Clinica
durante el semestre 2025-1 en la Clinica Odontolégica de la Universidad Nacional San
Antonio Abad del Cusco. Este estudio fue realizado siguiendo las directrices establecidas
en la declaracion PRISMA 2020 (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and
Meta-Analyses), con el objetivo de garantizar transparencia, rigor metodolégico y
reproducibilidad del proceso de revision sistematica. El enfoque se centr6 en identificar,
seleccionar y sintetizar evidencia cientifica sobre las complicaciones mas frecuentes
durante o después de los procedimientos quirdrgicos en odontologia, con énfasis en su
manejo clinico.

Mediante un protocolo estructurado de seleccién documental, se redujo un universo inicial
de 87 articulos cientificos a una muestra final de 24 publicaciones relevantes, las cuales
fueron analizadas en funcién de cinco variables clave: (1) prevalencia de complicaciones
quirargicas, (2) relacion entre duracion del acto quirurgico e incidencia de complicaciones,
(3) manifestaciones clinicas y radiograficas predominantes, (4) distribucion de casos por
género, y (5) eficacia comparativa de los tratamientos farmacologicos versus quirdrgicos,
cuyos resultados buscan establecer pautas basadas en evidencia para la prevencién y
manejo optimo de complicaciones en cirugia bucal.

El proceso de seleccion documental consider6 como criterios de inclusion: (a) articulos
publicados entre 2015-2025 (10 afios), (b) descripcion explicita de complicaciones en
cirugia oral y (c) detalle de tratamientos aplicados; mientras que se excluyeron: (1)
publicaciones anteriores a 2015, (2) estudios con poblacién mayor a 80 afios y (3) trabajos
sin metodologia terapéutica definida."”
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Diagrama PRISMA 2020 - Flujo de Seleccion de Estudios

Registros identificados mediante busqueda en bases de datos (n = 87)

Registros después de eliminar duplicados (n = 78)

Registros examinados por titulo y resumen (n = 78)

Registros excluidos (n = 42)

Textos completos evaluados para elegibilidad (n = 36)

Textos excluidos con razones (n = 12)

Estudios incluidos en la revision cualitativa (n = 24)

Para el desarrollo de esta investigacion, se consultaron fuentes académicas confiables,
como Science Direct, Scopus, Web of Science, Dialnet, Ebsco, Scielo, Redalyc y Google
Académico. Estos recursos permitieron acceder a literatura cientifica de alta calidad,
utilizando una estrategia de busqueda basada en términos clave como "tooth extraction”,

"postoperative complications”, "dental extraction", "oral surgery", "surgical complications"
y "treatment”, lo que garantizo la seleccion de estudios relevantes y metodoldgicamente

rigurosos.
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RESULTADOS

Tabla 1. Prevalencia de las complicaciones.

elSSN: 3084-7389

COMPLICACIONES

Heridas de tejidos blandos 44,2% @) @ 3)(B) ()9
(10) (12) (12) (13) (14)
(15) (16) (18) (19) (20)
(21) (22) (23) (24)
Alveolitis himeda 19,4% 1) (2) (4) (6) (7) (8) (9)
(10) (11) (15) (16) (18)
(19) (20) (21) (22) (23)
Hemorragias 17.2% @ @) @) 6G) @1y
(13) (15) (16) (18) (21)
(22) (23)
Alveolitis seca 11,6% (1) (2) (4) (6) (8) (9)
(10) (22)
Trismus 4.3% (1) (7) (12) (14) (15)
Comunicacion bucosinusal 2.3% (4) (10) (11) (15)
Fractura de tuberosidad 1% @ 3 4 (12
Total 100

Base de datos de la investigacion.

Nota: El andlisis cuantitativo de la literatura incluida demostrd un gradiente de prevalencia
de complicaciones, siendo las méas frecuentes las heridas de tejidos blandos la mas
frecuente (44.2%), seguida por alveolitis humeda (19.4%) y hemorragias (17.2%).

Tabla 2. Tiempos quirurgicos.

TIEMPOS
Menor tiempo, mayor 100%
complicacion
Mayor tiempo, mayor 0%
complicacion
Total 100
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Base de datos de la investigacion.

Nota: El andlisis de la segunda tabla de resultados evalu6 especificamente la correlacion
entre la duracion del procedimiento quirtrgico y la incidencia de complicaciones. Los
estudios incluidos en este apartado demostraron consenso unadnime al establecer una
relacién directamente proporcional: el incremento en el tiempo operatorio se asocid
sistematicamente con mayor frecuencia de complicaciones postoperatorias. Esta evidencia
conjunta sustenta la importancia de optimizar los tiempos quirdrgicos como factor
preventivo clave.

Tabla 3. Signos més prevalentes de cada complicacion.

COMPLICACION SIGNO

Heridas de tejidos blandos Hinchazdn, moretones, rigidez,

pérdida de movimiento

Alveolitis himeda Visibilidad del hueso, pérdida
parcial o total del coagulo
sanguineo.
Hemorragias Sangrado continuo
Alveolitis seca Hueso expuesto en el alvéolo

dental, pérdida parcial o total del
coagulo sanguineo
Trismus Apertura bucal limitada
Comunicacion bucosinusal ~ Paso de alimentos o liquidos por
la nariz
Fractura de tuberosidad Fragmento de hueso junto al

diente

Base de datos de la investigacion.

Nota: Para la elaboracion de la tercera tabla de resultados, se consideraron aquellos
articulos que describian signos clinicos o radiograficos de cada complicacion, con el fin de
identificarlas segun la informacion proporcionada por los autores.

ANALISIS Y PRINCIPALES APORTACIONES
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Durante la extraccion dental pueden presentarse accidentes o complicaciones, ya sea
durante el procedimiento quir(irgico o posteriormente como consecuencia de este »%>8142,
Las causas pueden variar, desde una técnica inadecuada por parte del odont6logo®®* hasta
particularidades anatémicas del paciente®®, por lo que es fundamental actuar con
precaucion para prevenir eventos adversos y brindar un manejo adecuado™**7.

En el ambito profesional, e incluso en diversos textos académicos, los términos "accidente”
y "complicacion” suelen utilizarse indistintamente. Sin embargo, desde una perspectiva
academica, un accidente se define como un evento inesperado y generalmente desfavorable
que ocurre en un individuo sano o durante el curso de una enfermedad®’°*2. Por su parte,
una complicacion es un fenémeno que se presenta durante una enfermedad sin formar parte
de su evolucién natural, y que con frecuencia agrava la condicion del paciente %92,

La extraccion dental idealmente no deberia implicar riesgos ni durante la intervencion ni en
el periodo postoperatorio®®*3!*. Si bien complicaciones comunes como el sangrado, la
infeccién o el dolor han sido controladas en gran medida*®**%*?* siempre existe la

posibilidad de que surjan imprevistos que puedan constituirse en una verdadera urgencia
clinical’12:22.23

Las complicaciones derivadas de las extracciones dentales pueden clasificarse en:
Inmediatas (intraoperatorias)™"**!%; Incluyen fracturas dentales o 6seas, lesiones de
tejidos blandos, hemorragias y luxaciones de dientes adyacentes. Estas suelen estar
relacionadas con técnicas inadecuadas o dificultades anatdmicas. Mediatas
(postoperatorias)*>"°2*: Aparecen después del procedimiento e incluyen infecciones, dolor
persistente, parestesias y alveolitis seca. La alveolitis es una de las complicaciones méas
comunes en esta categoria'®?.

Las complicaciones suelen tener multiples causas: Paciente: edad avanzada®®,
tabaquismo™*°, diabetes??, inmunosupresion™****, uso de anticoagulantes***®. Técnica
quirdrgica: maniobras traumaticas, uso inadecuado de elevadores y férceps®’ .
Anatomfa: raices dilaceradas®**, proximidad a estructuras nerviosas™**!®, dientes
incluidos®??, Postoperatorio: higiene deficiente, incumplimiento de indicaciones,

actividades de riesgo®” 9,

La prevencion de complicaciones en la exodoncia requiere una planificacion integral que
incluya una adecuada evaluacién médica y odontolégica del paciente*’, el uso de estudios
radiograficos para identificar riesgos anatomicos y la educacion previa sobre cuidados e
instrucciones postoperatorias®®. Durante el procedimiento, se debe aplicar una técnica
quirdrgica atraumatica, con control de la asepsia y el sangrado, adaptando la intervencion
segiin el nivel de riesgo del paciente®®™. En el postoperatorio, es fundamental
proporcionar instrucciones claras, controlar el dolor e inflamacién con medicacion
adecuada®®* y realizar un seguimiento clinico para detectar y tratar de forma temprana
cualquier complicacion®?. Esta estrategia combinada mejora el prondstico y la seguridad del
procedimiento.
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CONCLUSIONES

Es crucial reconocer la importancia de prevenir complicaciones y accidentes durante la
exodoncia de piezas dentales. Una planificacion adecuada comienza con la recopilacion de
una historia clinica detallada que incluya antecedentes relevantes, como trastornos
hemorragicos, alergias y condiciones médicas y/o sistémicas, que podrian afectar el
desarrollo del procedimiento quirtrgico. La evaluaciéon radiogréfica, tanto panoramica
como periapical, es fundamental para estudiar la anatomia dental, especialmente la
morfologia y orientacion de las raices, asi como la relacion de los &pices con el seno
maxilar en caso de piezas dentales superiores. Ademas, el analisis de posibles quistes o
anomalias estructurales en las imagenes radiograficas debe ser parte integral de la
evaluacion previa. Un examen preoperatorio exhaustivo nos permitira prever posibles
dificultades, lo que nos permitira actuar de manera rdpida y precisa ante cualquier
complicacion intraoperatoria, mejorando significativamente el prondstico del paciente y
reduciendo el riesgo de morbilidad relacionada con la intervencion. Estas estrategias,
respaldadas por la evidencia cientifica actual, no solo mejoran el pronéstico del paciente,
sino que también optimizan la seguridad y los resultados del procedimiento quirdrgico.
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