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SUMARIO

El presente trabajo realiza un estudio com-
parativo entre dos materiales de sutura, uno de
ellos tipo polyester de produccidn nacional ¥ el
otro tipo seda importado,con el fin de buscar
nuevas alternativas de material de sutura a em-
plear en procedimientos quirdrgicos bucales.

El mismo se llevd a cabo en una poblacidén de
50 pacientes del Area de Cirugiaz Bucal de la Fa-
cultad de O©Odontologia de la Universidad de San
Carlos de Guatemala ¥ en las instalaciones de la
Clinica de Cirugia.

Todos los pacientes necesitaron un trata-
miento guirdrgico en ambos lados de la arcada
dental, tuvieron buena salud. no estaban compro-
metidos sistémicamente ¥ Tfueron alfabetos. Al
ser realizadas las cirugias en los pacientes se
colocd como sutura los dos tipos de material en
estudio, de la manera siguiente: Del lade dere-
cho de la cirugia en el paciente se colocd la
sutura polyester y del lado izquierdo se <colocé
la sutura seda.

Los pacientes fueron somectidos a observacidn
por un periodo de 8 dias post-operatorios, al
término de los cuales se les citéd para examinar
clinicamente en tejidos blandos vecinos al mate-
rial de sutura. la presencia de inflamacidén. se-
crecidon purulenta v tipo de cicatrizacidn.

De los resultados obtenidos se pudo concluir
que el uso del hilo de polyester de {fabricacidn
guatemalteca como material de sutura. no produce
Teacciones adversas en los tejidos blandos buca-
les v son similares a las reacciones provocadas
en tejidos blandos por el material de sutura seda
3-0 importade. por lo que se recomienda conside-
rar el uso del material de sutura polyester de
fabricacidén guatemalteca como otra alternativa a
emplear en procedimientos quirdrgicos bucales.



INTRCDUCCION

Para el éxito de una intervencidn quirdrgica
participan varios factores, entre los cuales te-
nemos como principales una correcta técnica qui-
rirgica ¥ la utilizacidn de los mds adecuados ¥
me jores materiales de sutura. Por lo tanto, es
importante hacer uso de un material de sutura
ideal, v a falta de éstle se hace necesario el em-
pleo de un material que pueda acercarse lo mias
posible a éste ideal.

En el presente trabajo se estudian las reac-
ciones clinicas de los tejidos blandos que prove-
ca un hilo de fibra de polvester fabricado en
Guatemala. Este es comparado a sSu vez con las
reacciones clinicas gue presentan los tejidos a

"uwn material de sutura de seda negra trenzada 000.

Para llevar a cabo el trabajo. el estudic se
realizd en pacientes de la Clinica de Cirugia
Bucal de la Facultad de Odontologia de la Univer-
sidad de San Carlos de Guatemala. Al ser realiza-
das las Cirugias en los pacientes, se coloco co-
mo sutura los dos tipos de material a evaluar:
ios pacientes fueron somo:.idos a observacidén por
un periodo de ocho dias post-operatorios al tér-
mino de los cuales se lesx citd para examinar las
reacciones clinicas de los tejidos blandos. pro-
ducidas por los materiales de sutura.

Es importante mencionar que cualquier mate-
rial provoca una reacciodn inflamatoria, como sis-
rema de defensa gue se desarrolla en el organismo
para rTechazar cualguicy <cuerpo extrafio, ya que
las suturas son tratadas como tal.
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PLANTEAMTIENTO DEL PROBLEMA

La falta de un material de sutura ideal
elaborado en el pais, hace que la adquisicidn de
éste se torne en un problema econdmico por lo
elevado de su precio, poryuec necesariamente éste
material tiene que ser importado al pais.

5i bien es cierto gque no se ha encontrado
atin el material de sutura ideal, los usados para
tal fin deben proporcionar ¥ reunir las mejores
caracteristicas.

Este estudio evalud un material utilizable
como sutura en cirugia oral menor, producto de la
industria guatemalteca «uc llena las caracteris-
ticas necesarias e i1ndispensablies para tal fin.
Este material es el hilo de polyester gue fue
sometido a una comparacidén con el hilo de seda
negra calibre 3-0, para conocer asi su comporta-
miento clinicamente en pacientes humanos.



JUSTIFICACION

Este estudio se realiza en busca de un mate-
rial gque proporcione mirgenes de seguridad en su
utilizacién y que sea manufacturado en el pais.
lo que favorezca su disponibilidad en el comercio
y facilite su pronta obtencién.

Al encontrar éste material fabricade en Gua-
temala podria sustituir total o parcialmente a
los materiales de sutura actualmente wutilizados
gque necesariamente son importados; ésto redundard
en un costo mas bajo y faverable, no sdélo del ma-
terial de sutura, sino de los tratamientos de ci-
rugia en si, y podria tenc. una mayor accesibili-
dad para los pacientes que necesiten éste tipo de
tratamientao.

Se hace necesartio entonces introducir en ci-
rugia un material de sutura que sea mas accesible
en cuanto a su obtencidn, gue econdmicamente pro-
porcione ventajas ¥ que sea seguro en su utiliza-
cion.
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REVISION DE LITERATURA

Mucha investigacién ha sido dirigida hacia el desarrollo
del material de sutura ideal. Nuevas fibras han sido probadas y
un aveance es evidente, sin embargo ningin material ha satisfe-
cho todas las necesidades.

Las suturas son usadas para muchos prop6sitos en diferen-
tes dreas del cuerpoc y por ésto la consideracién principal so-
bre su uso va encaminada a una cuidadosa seleccifn del tipo de
sutura y del tamafio de la fibra para una situacidén particular,
{1). Este es un punto focal donde hay hoy gran conocimiento ¥
satisfaccién, sin embargo, se buscan nuevos materiales y mejo-
res técnicas para lograr mejores resultados. A pesar de los
reclamos espectaculares de algunos manufactureros el material
de sutura perfecto no ha sido encontrado.

Postleweith, citado por Lewin ha listado las caracteristi-
ticas de los hilos de sutura como sigue: (7)

1. El material debe ser usado en cualquier operacién, la dni-
ca variante debe ser su tamafio para determinar su fuerza
de tensidén.

2. Debe ser fadcil de manejar y debe moverse naturalmente du-
rante el procedimiento.

3. No debe haber reaccién del tejido a la sutura, v si la
hay, ésta debe ser minima, y no debe crear una situacién
favorable al crecimiento bacterial. '

4, El punto de ruptura debe ser alto atn en materiales de ca-
libre pequefio.

5. Los nudos deben ser formados seguramente, no deben desama-
rrarse ¥ no deben lesionar los tejidos.



6. El material debe ser fadcil de esterilizar.
7. No debe encoger en los tejidos.

8, La sutura no debe causar cargas eléctricas, no debe causar
problemas alérgicos y no debe ser carcinogénica.

g, El material debe reabsorberse con minima reaccién tisular
después de que ha servido para sus fines.

Para periodoncia el material debe cumplir ademés con la
cualidad siguiente:

No cortar o raspar a través del tejido, ésto es muy impor-
tante en la prédctica de periocdoncia donde son manejados tejidos
muy suaves ¥y delicados. El costo también es otra consideracidn.
8i puede ser producido un material que cumpla todos los crite-
rios arriba establecidos, ¥ sin embargo si su precio es muy
alte ¥ lo hace inaccesible para la mayvoria de pacientes, no es
un material de sutura ideal (7).

Al seleccionar la sutura gque mejor cumpla sus necesidades
el cirujano debe considerar: (3)

a) las propiedades biolégicas de las heridas.

bl La interaccién conccida entre el material de sutura usado
¥ el tejido en el cual serd puesto.

c) El propésito del material de sutura, por ejemplo el tiempo
requerido por el tejido de mantenerse reaproximado antes
de que el proceso de <cicatrizacién sea suficiente para
mantener la adhesidén por si solo.

Donde son usadas las suturas no reabsorbibles para tejido
subcutdneo y membranas mucosas deben ser cumplidas las siguien-
tes consideraciones adiciconales: (3}



1. Mantenimiento de la tensién original de la sutura, por un
tiempo tan largo como el gque se requiere para el cierre de
ia herida.

2. - Remocidn tan pronto sea posible, una vez que -el material
de sutura ha mantenido el tejido adherido hasta el punto
cuando no se requiere més de su uso (3).

Al planear el cierre de una herida al cirujano se le puede
presentar la necesidad de suturar una gran variedad de tejidos,
y por ello debe considerar qué sutura es mejor para el cierre
de misculo o fascia, para la sutura subcutédnea, para la piel ¥
para la membrana mucosa (3).

Clasificacidn:
Los materiales de sutura se clasifican come sigue:

Monofilamentosas: Estidn formadas por una sola fibra o filamen-

to, entre ellos tenemos el Catgut simple o crémico; la ventaja
de la sulura de un filamentc es una menor "accién de mecha"
comparada a otros materiales trenzados que permiten que secre-
ciones, fluidos ¥ Dbacterias sigan o se filtren por la sutura
dentro de tejidos mids profundos, ésto se presenta especialmente
con seda y algoddn gque absorben estos contaminantes (1).

Una desventajs de algunos materiales monofilamentosos es
su baja friccidn combinada con memoria, por 1o gue sus nudos
tienden a deshacerse espontédneamente y Tegresan a su estado
inicial recto (1).

Multifilamentosas: Estdn integradas por varios filamentes. Es-~

tos matcriales se anudan mdas fédcilmente, permanecen anudados
por mids tiempo comparadas & las monofilamentosas ¥ sus nudos no
son tan irritantes para la superficie de los tejidos circundan-
tes (1).

Bdsicamente las suturas se dividen en Absorbibles y No Ab-
sorbibles y se describen a continuacidn:

(PRORITIAR ey
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Materiales de sutura abscorbible:

Entre éstos el mas usado es el Catgut. poliglactin 910 ¥
dcido poliglicdlico; se emplea también algunas veces el Tendén
de Canguro.

El material absorbible s¢ usa en suturas de sostén, para
coser tejidos profundos como misculos y fascias, y para ligar
Vasns sanguineos; a veces para s-uluras superficiales en donde
sea necesario que se efectde la absorcidn réapida (8).

Descripcidén de materiales de sutura absorbible:

; Catgut simple: Es material monofilamentoso y estd preparado
; para una absorcidén despaciosa, e+ llamado a veces simplemente
! catgut; se fabrica en mdgquinas ¥ se produce de la submucosa in-
§ testinal de la oveja v la serusa intestinal de las vacas; ia

subm. sa es preparada de las partes interna v externa, se CoOr-
ta en tiras, son estiradas, presionadas ¥y trenzadas juntas
(1,3,6,8).

El Catgut de mds grueso calibre tiene varias tiras, 2! ma-
terial se seca bajo tensidén, es pulido, entorchado. cortado en
largos deseados, esterilizado ¥ [inalmente empacado {(3). Debi-

: do a gque es un material orgdnico muy susceptibie a la degrada-
i cidn enzimatica, se proporcion. wnerso en alcohol isopropilico
en  sobrtes individuales, a la ver gque aclia como preservative.
el alcohol contribuve a condiciiival ¥ suavizar e1 materia:. De-
bido a que el alcohol e¢s combustiible e irritante a los tejidos.
el matecial de sutura debe romejqrse en suero fisiolégzico antes
de usarse. El catgut simple ndmero 00 es el mas adecuado para
operaciones en ta boca, el ndm. . 0 puede usarse para ligar pe-
: quefios vasos ¥ para <¢oser los misculos en las heriduas peguefias
{3).

Es ocasionalmente utilizade por periodoncistas en situa-
ciones cuando no quieren remover las suturas. Muchos practican-

tes sienten gque éste material ¢. tificil de manipular v de ama-
rrar y que sus propiedades para mantencr 2] nudo son pobres: en
aldicion, los nudos de caigut Licaden a volverse duros y pueden
g traumatizar ita mucosa adyacente. Aunque la inflamacidn es gene-
f ralmente moderada alrededor «led i1tgut simple hay una respuesta

definitiva cuando toma iugar la reabsorcion (3:.
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La prediccidn del tiempo de retencidn no puede ser adecua-
da porqgue el catgut no siempre se¢ hidroliza a4 un ritme constan-
te y uniforme a través del material. Usualmente no se mantiene
intacto por mds de 5 dias; si ¢l cirujano desea adaptacidn de
tejido por un periodo mas largo de tiempo debe escoger otro ma-
terial (3). : : -

Catgut Cromico: Es catgut ordinario gue requiere preparacidn

especial con Acido crémico o bicromate de potasio. (8). Estas
sales de cromo son depositadas cn su superficie externa ¥ en
algunos casos a través de toda la sutura, antes de su entorcha-
do ¥y su pulido. Esie proceso tiepne como objeto incrementar la
tensién de la sutura, alargar el tiempo de absorcidén en el te-
jido ¥ reducir el estimulo a la reaccidn de los tejidos (3,7).

Este material se obtiene en tres grados de absorbilidad:
de diez, veinte y treinta dias. El nimero O se emplea para co-
seT las fascias o en ciertos sitios donde no es muy grande la
tensidn como en las operaciones plasticas o en los midsculos fa-
ciales, para coser tejidos profundos, cuando se desea que la
absorcidn sea lenta v en anastomosis de vasos. También se usa
en neridas contaminadas, en operacicnes ginecolégicas y espe-
cialmente en el cievre de travios urinarios ¥ biliares (3,8},

-

FEi catgut crdmico no e€s buena eleccidn en sutura periodon-
tal. ¢35 duro., dificil de manejar y de amarrar vy no se reabsorbe
rapidamente. (3). Si1 se decide usar catgut para procedimientos
periadontales 1 vatrgut simple o> mejor eleccidn gue el crdmico

.

Estudiovs histoulogicos indican gque las suturas de catgut
inician una inflamacidn generalizada, con una rtespuesta infla-
matoria  scvera ein el Atea tries Jdias dospués de haberse puesto

la sutura. Cinco dias después de colocada la sutura la reac-
cidn €5 similar pero menos intassa, siete dias después hay in-
flamacidn moderada a generalizada. la reaccidn del tejido al

catgut simple es similar a la del catgut crdémico pero mis seve-
ra in: - i1aimente. después do sicie dias la reaccidn es menos se-
vova dependienda de los tejides «a los  gque ha side colocada.
Estos wateriales son utilizados para suturar aponeurosis, mids-
cuic ¥y tejido ceinlar subcutanvas., En cirtugia intraoral se
utilizca con bastante frecuencia para suturar mucosa. parTticu-
laTmente en oidos, sin embarg.s Jube tenerse cuidado de haces el
nude doblemenie cruzado, va gue puede soltarse coen facilidad.

- 09 -
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Su completa reabsorcidn puede llevar desde dos semanas hasta
seis meses (7).

Perci y colaboradores indican que en la sutura subcutédnea
usando catgut simple, dos tercios de la tensién del catgut se
pierde en catorce dias, el catgut simple también pierde veinte
0 treinta por ciento de su dureza tan pronto come es expuesto
al agua (7). S5i un periodo de adaptacién mayer es requerido
cuando las suturas se colocan en membranas O HNUCOSAS orales, la
pérdida de la fuerza de tensidn del catgut una vez expuesto al
agua y fluidos orales puede ser un factor determinante en su
uso (7}.

Ethicon produce un tipo de Catgut quirdrgico gue tiene un
didmetvro uniforme a todo lo largo de la hebra asegurando una
alta ¥y uniforme fuerza ténsil, elimina virtualmente las reac-
ciones alérgicas, proporciona mavor seguridad a la herida, es
mas fuerte y mds suave porquu su hilado es electrdnico, y da

mas seguridad gracias a la cromizacidn "Buffer" (4).

Coldageno: Suturas de material de coldgeno simple ¥ crémico se
hacen Jde tendones flexores de ovejas o de reses a través de un
proceso especiatl. El material de sutura crémico como su nombre
lo indica tiene incorporadas sales de cromo (3.7.8).

Eil material usado para pieparar suituras de coldgenc es
congelado, partido en pegquefios trozos, purificado, homogeneiza-.
do v después exprimido para forwar un monofilamento (7).

En test conducidos por Barton comparando el coldgeno al catgut
simple ¥y cromico, pequefa dife viicia fue encontrada en su velo-
cidad de reabsorcidn. En suturas implantadas en masculo, higa-
do ¥ vejiga. Barton encontrdé ochenta ¥ cinco por ciento de las
suturas intactas después de 130 dias. éstas cifras parecen al-
las  en comparacion con otros estudios. Una razdn puede ser la
rapida epitelizacion de la mucosa de la vejiga que protege las
suturas de la exposicidn a ta orina (7).

Fl coldgeno precipita una tespuesta inmune similar a la

del cvatgut, coma 1o han indicals auchos sxperimentos: ol Dexdn
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forma una respuesta del tejide w:nos intensa, por ello el uso
de coldgeno parece que no prescnla ninguna ventaja sobre otras
suturas actualmente obtenibles (7).

Levin 1ndica: "He trabajadu con éstos materiales en una
variedad de situaciones y he encontrado que ellos son mids difi-
ciles de manejar que otras sutuias obtenibles™. Este tipo de

sutura se usa mds en Cirugia Oftalmica ¥ tiene muy poca aplica-
cion en Cirugia Periodontal (3}.

Acido Poligiicélico: Su nomhre comercial es Dexdén. Es un &ci-
do homopoliimero de Adcido hidroacético tiene alto peso molecular
¥ tiene una cadena polimero linear (7), éste material es prime-
ro licuado y después extruido para formar filamentos, estos fi-
lamentos son estirados v enroscados para hacer diferentes did-
metros: estando constituido po polimeros sintéticos preduce
muy poca reaccidn tisular. No tiene mucho valor como suludra
reabsorbible en problemas period ntales porque su reabsorcién
es minima v no da muestra de ello aun después de quince dias de
hater sido colocada., en adicién Cste material no es facil de
manejar y la formacidn de nudos requiere experiencia, por io
gue es recomendable anudarlo como los materiales de sutura sin-
téticos no absorbibles, dando tres vueltas en la primera anuda-
da. seguida de dos vueltas simples en direcciones copuestas, a
manera de formar un nudc cruzado sobre el primer amarre.

Los estudios realizados llevades a cabo por Pereks mides-
tran que Dexdn mantiene su dureza cuando se expone al jugo gds-
trico ¥ duodenal después de i dias, mientras que en éste
ambicnte e! catzut simpls o crdinico es destruido en un dia. 5i-
milarmente en 2l cierre Jde tejido subcutdanes el dcido poligli-
cdlico mantiene el cincuenta por ciento de su dureza de tension
después de catorce dias. mien!. . s que e! catgut simple sdélo la

mantiene por un 30% (7).

Lill ¥ Tolahoradores encantiaron que el dcido poliglicdli-
cG  lransmite menos bDacterias gue la seda en suturas intraora-

les. debido a esta observacidn ollos concluyveron. gue el dcids
polizlicdlice usado come sutura 2xhibia minima reaccidn tisular
comparada con  materiales no ab-orbibies por ejenpio la seda

{73,

Ediich encontrd que el Desdn mostraba men
4

[
ja! cido poliglicdlico 2

5 ;l’i.x_u,uiflﬂ i
suturas contaminadas. Ll 5

degradade p:-
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hidrélisis ¥ sus productos de degradacidén tienen propiedades
antibacteriales (7).

Jowes encontrd que el dcido poliglicélico es superior al
catxut en vivo, posee 1.4 veces mids la dureza de nudo que el
catgut cromico ¥y dos veces mds la dureza de nudo que el catgut

[

simple {7},
El uso de 4cido poliglicdlico se recomienda:
1. Cuande suturas absorbibles son requeridas.

z. Cuando un alto grado de tensidn es requerido por un perio-
do mas de tiempo.

[ #%]

Cuando considerable tejidc ha sido perdido ¥ hay conside-
rable tensidn, cComo consecuencia, en ¢l sitio de sutura
{71,

51 la incisidn estd perpualdicular a la direccidn de las
fibras musculares la necesidad es mayor paiua  sSuturas que pro-
vean un  gran  tensidn ¥ Consyeowentemente mantengan cerrada la
herida. dcido poliglicdlico parece ser favorable en ésta situa-

cidn. Eo suturas intraorales sin embargo el Adcido poliglicoli-
co  pucde persistir mds de 1o gque se necesite, se ha visto gue.
permanece dJde 16 hasta 20 dias. Por  lo tanto, su utilizacién

puede necesitar consecuentemente su remocidn (7). Una desven-
taja adicional del dcido poligiivélico es su alto costo, el
cual es dos a tres veces mavor que el del catgut.

Poliglactina 9i0: 3Su nombre cowovcial es Vicril, es un copoli-
mero de lactida ¥ glicolidos, son relativamente nuevos ¥ son
primariamente  usados en  Tascia, piel ¥ suturas subcutdneas
{3,770,

oo

Eitlos desaparecen en Corca Jo Semanas ¥ la reabsorcidn

-
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completde requiere de 30 a 70 dias (39, entonces, sgn  de  poco

valor e cirugia periodontal poique Jas suturas no se requieve

gue permanezcan en €s3ta drea tanto tiempo.
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Estudios en animales indican que la absorcién del viecril
es completada en 90 dias en comparacién con el catgut (7).

Cols y Torner encontraron gque el vicril tiene mucha méas
dureza superficial (7).

El Vicril es un material con una buena fuerza de tensién ¥y
una mids larga vida gque el catgut; su uso en sitios donde se re-
quiera soporte de las heridas prolongade y donde se requieren
suturas no absorbibles es contraindicado; su larga vida requie-
re gque sea removido después de que ha occurrido la cicatriza-
cidén, si se desea una cicatrizacién mucho mejor (7).

El vicril se usa mds para suturas en piel peroc la epiteli-
zacién puede ocurrir antes de que se complete la reabscrcién,
de modo que tiene tendencia a formar cicatrices. EI uso de vi-
cril como sutura subcuticular es aceptable (7).

Las suturas de Poliglactina requieren un método especial
rpara amarrar el nudo como se usa en todas las suturas sintéti-
cas, debe colocarse en forma precisa usando un doble nudo, des-
pués se usa un doble nudo cuadrado usando tensién adicional ¥y
sin embargo a veces es necesario hacer mis nudos adicionales
(3).

Tendén de Canguro: Se obtiene de los tendones de la cola
de dicho animal, se prepara en los tamafios fino, mediano ¥y
grueso. Viene generalmente cromado v esterilizado en tubos de
vidrio. Se wusa principalmente en las operaciones de los
huescs, es muy fuerte ¥y permanece sin absorberse en los tejidos
més tiempo que ningin otro material absorbible. Es un material
poco seguro, porque tiende a estirarse y se vuelve fréagil.
S5u aplicacidén principal es para sutura de huesos fracturados
{8).

Materiales de Sutura No Absorbible;

Entre ellos encontramos los siguientes con su correspon-
diente descripcidn:
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Seda: Se fabrica de

extrafios.
en varios Zrosores.
temente se le tifie

lidad, las suturas son fuertes,
reaccidn tisular menor

El material

de sutura

(3.4.,7).

filamentos de seda natural compuestos de
aproximadamente 70% de fibras de proteina y 30% de
Es construido en forma de hilos y puede
Es usualmente blanca, sin embargo frecuen-
color

materiales
ser formada

negro para mejor visibi-

tim..2jables y pueden causar und

md

usado para cerrar incisiones

intrabucales es el hilo de seda negro de tamafic apropiado. Es-
te material estéril llena todos los requisitos de la sutura in-

trabucal, no irrita la lengua,

v su color se distingue

perfec-

tamente para poder retirarlo fdcilmente {6).

facilidad ¥ se

4-0 6 5-0.
mas delgados, de 5-0

La scda presta mas atilidad en Tas
pesmane Lai
de heridas sobre los senos maxilares.
saudar. duradera v ao se hincha
{87, '

flesca (ue la sutura
come sucede en el
Ta fuerte, flexible.

cuando se deja en los

Algunos cirujancs
caoser las fascias, los

ello se cortan hebras
zaciones frecuentes
hace por euns bicion o

vy ose prefiere la seda

(3).

3

Suturas de seda
no reabsorbibles,

humanocs s5e he encontradoe
dentra del tejido desaparece

usa por lo general de
los labios es recomendable
Para suturar

clarre

pre ot hile de seda ma s

o
-

ta emplean
tendones.
tamaic
fa vuelwven
autaclave. Es conveniente usar

que

P

conside oo
el td mavoria

Cah

(

L

b

La seda negra tiene fuerza de tensian adecuada, se ve con
guita rapidamentu.
calibre 3-0.

Intracralmente la seda se
En herida de la mucosa de

usar un calibre mas delgado, ya sea
piel se usa de preferencia calibres
{6).

aoperacicnes
sitio por varios

en gue s
n su dias,

para ligar vasou, sanguineos ¥
Debe ser esterilizada, paia
spveniente, pues las esterili-
fragit. ILa esteriltizacidén se
siem-
7. resistencid.

aofrezca 'a maro
e en los tejidos

v
1

se. Mmas visin

¢l estandar de las  suturas
de estndjos de animales ¥ de
=1 tiempo 14 seda loplantada



Postleweith encontré que la seda impléntada en la pared
abdominal de la musculatura de conejos pierde 50% de su fuerza
de tensidén en dos afios (7).

La seda se puede usarT par .atura de piel ¥ para cierre de
membranas mucosas cuando el acceso es fAcil y para su posterior
rewmocidn. Usada como material de  sutura en piel la seda se
puede remover en siete dias para evitar !la formacidn de cica-
trices. S5i se deja en su lugar por du: semanas epitelizacidn
en los sitios de sutura resultard en cicatrices permanentes. Es
indicado principalmente en la cara remover las suturas en cinco
dias con la indicacidon de remover las suturas en forma alterna
¢n dos o tres dias (7).

En comparacidn con el dexdén. seda, polietyleno v nylon se
encontrd que las suturas de seda resultan en una mayor inciden-
cia de infeccidn, la diferencia -in embargo no era estadistica-
mente significativa. Suturas de seda en vxperimentos en vivo ¥
e v.itro transmitieron bacterias mds rdpidamente gue suturas de
Acido poliglicédlico (7)),

Parece en un hallazgo con-istente que las suturas de seda
potencializan infecciones mas que cualquiera otra sutura no
reabsorbible. Esto puede ser di:cgiamente correlacionado con
la respuesta de los tejidos a las suturas y ] mantenimiento de
la herida limpia. Postiewaith (vpocid gque la s=da y ei algoddn
forman mas reaccidén tisular que las suturas sintéticas, ésto
puede resultar en un desmejo...aienwto de la resistencia del
tejide a ta infeccidn; parece que el uso de seda en heridas que
tienen infeccidn bacteriana debe ser contraindicado (7).

Con respecto a las suturas intraorales, Wallace v Colabo-
taulores  enconiraron  gue  la suda causa  una mayor respuesta
idllamatoria que las suturas Jde dcido poligilicdlico. Por su
Jactlidad de uso en maneju se coranird gue el dcido poliglicd-
lica, se compara favorablemente con la seda » gue ambos son
faciles de manejar ¥ los dos son mucho mds faciies de usar to-

davia qgue el catgut (2.

I.a seida puede  ser usdd- viet ¥y vn heridas latraoraies
[ i

Jomle herida inicial esté limpia. pero si 3¢ sospecha conta-

15 -
- B‘ s, ere Y I " ﬁl’ b”““’f”ﬂuj

N

> Sosuntrgi i




minacidén de la herida o si se requiere sutura de piel por un
periodo mids grande de cinco a sicte dias la seda no es el mate-
rial de eleccidén (7).

Dermal es un tipo de sutura de seda torcida con cubierta
de proteinas. Su recubrimiento resiste a la accién del autocla-
ve sin modificacidén digna de mencionar, lo que impide el cre-
cimiento tisular. Facilita la remocién de la sutura y se em-
plea principalmente en piel (4).

Hay en el mercado seda con cubierta de silicdédn, lo cual
segin el manufacturero, facilita su paso por el tejido, evita

que se le adhiera contaminantes vy lo hace mds fdcil de anudar.
£
()

Nylgn: Esta compuesto por un pelimero poliamida, puede ser

monufilamentoso o multifilamentoso (4).

Edlich encontrd que el monwfilamento de nylon forma menos
problemas infecciosos en los tejidos contaminados que las sutu-
ras de seda. Con respecto al nylon de multifilamentos sin em-
bargo, se demostrdé que ¢€ste tipo de sutura es todavia menos
propenso o causar infecclionu- yue otros materiales multifila-
menlosos gue no son reabsorbibles (71,

El nyion no s {nerte cunsic s¢ implanta dentro de teji-.
jidos, ya que es hidrolizado ¥ libera Acido adéptico ¥ eximi-
diamida. FEstudios in vitro han indicado que éstos productos
son potentes agentes antibacterianos. El nylon monofilamentosc
se usa muy efectivamente en sutinias de piel (4,7),

El nyion se emplea en medicina especialmente para sutura
de fascia ¥ reparacidn de  vase Sanguineos. tliene muy poca
reaccidn tisular, muy poco crecimiento bavterial y una excelen-
te resistencia a la tensidn. 30 embarzo no es recomendable en
cirugia oral porgue los nudos tienen 14 tendencia & desama-

{*¥) Guatemala. Universidad de San Carlos de Guatemala, Facul-
tadd e Odontologia, Aren e Tirdgia, comentario personal
del Di. Bernal Herrera Monteagudo.
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marrarse, ademis éste material puede cortar en el tejido si
fuerzas inadecuadas son inadvertidamente aplicadas. Otro pro-
blema es que la rigidez del material lo hace ser molesto para
el paciente.

Las incisiones externas de la cara se cierran con material
fino generalmente nylon ndmero 3-0 en una aguja sin ojo (6).

Ethicon fabrica un material de sutura de nylon Illamado

Ethilon o Dermalon que aseguran los fabricantes proporciona una

fuerza tensil superior. es de escasa reaccidn tisular. No to-
lera crecimiento de bacterias, ni irrita los tejidos, es suave
y facil de controlar, mantiene una elevada fuerza tensil en
vivo; ¢s ampliamente usado en piel, subcuticular ¥ subcuténea-
mente {4).

Polipropileno: El material de s.iura polipropilenoc polimeriza-
do es un material poliolefinico que es mezclado y extruido en
forma de suturas monofilamentosas, {3.7). como el ny¥lon muestra
menos posibilidades de infeccién que otras suturas no reab-
sorbibles {7). Su éxito es relarionado con sus caracteristicas
biolégicas inertes y mantiene su dureza en vivo por varios aflos
{2,3}).

Polipropileno es fuerte ¥ muy Ssuave pero no €s MmMuy
facilmente manejable, es bastante ligoso unas vez humedecido ¥
¢sto io hace indeseable en Peric:loncia. requiere una técnica de
nudo especial ¥y muchas veces se requieren varios nudos para
poder mantenerlo (3,43},

Iavestigaciones de poliprupileno implantade en tejidos
pur :los afos mantuvo su dureza ¥ su  tensidn: debido a su
habilidad para mantenetr su fuerra de tensidén ¥ su inertidad en
el tejido puede ser usado donde estas caracteristicas se
requieran. Es material de ele.. dn en heridas de piel con-
taminadas {7).

Fthicon produce prolenc gue es un monofilamento de po-
lip:opileno. sutura sintética tan incrte como el 4acero, es
ampliamente usadoe cuando se ha de evitar la reaccidn del tejido
v se desea un prolongado poder de relencidn en un campo oOpera-



torio contaminado. Es tan suave que no cercena ni si-
quiera al tejido friable ¥ no atraviesa los duros vascs escle-
rosados (4).

Alambre: En cirugia de huesos sv emplean alambres de plata, de

acero ¥y de bronce; el primerc tiene mds aplicacidn, aungue es
aigo dificil su manejo. Se supuie ser menos ilrritante gue los
otros. Sin embargo se ha empleado el alambre de bronce ¥ acero
en trasplantes oOseos ¥ en fracturas, sin gue se haya causado
ninguna lesidn manifiesta al hueso (8B).

Los alambres pueden ser esterilizados por ebullijcidén. Si
la herida cicatriza por primera intencidén, puede dejarse el
alambre permanentemente., Si se¢ presentan signos de resorcidn ¢
inf-cecidn hay que quitarlo. Se expende hilc de plata d= los
numeros 24 al 30; el alambre de bhronce es més Gtil en los
nimeros 24 ¥ 26, se emplea para la fijacidn mandibulomaxilar de
ias fracturas (8).

Acero Quirfdrgico: 8Se construye Je una aleacidén especialzente

formulada de hierro, niquel ¥ cromo gque tiene wuna gran dureza
tensional ¥ muy poca reaccidn del tejido. Empieza a ser usado
en piel y fascia, el acero filamentoso sin embargo tiene muy
raoce uso en periodoncia, porque - 5 muy dificil de manejar ¥
ti1eng el potencial de cortar las tejidos vecinos{3). El acerc
quirtirzico proporciona un maxim: de fuerza con una reazcién
tisular relativamente pequefia. Ethicon ha ¢reado un matsrial
de sutura de Sptima fuerza, v pi. picdades de manejo, disponible
en monuefilamento o en multifilamento torcido (4).

Sutura de Plata: Llamada asi aungue se fabrica de acero ¥

tiene peguefia aplicacidn en el campo de la cirugia oral. Iaves-
tigaciones muestran que de toedos los materialies de sutura no
reabsorbibles el acero inoxidable produce la menor reaccidn en
«i tejido. FEs la sutura de eleo {6 en suturas subcuticuiares
deoste la sutura debe permanecer por muchoe tiempo méds de siete
dias como en suturas de piel. para procedimientos ortopédicos
por ejemplo: implantes de cresta iliaca (7).

Mercilene, Poliéster: Es un plia-iivo, usualmente conacido como
DACRON, se usa en suturas, es bien tolerado, tiene wuna super-
Ficie suave, ¥ posée una buena « -istencia a la tensidn,
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Se usa para sutura de fascia abdominal, piel ¥ muchas veces
vascular ¥ protésica (3).

Los manufactureros reclaman que sus caracteristicas de
manejo se aproximan a aguellas de las de la seda, peroc algunos
cirujanos pueden cuestionar ests afirmacién, su forma de hacer
el nudo requiere gue se haga varios nudos {3).

Recientemente algunas suturas de éste tipo ban sido pro-
ducidas con un material inerte como cubierta de polibutilato
que tiene como fin promover mejores caracteristicas de manejo ¥
que pase fécilmente a través de los tejidos (3).

Fibra de dacrén puro es dtil en la fijacidén circuloman-
dibular de dentaduras en procedimientos de vestibuloplastia. A
sido usado en lugar de alambres para asegurar la Cierra de
Gigles a la aguja a la cual se pasa ésta, que se llama aguja de
apeurima para procedimientos de osteotomia (7).

Algoddédn y Lino: Son normalmente usados en periodoncia, aunque
aumentan su fuerza cuando estdn humedecidos, el algoddén es ain
asi muy suave como material de sutura y sus fibras tienden a
separarse de la porcidn principal (3}, En Guatemala, el hilo
de algoddn es cominmente usado para ligar vasos sanguineos en
todo tipo de cirugia (#}.

E]l hileo de algodén comin para cosel namero 40, tiene
muchas de las ventajas de la seda ¥ es adin mas barato (6).

-

El lino es a veces usado en Cirugia Gastrointestinal, pero
el cirujano dental debe conocer que hay mejores materiales (6}.

Suturas Compuestas: El hilo Dermal sirve para coser los iabios
(%) Guatemala, Universidad d¢ San Carios de Guatemala, Facul-
tad de Odontologia., Area de Cirugia, comentario personal

del Dr. Bermal Hersvera Montoeagudo,
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de una herida cutdnea a las incisiones en la membrana mucosa.
Se obtiene en el comercio en sobrecitos esterilizados, ¥y en los
tamafios fino, mediano y grueso. Es muy flexible y resistente;
su color azul oscuro lo hace muy visible. El tamafio fino tiene
todas las ventajas de la cerda de <caballo ¥y es mucho menos
rompible. Puede usarse en operaciones de la boca, sobre todo
para cerrar heridas que comunican con el seno maxilar, donde es
necesario poner los tejidos en cierto grado de tensidén ¥y
mantenerlos en esa posicién por varios dias (8).

Cerda de Caballo: Tiene 1la ventaja de ser delgada, fuerte
visible y que se puede quitar con facilidad. Tiene la des-
ventaja de que se rompe con facilidad al hacer un nudo. Se usa
algunas veces para coser piel ¥y los labios de heridas o
lesiones faciales, en las que el resultado estético es de gran
importancia. Se obtiene en el comercioc en tubos estériles y en
carretes. Cuando se compra en esta tultima forma hay que
esterilizarla mediante ebullicién durante quince minutos (8).

Estudios realizados:

Bargenholtz e Isaksson, parecen ser los primeros inves-
tigadores en estudiar en perros la reaccién de los tejidos de
ja encia a las suturas de seda catgut v mersilene (Dacrén).
Clasificaron la infiltracidn leucocitica pegada a las suturas y
descubrieron que no havy mayor diferencia entre la seda ¥
mersilene. Sin embargo, catgut provocé la respuesta celular
mayor {5).

Otto estudio dice que materiales de sutura de seda,
algodén ¥ nylon se implantaron en tinica propia de la encia en
siete monos adultos.

El estudio histolégico de 24 ejemplares de biopsia, indicd que
no habia ni un incremento en la permeabilidad vascular, ni una
marginacidén leucocitica, ni migracién en los tejidos pegados a
los materiales de sutura. Sin embargo habia una reaccidn
histiocitica, con la formacidn de células multinucleadas. Esta
reaccidén era muy fuerte con algodén, menos fuerte con seda ¥y
casi ausente con nylon (5).

La respuesta celular mayor al algoddn, probablemente se

debia a su capacidad m&s activa para modificar el medioc
bicldgico interno de la encia (3},
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OBJETIVOS

GENERALES

1.-

Presentar un estudio que sirva de base com-
parativa para investigaciones posterijiores
relativas al tema.

Establecer cuales son las reacciones clini-
cas favorables o adversas gque puede provo-
car el hilo polyester manufacturado en Gua-
temala, como material de sutura en cirugia
oral.

ESPECIFICOS

1.-

Determinar el grado de inflamacién en teji-
dos blandos, entre los materiales de sutura
seda v polyester.

Determinar la presencia de secrecidén puru-
lenta en tejidos blandos, entre los materia-
les de sutura seda y polyester.

Determinar el tipo de cicatrizacidén en teji-
dos blandos, entre los materiales de sutura
seda y polyvester.

Determinar si existe una variacidn signifi-
cativa entre las reacciones clinicas de los
tejidoes Dblandos a los materiales de sutura
seda ¥ polyester.
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HIPOTESIS Y VARIABLES

HIPOTESIS

L.

Las reacciones clinivas de los tejidos blan-
dos bucales de seres humanos. son iguales
para el hilo de polyu-ter que es manufactu-
turado en el pais, como para la seda negra
3-0 que es importada.

VARIABLES

INDEPENDIENTES:

1.

Material de sutura,.

DEPENDIENTES:

1.

3

3. -

Inflamacidn.
Secrecidn purulenta.

Cicatrizacion.



DEFINICION DE VARIABLES

INDEPENDIENTE:
MATERIAL DE SUTURA:

Es el que se emplea para cerrar las heridas
quirdrgicas o traumdticas con puntos.

DEPENDIENTE:
INFLAMACION:

Es el estado morboso, gue en sustancia se
reduce a la reaccién del organismo contra un a-
gente extraflo, irritante o infectivo ¥ que se ca-
racteriza por cuatro sintomas cardinales: tumor,
rubor, calor y dolor.

SECRECION PURULENTA:

Presencia en tejidos de un liquido més o me-
nos espeso, de color variable ¥y reaccidn alcali-
na, producto de una inflamacidén aguda o crdnica,
constituido por una parte liquida © suero y otra
sélida formada por glébulos de pus, piocitos,
ieucocitos mads o menos alterados y particulas de
grasa, Acidos grasos y microorganismos,

CICATRIZACION:

Restablecimiento de la integridad de un te-
jido lesionado que origina cicatriz.



INDICADORES DE LAS VARIABLES

VARIABLE INDEPENDIENTE:

Para la variable "Material de sutura”:

l1.-

Colocacidn de material de sutura importado:

Procedimiento por medio del cual se sutura-
ron los tejidos blandos con material de su-
tura tipo seda 3-0. importado; después del
tratamiento quirdirgico convencional.

Colocacién de material de sutura de produc-

cidén nacional:

Procedimiento por medio del cual se sutura-
ron los tejidos blandos con material de su-
tura tipo polyester, de produccidédn nacional;
después del tratamiento quiridrgico conven-
vencional.

VARIABLE DEPENDIENTE:

Para

la variable "Inflamacidén”, los indicsdores

fueron:

1.-

Inflamacidén leve:

Manifestada por un ligero cambio de color en
el 4rea que rodea la sutura.

Infiamacién moderada:

Indicada por un halo rojo de 2mm. de ancho,
que rtodea el Area de la sutura. Manifestada
también por un cambio en la consistencia de
los tejidos blandos, volviéndose fTluctuantes
a la palpacién.
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3,.- Inflamacidén Intensa:

Hay pérdida de la continuidad superficial
(ulceracidn), tendencia a el sangrado expon-
tdneo ¥ un halo de color rojo Intenso mayor
de Zmm.de ancho en ¢l Area que rodea la su-
tura.

Para la variable "Secrecidn Purulenta":

El indicador fue la presencia de un liguido
mis o menos espeso, amarillento. en los tejidos
veginos al material de sutura.

Para la variable "Cilcatrizacidn", los indicadores
fueron:
.- Sigatrizaclon Prifas v

aguella en la cual la unidn o el restableci-
mienta «de una heride «curre directamente sin
intervencién de granulaciones.

2.~ Cicatrizacidn Secundaria:

Cierre o unidén de una herida por granulacio-
nes.

1
b
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METODOLOGTA

POBLACION

Pacientes del Area de Cirugia Bucal de la
Facultad de ©Odontologia de la Universidad de San
Carlos de Guatemala.

PROCEDIMIENTO:

Para realizar la investigacién, el estudio
se efectud en 50 pacientes del Area de Cirugia
Bucal de la Facultad de odontologia de la Univer-
sidad de San Carlos de Guatemala., ¥y en las insta-
laciones de la Clinica de Cirugia.

Todos 1los paclentes necesilaron un  trata-
miento gquirdrgico en ambos  lados de la arcada
dentaria, tuvieron buena salud, no estaban com-
prometidos sistémicamente » fueron alfabetos.

Al ser realizadas las cirugias en los pa-
cientes se utilizaron las técnicas convencionales
v se colocd como sutura los dos tipos de material
en estudioc de la manera siguiente: Del ladoe dere-
cho de la cirugia en el paciente se colocd la su-
tura polvester de fabricacion guatemalteca, y del
lado izquierdo se colocd la sutura seda de cali-
bre 3-0 importado.




Los pacientes estuvieron en cbservacién por
un periodo de 8 dias post-operatorios, al término
de los cuales se les cité nuevamente para exami-—
nar clinicamente en tejidos blandos vecinos al
material de sutura, la presencia de inflamacién,
secrecién purulenta y tipo de cicatrizaciédn.

Al concluir la evaluacién del paciente se a-
notaron los datos obtenidos en la ficha de reco-
leccién disefiada para el efecto. (Ver anexo 1).




PRESENTACION DE RESULTADOS
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PREESENTACION DE RESULTADOS

La poblacidén del estudio estuvo constituida
por 100 casos de sutura en 50 pacientes: en los
cuales se observd gque en los 50 casos estudiados
en los cuales se utilizdé seda, el grado de infla-
macidén leve y ausente corresponden a un 7% y 43%
respectivamente; en ése mismo periodo de tiempo
de los 50 casos en los cuales se wutilizd sutura
polyester, el 42% no presentd inflamacidén, el 8%
presentd inflamacidén leve y en los 100 casos tra-
tados con material de sutura seda y pelyester, no
se evidencid la presencia de inflamacién moderada
0 severa, seglin datos que se presentan en el Cua-
dro y Grédfica No. 1.

Se encontrs un 100% de ausencia de secrecién
purulenta en la totalidad de casos tratados con
los materiales de sutura mencionados, lo cual se
observa en los datos correspondientes al Cuadro
No. 2.

Asi mismo se observd también en todos los
casos tratados 1a presencia en un 100% de cica-
trizacidn primaria, segiin datos presentados en el
Cuadro No. 3.
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CUADRO No.

1

ESTUDIO COMPARATIVO DEL GRADO DE INFLAMACION

CLINICA ©DE TEJIDOS

MATERIAL = DE
CIRUGIA BUCAL EN LOS 100 CASOS ESTUDIADOS.

BLANDOS
SUTURA DESPUES DE 8 DIAS DE LA

VECINOS

AL

INFLAMACION
MATERIAL
DE SUTURA AUSENTE| % |LEVE| % |MODERADO| % |SEVERO %
SEDA 43 43% | 7 7% _ 0% —_— 0%
POLYESTER 42 42%| 8 8% —_— 0% — 0%
TOTALES BS 85%| 15 |15% _ 0% —_— 0%

FUENTE: FICHAS CLINICAS DE RECOLECCION DE DATOS.
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GRAFICA No. 1
Estudio comparativo def grado de inflamactén clinica de tejidos
blandos vecinos al material de sutura después de 8 dias de la cirugia
bucal en los 100 casos estudiados
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CUADRO No. 2

ESTUDIO COMPARATIVC SOBRE LA PRESENCIA

DE SECRECION PURULENTA EN TEJIDOS BLANDOS
P VECINOS AL MATERIAL DE SUTURA DESPUES DE 8
' DIAS DE LA CIRUGIA BUCAL EN 1LOS 100 CA-
SOS ESTUDIADOS.

SECRECION PURULENTA
MATERIAL '
DE SUTURA AUSENTE % PRESENTE
SEDA 50 50% —_— 0%
POLYESTER 50 50% _— (1) 4
TOTALES 100 100% _ 0%

FUENTE: FICHAS CLINICAS DE

RECOLECCION DE DATOS.
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CUADRO No. 3

’ ESTUDIO COMPARATIVO DEL TIPO DE CICATRI-
ZACION CLINICA EN TEJIDOS BLANDOS VECINOS
AL MATERIAL DE SUTURA DESPUES DE 8 DIAS
DE LA CIRUGIA BUCAL EN LOS 100 CAS0S ES-

TUDTADOS .
CICATRIZACION

MATERIAL -
| DE SUTURA PRIMARIA % SECUNDARIA %

SEDA 50 50% — 0%
f POLYESTER 50 50% S 0%
E
{1 TOTALES 100 100% — 0%

FUENTE: FICHAS CLINICAS DE RECOLECCION DE DATOS.
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ANALISIS E INTERPRETACION DE RESULTADOS

Analizando los resultados obtenidos v de a-
cuerdo con ia metodologia y procedimientos pre-
viamente sefalados. se muestra en cuanto al com-
portamiento de los tejidos blandos ante la pre-
sencia de los materiales de sutura estudiados,
gue el grado de inflamacidn leve en los casos en
los cuales se utilizd material de sutura polyes-
ter es 1% ligeramente maexor . comparados con los
casos tratados con seda.

Los datos correspoadicintes a ausencia de in-
flamacidn, ocupan el mayor porcentalje de los re-
sultados. Asi mismo en ningidn caso se evidencid
la presencia de inflamacién moderada o severa.

De acuerdo a lo obhscrvado respecto al grado
de inflamacidn. se puede decir gque hay una res-
puesta minima del tejide ante la presencia del
hilo polyester. similar a la producida por sutura

e
RS 1

Los resultados anteriures refacionades a ta
atsencia o grado de inflamacidn podirian estar in-
fluenciados por 1a técnica guirdregica utilizada,
asi como también por la limpieza post operatoria
del Avea de la sutura. FE= jmportante mencionar
que wwe se observd niagun cambiao en el grade de
inflamacidn en los casos owtudiados, influenciado
por la edad.

Cuando se analiza la presencia de szorecidn
purulenta. se cobserva una ausencia de la misma en
los 100 casoes estudiados, pasilemente debido al
hajo parcentaje del grado de iaflamacidn live ¥ a
una totat ausencia de iallanacidn moderada ¥ se-
viera,



En cuante al tipo de cicatrizacidn no se ob-
servd en ningdn caso & presencia de cicatriza-
cion secundaria, lo cual s¢ debe posiblemente a
gue ambos materiales de sutura empleados mantu-
vieron en perfecta aproximacidn los bordes de las
heridas quirurgicas, sin permitir la formacidn de
granuilaciones en los tejides.

Los resultados anteriores evidencian gque se
confirma la hipétesis de trabajo gue dice que las
reaccliones clinicas de los tejidos blandos buca-
les de seres humancs son similares para la seda
negra 3-0 gue es 1importada. como para el hilo de
polvester gue es manufaclinrado en el pais.

t
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CONCLUSTONES

- El uso del hilo de polvester de fabricacion
cuatemalteca como material de sutura no produce
reacciones adversas en los tejidos blandos buca-
les; ésto segln el resultado gue se obtuvo del
éxamen clinico de pacientes a qguienes se suturd
con los dos tipos de hilo.

- Los tejidos blandos bucales presentaron una
reaccidn clinica similar para laos dos tipos de
material empleados como sutura (Hilo de polyes-
ter, nilo de seda).

- El hilg do polyester gue se usa corrientemente
en costura ¥y gque es de fabricacidn guatemalteca
puede ser usado como mateiial de sutura debiendo
ser previa vy debidamente esterilizade; ¥ su costo
es mads bajo si se le comp.a:i4 ¢on materiaies fa-
bricados especificamente comd sutura y que son
importados al pals.
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RECOMENDAC TONES

-Considerar el uso del material de sutura polves-
ter de fabricacidn guatenzslteca, como otra alter-
nativa a enmplear en procedimientos quirdrgicos
hucales.

~Ampliar ésta investigacidn sobre materiales de
sutura. que incluva mavor poblacidén, para llegar
a encontrar un materiai 4u 52 pucda usar con to-
da seguridad en cirugia ¥ gue propoccione un alto
grado de confiabilidad.
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ANEXO 1

Universidad de San Carlos
Facultad de Odontologia
0. P, Natalia Pineda

Ficha #

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

————— rn — Tt ok A o o b i LA L M e — A M M e SR M R e S MR S e W —

NOMBRE DEL PACIENTE: .

FECHA EN LA QUE SE COLOCO EL MATERIAL DE SUTURA:
[/

-TIPO DE SUTURA COLOCADA: SEDA

EVALUACION

TEJIDO BLANDO:

a INFLAMACION b INFLAMACION ¢ INFLAMACION
LEVE MODERADA INTENSA

a CICATRIZACION b CICATRIZACION
PRIMARIA SECUNDARIA
SECRECION
PURULENTA S1 NO

- TIPO DE SUTURA COLOCADA: POLYESTER.

EVALUACION

TEJIDO BLANDO:

a INFLAMACION b INFLAMACION ¢ INFLAMACION
LEVE MODERADA INTENSA

a CICATRIZACION b CICATRIZACION
PRIMARIA SECUNDARIA
SECRECION
PURULENTA 51 NO

FECHA EN LA QUE SE RETIRC EL MATERIAL DE SUTURA:
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