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INTRODUCCION.

Uno de los dcberes ¢ticos del Cinyano Dentista es brindar un servicio
profesional, rapido y eficaz al paciente y para esto, es necesario cuidar cada detalle
del procedimiento que se vaya a realizar, incluyendo los materiales que se utilicen

en el paciente.

Hoy en dia existe en el mercado una infiruta gama de variedad de productos
-y marcas comerciales al alcance del Cinyano Dentista 'y para elevar nuestro
pronostico de éxito es necesario conocer cada uno de los aspectos y caracteristicas

particulares de los materiales que decidamos utilizar.

Hablando mas especifice en Cuugia Oral y concretamente de las suturas
disponibles, la adherencia microbiologica que tiene cada una de éstas durante el
periodo que permanczca en boca (recordemos que son empaquetadas en condicion

de esterilidad) puede ser un factor de riesgo a una infeccidon de la herida.

Con el presente estudio tratamos de encontrar, si es que existe, alguna
diferencia en el grado de adherencia microbacteriana en dos de las suturas no

reabsorbibles mas utilizadas actualmente en Cirugia Oral: la seda y el nylon.

El estudio consistié en cincuenta pacientes, a quienes se les suturé después
de habérseles reahizado cirugia de terceros molares incluidos, con dos puntos
aislados, uno de seda y uno de nylon. Ocho dias después se les removieron los

puntos y a estos se les sometid a un estudio microbiolégico.
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El estudio microbiologico consistié en cultivar los microorganismos
adheridos a la sutura en un medio de agar gelosa-sangre de cuarenta y ocho a

setenta y dos horas en un medio de anaerobiosis.

A el crecimiento obtenido en éste medio se le hizo un conteo cualitativo en
microscopio de diseccion sobre el mismo medio y con tincién de gram a un

fragmento de muestra para verlo a 100x con un microscépio 6ptico.

Los resultados obtenidos del estudio microbiolégico fueron comparados en
tres formas diferentes; primero para el mismo individuo, es decir, la seda contra el
nylon de un mismo paciente, segundo la seda en general y tercero el nylon en

general.
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MARCO TEORICO.
SUTURAS.

La sutura de las heridas pretende mejorar el resuitado estético y funcional en
la curacion de las hendas y reducir el tiempo de cicatrizacion. Favorece ademas, la
hemostasia, disminuye-¢l dolor y evita la exposicion de los tejidos internos, con lo

que disminuye el nesgo de infeccion y de deshidratacion.

Para obtener un resultado dptimo deberan evitarse las fuerzas de separacion

en el tejido externo mediante una buena aproximacion de los tejidos subyacentes.

La cantidad de puntos a emplear dependera de la tension que se deba

neutralizar. (1)

El diametro de una hebra de sutura determina su tamafio. Cuanto més grande
es el didmetro, mas grande es su tamario designade. Comenzando con el nimero 5,
que es mas grande disponible, los tamafios van disminuyendo hasta Hegar al 0. A
medida que muitiplos de O siguen indicando el tamafio, el material de sutura
comienza a ser todavia mas pequefio en diametro. Por ejemplo, el tamaiio 2-0 es

mas peqgueiio que el 0. El diametro mas pequefio es el 11-0.

Los materiales de sutura se clasifican en dos categorias: absorbibles y no

absorbibies.
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SUTURAS ABSORBIBLES.

Esta es degradada por el tejido en el sitio donde se la coloca. Existen dos

tipos: no sintéticas (catgut) y sintéticas (dexon, vicryl, maxon y PDS).
SUTURAS NO ABSORBIBLES.

Es aquella que el tejido encapsula, pero que no degrada. Existen dos tipos:

no sintéticas y sintéticas.

NO SINTETICAS. La sutura de seda se fabrica a padtir de las hebras
producidas por el gusano de seda desgomadas y luego se tifle de negro. Esta
disponible come un material multifilamento. -Es facil de manejar y es también
flexible y resistente. Para resistir el roce con los tejidos esta revestida con teflon.

El lino quirirgico-se fabriea a partir de las fibras de las pléntas de algodon.

Es una sutura multifilamento y tacil de usar, pero es de menor resistencia.

SINTETICAS. La sutura de poliéster o Dacron es el mis resistente de todos
los materiales de sutura a excepcion del acero quirlrgico. Produce una muy escasa
reaccidn de cuerpo extrafio en los tejidos y se utiliza en areas del cuerpo en las que
la cicatrizacion es-lenta ¥ donde la resistencia a largo plazo v la integridad de la
sutura es extremadamente importante.

La sutura de polibutéster o0 Novafil es una sutura sintética monofilamentosa

que puede ser utilizada para la aproximacion de todo tipo de tejido blando.
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El polipropileno es una sutura mongfilamentosa que s¢ fabrica a partir del
propileno polimerizado. Es extremadamente suave y se utiliza comiinmente en el

cierre de piel. Tiene una alta resistencia a la tensidn, tiene memona.

La sutura de nvlon se fabrica a partir del carbén y estd disponible como
matenal multifilamento y mongfilamento. Es muy inerte causando practicamente

nula inflamacion. Tiene una elevada resistencia a 1a tensién y resiste la capilaridad.

()
MICROFLORA BUCAL.

Las relaciones ecologicas entre los microorganismos y el hombre se
gjemplifican en la cavidad oral. Desde su nacimiento, Ia cavidad bucal esta
expuesta a innumerables microorganismos presentes en el ambiente local vy
geografico. Esos microorganismos, que se convierten en residentes de la cavidad
bucal, se ven favorecidos por las condiciones fisiologicas y nutricionales, y no se

inhiben por los mecanismos mecanicos y antagonistas de ese territorio corporal.

El ambiente bucal posee estructuras suaves (membranas mucosas) y duras
(los dientes). Algunas areas tienen diferencias en cuanto a la tension de oxigeno y
cantidad v tipe de .nutrientes. Ciertas superficies protegen al organismo de la
friccion y del flujo de las secreciones bucales, en tanto que otras no o hacen. La
cavidad bucal representa un ambiente del huésped que tiene caracteristicas que
favorecen la ubicacion y ¢l crecimiento de una gran variedad de microorganismos.

En la cavidad bucal, las 4reas con diferentes ambientes fisioquimicas y
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nutricionales, como la mucosa del carrilio, la lengua, fas hendiduras gingivales
{surcos) y la superficie d los dientes, favorecen la adherencia y el crecimiento de

tipos selectos de microbios.

La mucosa del carrillo facilita €] establecimiento de los tipos predominantes
facuitativos, sobretodo el Streptococo viridians. Las hendiduras gingivales, en
donde hay flujo de exudado liquido, crean un ambiente favorable para las
comunidades de microbios anaerobios y anaerobios facultativos, en tanto que la
superficie del diente tiene un ambiente que permite 1a instalacion de microfloras
anaerobias, anaerobias facultativas y aerobias. Algunos tipos de microorganismos
se encuentran constantemente en esas dreas especificas de la cavidad bucal. Estos
tipos microbianos, en conjunto se denominan flora residente, flora normal, y

constituyen el ecosistema de la cavidad oral.

Los Streptococes del tipo alfa quizd sean los que predominen en la flora
residente de las membranas mucosas de la boca y de la faringe. También se
encuentran otros tipos de bactenas, como las del grupo Neisseria, os Stafilococos,
Difteriodes, Haemophilus, Neumococos, Mycoplasma, Bacteroides, bacilos

fusiformes, levaduras, lactobacilos, Veillonella, Actinomyces y espiroquetas.

Las fuentes intrinsecas de nutrientes para fos microorganismos de la cavidad
bucal son los materiales que se encuentran en tormo de los dientes, los exudados,
las células epiteliales degradadas y los componentes de la saliva, La saliva
completa contiene 18 aminoacidos, se ha demostrado que ciertas proteinas

salivales proporcionan aminoicidos que influyen en el crecimiento de



Tésis para Licenciatura Benjamin Israel Vega 1.opez

Streptococcus mutans y de Streplococcus sanguis, aunque solo se ha demostrado
un crecimiento limitado para Streptococcus salivaruis y Streptococcus mifis. La
capacidad de los dos primeros para utilizar la proteina salival puede ser un factor
relacionado con la colonizacion temprana de estos dos estreptococos sobre los
dientes. La saliva de los sujetos con caries activa influye mejor en el crecimiento

de S. mutans que la saliva que proviene de los sujetos libres de canies. Al parecer

esto se relaciona con alguna proteina que proviene de ia saliva con caries activa (3)

4.

La cavidad bucal es accesible a la introduccién dc una gran cantidad de
microorganismos del agua, aire, alimentos y de las manos llegan ficilmente a la
cavidad oral. Se ha establecido que todos los MICTO0TEanismos conocidos €
identificables se han aislado alguna ves, por lo menos, en la cavidad oral, La flora

microbiana de la boca es abundante y vaniable en los tipos que la forman.

La cavidad bucal debe considerarse como una incubadora bacteriologica
ideal. Tiene una temperatura entre 35 y 36°C y abundante humedad, ademas de un
excelente aprovisionamiento de diferentes tipos de alimentos y vanadas tensiones
de oxigeno. Las bacterias aerobias, las facultativas y las anaecrobias encueniran

condiciones favorables para su crecimiento.

En la cavidad bucal, las pobiaciones bacterianas difieren segun la anatomia
bucal, la pobiacién bacteriana que sc forma en las coronas de las piezas dentarias
dificre de la que habita en las bolsas gingivales, y a su ves ¢ésta es distinta a la que

se encuentra en 1a lengua v en 1a membrana mucosa del carritlo. La poblacion
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bacteriana de la saliva esta formada por microorganismos que se han desprendido

de las superficies de la cavidad bucal por efecto de arrastre de la saliva.

Los estudios de la flora bucal humana natural deberian iniciarse con el
andlisis de la flora bucal en el recién nacido. Las relaciones cualitativas y
cuantitativas de los microorganismos bucales cambian al aparecer la denticion, la
pérdida de los dientes, el uso de dentaduras postizas, el tipo de dicta, los habitos de
higiene bucal y el estado de salud o enfermedad.

En el analisis mediante cultivos de saliva de adultos sin estimulacion se ha
estimado una poblacion micrebiana aerobia de aproximadamente 40 millones por
mililitro de muestra, con vanaciones entre cinco y 114 millones; con los
anaerobios se ha encontrado un total de 110 millones por mihlitro de muestra con
variaciones dc 10 a 384 millones. Las cantidades de microorgamismos cultivados
de material gingival son, en promedio, de 15 mil millones para los aerobios y 36
mil millones de anaerobios por gramo de material, respectivamente. Las altas
cuentas bacterianas observadas al microscopio indican que el material proveniente
de las encias esta compuesto casi exclusivamente de bacterias y que la mayor parte

son anaerobias.

Las cuentas totales mencionadas muestran que la cavidad bucal puede

soportar grandes cantidades de diferentes tipos de microorganismos.

Parece que hay un limite hasta ¢l cual se desarrollan los microorgamsmos

bucales. Lo anterior sugiere que hay factores que operan limitando ta poblacion
&
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de la microflora bucal. Uno de tales factores es ia accion de arrastre de la saliva.

Diariamente se tragan | a 2.5g de bacterias, (5). Ademas los mecanismos de
masticacion, la accion de la lengua, los labios y las membranas mucosas celaboran
en la eliminacién de los microorganismos de las superficies de las piezas dentarias.
La descamacibn de las células epiteliales determina el desprendimiento de
porciones de superficies tisularcs, y con ello se arrastran bacterias que pasan a la
saliva y son deglutidas. Ademas hay sistemas antimicrobianos aperantes que

comprenden anticuerpos humorales, fagocitos y diversos agentes inhibitorios.

MICROFLORA DE LA PLACA DENTARIA.

Después de cinco minutos de haber limpiado una superficie dentaria, ya pueden
observarse microorganismos viables de la porcion tratada. (6). En diversos estudios
se ha visto que se puede recuperar S. safivaruis y S. sanguis de porciones

previamente aseadas de la superficie del diente. (7)

Las primeras formas microbianas que aparecen en una placa de dos a cuatro
dias de formada son: cocos, parecidos a estreptococos; Neisseria, algunos bacilos
grampositivos y unas cuantas formas filamentosas. Los vibriones anaerobios y las
espiroquetas aparecen al sexto dia y se agregan a las formas cocoides, bacilares y
filamentosas. (8) (9) (10).

Las determinaciones cuantitativas y cualitativas de los microorganismos dc

la placa, realizadas en sujetos jovenes, han dado cucntas promedio de 250 mil
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millones por gramo de materia himeda; por el método de cultivo, los anaerobios,
en promedio, se encontraron en la cantidad de 46 mil millones y el promedio de

acrobios viales fue de 25 mil millones por gramo de materia himeda. La
identificacion de la mayor parte de los microorganismos cultivables, con base en su

forma, reaccion de Gram, y ciertas prucbas bioquimicas, mostro la presencia de

bactenias en la proporcion porcentual siguiente:

|
' Estreptococos facultativos 27%

Difteroides facultativos 23%
Difteroides anaerobios 18%
Peptostreptococos 13%
Veillonella 6%
Bacteroides 4%
Fusobactenias 4%
Neisseria 3%
Vibrio 2%

MICROFLORA DE LOS SURCOS GINGIVALES.

La formacion de calculos parece tener alguna relacion con algunos tipos de
microorganismos bucales. Es un estudio se observé que inicialmente predominan
los estreptococos v que Actinomyces y otras formas filamentosas se encontraban
presentes en pocas cantidades. A medida que ¢l cilculo crece, aumentan las formas
filamentosas y disminuyen los estreptococos; las formas filamentosas observadas

son A. naeslundii, B. matruchotii v L. bucalis (11).
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Estudios recientes han mostrado que de 34 cspecies de microorganismos
aislados de calculos supra y subgingivales humanos, 18 mostraron calcificaciéon en
un sistema in vitro (12). Estos microorganismos son:

Bacterionema matruchotii
Streptococcus sanguis
Neisseria,cepas

Actinomyces viscosius
Micrococcus varians
Campylobacter,cepas
Haemophilus aphrophilus
Bacteroides melaninogenicis
Streptococcus salivaruis
Veillonella alcalescens
Actinomyces naeshmdii
Staphilecoccus epidermis
Eikenella corrodens
Eubacteruim saburreum
Haemophilus segnis
Propionibactertim acnes
Bactlos facultativos gramposilivos

Bactlos sin identificar gramnegativos.
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- MICROFLORA DE LA LENGUA.

Las bacterias predominantes, cultivables, de la lengua pertenecen a los

géneros siguientes:

Estreptococcus faculiativos 38.3%
Veilloneila 14.5%
Difteroides facultativos 13.0%
Difteroides anaerobios 7.4%
Micrococos-estaftlococos 6.5%
Bacteroides 5.3%
Peptostreptococcus-pepiococcus 4.2%
Neisseria 2.3%
MICROFLORA DE LA SALIVA,

Los microorganismos que forman lo que se denomina flora de la saliva son
todos los que se han desprendido de los sitios diversos de la cavidad bucal en
donde se han asentados poblacicnes bacterianas. (13). La saliva del ser humano
tiene aproximadamente & mil millones de bacterias por mililitro, entre las cuales

estdn Estreptococos, peptoestreptococos, Veillonella, Cornybacteruim, Neisseria,
Nocardia, Fusobacteruim, Bacteriodes, lactobacilos, Actinomyces, espiroquetas,
levaduras, protozoarios y otras. Aunque se han realizados muchas investigaciones
relacionadas con la flora bucal utilizando la saliva como substituto de la ptaca
dentana, las muestras de saliva no deben usarse para decidir los tipos y cantidades

de bacterias en cada territorio de la cavidad bucal.
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DISTRIBUCION PROPORCIONAL APROXIMADA DE BACTERIAS EN
VARIAS SUPERFICIES BUCALES Y EN SALIVA (Cultivada en agar con

sangre €n anaerobiosis).

BACTERIA Surco Placa Corona [ Mucosa Sativa
Gingival Bucal

3. salivaruis <Q.5 <0.5 11 20

S. mitis 3 15 60 20

S. sanguis 8 15 11 8

S. mutans 7 0-50 <] <l

' Enterococos 0-10 <01 <01 <0.1

Fifam. Gram+ 35 42 7 15

Lactobacilos <] <0.005 <.1 <1

Veillonella,ce 10 2 i 10

pas

Neisseria, <().5 <0.5 <0.5 <1

cepas

Bacteroides 5 5 7 ?

oralis _

Bacteroides 6 <l <] <1

melaninogenic

us

Vibrio 3 | <0.5 ?

sputorum

Espiroquctas 2 <0.1 <0.1 <0.1

Fusobacterui 3 4 ? <l

m, cepas
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INOCULACION POR METODO DE AISLAMIENTO.

L a superficie de medios de agar en placas de Petri puede inocuiarse con la
muestra por medio de vartos métodos, uno de ellos es por el método de
aislamiento. El propoésito de este técnica consiste en diluir el indculo en forma
suficiente en la superficie del agar como para que sea posible obtener colonias.
Luego las colonias aisladas pueden subcultivarse de forma individual en otros

medios selectivos y diferenciales.

La técnica consiste en : efectuar el indculo primario, con un asa se disemina
el material en los cuatro cuadrantes de la placa con un movimiento hacia atras y

hacia delante en cada cuadrante girando la placa 90°.(14)
INCUBACION Y CRECIMIENTO .

La mayor parte de las bactenias orales son anaerobias o anaerobias

facultativas.

Para ¢l procesamiento cn anacrobiosis existen varios métodos. Algunos de
ellos son sofisticados y necesitan un equipo complejo y personal especializado,
como ocurre con la cdmara de anaerobiosis y en los tubos rotatorios pre-reducidos
y esterilizados (PRAS), que se emplean en aislamiento de bactenias muy sensibles

" a la presencia de oxigeno.
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Otros sistemas, como la jarra de anaerobiosiy es la forma de incubacion que se
utiliza en la mayor parte de los laboratorios para medios en placa. La mas utilizada
es la jarra Gas Pack que esta hecha de plastico transparente y emplea un

catalizador frio v un sobre generador de H2.(15)

TINCION DE GRAM.

Fue desarrollada empiricamente hacia 1884 por el danés Cristian Gram,;

posteriormente se determind que se basa en la composicion de la pared celular.(16)

Es 1a tincion diferencial mas importante y la mas utilizada en microbiologia.
Permite no solo diferenciar y observar 1a morfologia de las bacterias, sino también
clasificarlas de acuerdo con el color que adquieran después de la tincion en dos

Zrupos: grampositivas y gramnegativas.

La técnica consta de cuatro pasos: en primer lugar, se tifie la extencion con
un colorante basico (cristal violeta), a continuacion se adiciona lugol u otro
mordiente, con el fin de aumentar la afinidad entre Ia célula y el colorante; en una
tercera fase s¢ decolora con alcohol acetona, y, por tltimo, se tifie con safranina,

que actua como colorante de contraste.

Las bacterias grampositivas logran retener el colorante inicial, a pesar de la
decoloracidn, y aparecen de color violeta obscuro, las gramnegativas se decoloran,

y son rojas por ¢l colorante de contraste.(15)
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PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA.

Para tener un mejor pronodstico en Cirugia Bucal es imprescindible cuidar el
control de contaminacion durante cada uno de los pasos de la cirugia, incluyendo
el postoperatorio. Existe una diversidad de tipos de sutura, pero durante su estancia
en boca, ;Cual tiene ¢l indice mas bajo de contaminacion bacteriana para asi

dismunuir el niesgo de infeccion de la herida?

JUSTIFICACION DEL ESTUDIO.

Es importante saber que papel juega la composicion de la sutura en cuanto a
la adherencia de microorganismos para asi poder eliminar un riesgo de infeccion a

la henda.,

Sabiendo que cada individuo tiene una respuesta diferente, dependiendo de
varios factores, sera mas exacto el estudio st a un individuo.se le aplican dos tipos
diferentes de sutura en la misma herida, para que asi, con los mismos factores
intrinsecos y microorganismos presentes se vea la diferente adhesion de

microorgamsmos a los dos tipos de sutura.

Con base a esto podremos determinar si existe una trascendencia importante
al escoger la que sutura usaremos al terminar el acto quirdrgico para poder asi

elevar nuestro pronbdstico de éxito.
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HIPOTESIS.

Debhido al tipo de estudio, que es una encuesta descriptiva, y su estructura,
no existe una hipotesis central ya que seria especular cudl tipo de sutura tendra

mayor fijacién de microorganismos durante su estancia en boca.

17
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OBJETIVOS. }
|

OBJETIVO GENERAL:

Conocer si ¢l grado de contaminacién que sufren los distintos tipos de sutura
durante su estancia en boca debe ser considerado como un factor de importancia a
la hora de selecci6én de sutura que se utilizard en cirugia oral.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

~ Determinar 5i existe un- diferente grado de contaminacion en los dos

diferentes tipos de sutura durante su estancia en boca.

- Comparar la diferencia de contaminacién de dos tipos distintos de sutura en

un mismo individuo.

- Evaluar si un mismo tipo de sutura varia en grado de contaminacion de

acuerdo a las diferentes caracteristicas entre un individuo v otro.
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MATERIALES Y METODOS.

A.- Seleccion de los sujetos de estudio,

El estudio se llevo a cabo en los sujetos a los que se les realizd una cirugia
de terceros molares inferiores incluidos, en la Facultad de Odontologia de la

Universidad Nacional Auténoma de México durante el periodo de noviembre del
2000 a febrero del 2001,

B .- Tipo y tamaiio de la muestra.

Dentro del grupo bajo estudio estuvo aquel individuo paciente de la Facultad
de Odontologia al que se le iba a realizar el procedimiento de cirugia de terceros
molares infertores incluidos por motivas ajenos a ésta investigacion y que ya habia
sido aprobado el procedimiento por ¢! alumno y por el académico a cargo bajo los

lineamientos propios de la materia de Cirugia Bucal.

El estudio constd de cincuenma individuos de los cuales se obtuvicron dos

muesiras diferentes, una de seda y una de nylon.

C.- Vanables.

Las diferencias entre pacientes tales como: sexo, edad, higiene bucal, nivel

de educacion y cultural, factores intrinsecos, estado general de salud al momenio
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de la cirugia, ocupacion, flora presente en boca, fueron variables entre un individuo

y otro.

Este factor se traté de eliminar poniendo los dos distintos tipos de suturas en
¢l mismo individuo, asi, sclo comparando el nylon con la seda del mismo

individuo.

D.- Metodologia y recoleccion de muestras.

Al terminar ¢l procedimiento quirurgico se suturd con dos puntos aislados,

uno de nylon y otro de seda.

Al- momento de retirar los puntos, generalmente ocho dias después, se

recolectaron cada uno en una caja de Petri estéril para su transportacion.

Una vez en el laboratorio, se les depositaba una pota de solucion PBS
{(solucion base de fosfatos). De esta solucion se tomaba una muestra para depositar
en los distintos medios de cultivo por los cuales se inocularia. El método de
inoculacidon fue por aislamiento. Se rotulaba el cuitivo y se¢ incubaba en

anaerobiosis por un periodo de 48 a 72 horas a 37°C.

Transcurrido el tiempo de incubacion, se le hacia un conteo macroscopico de
colonias a la placa mediante la ayuda de un microscopio de diseccion. Este conteo
consistia en cuantos diferentes tipos de colonias se habian desarrollado y que

cantidad de cada uno de ellos..
20
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Cabe mencionar que hubo ocasioncs en las que el numero de colonias cra tan
grande que se realizd un conteo por drea; esto es, en un area determinada, por
ejemplo un .centimetro cuadrado, la cantidad de colonias existentes. Este
procedimiento se hacia varias veces y se sacaba un promedio de colonias por
unidad de superficie y por tltimo se multiplicaba el promedio de colonias por
unidad superficie por la superficie total de la placa.

Ya realizado el estudic macroscopico, se procedia a el microscopico, para el
cua) se hacia un frotis y a éste se le tefifa mediante el método de Gram y por Gltimo
se ie observaba al microscopio a 100x para ver la saturacion de organismos en los

dos diferentes tipos de suturas.

21
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E.- Materiales y Equipo.

50 suturas de seda 3-{).
50 suturas de nylon 3-0,
Portagujas.

Tijeras para sutura.

100 cajas de Petri deshechables de 2 pulgadas.

Solucion isotonica de fosfato.
Mechero de Bunsen.

Asa bacteriologica.

100 cajas de Petri desechables con agar gelosa sangye.
Jarra de anaerobiosis.
Incubadora..

Microscopio de diseccion.
Contador manual.

Agua desionizada.

100 portaobjetos desechables.
100 cubreobjetos desechables.
Cristal violeta,

Lugot.

Alcohol dcido.

Safranina.

Microscopio optico.

Aceite de inmersion,
22



Tésis para Licencjatura

RESULTADOS.

El estudio se conformé en pacientes a los que se les suturé con los distintos
tipos de sutura en puntos aislados contiguos a cada uno después de una cirugia de
terceros molares incluidos para después realizarse un estudio microbioldgico a las
muestras de sutura. Para obtener los cincuenta estudios, se les realizd el

procedimienty a 67 pacientes, esto es, se encontré que existe un indice de

recuperacion de suturas del 74.6%.

El 40% (20 casos) fueron pacientes del sexo masculino y el 60% (30 casos)

fue del sexo femenino.

POR SEXO

El rango de edades de los cincuenta pacientes fue de:

EDAD
0-19
20-29
30-39
40-49
50-59
60- +

TOTAL:

PAC.

i2
28

) — b2

%
24%
56%
10%
4%
2%
4%

100%

Benjamin [srael Vega Lopez

23
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POR EDADES

LLa escolaridad de los cincuenta pacientes fue de:

ESC. PAC. %
Ninguna 2 4%
Basica 4 8%
Media 7 14%

Med-Sup 12 24%
Superior 25  50%

POR ESCOLARIDAD

[ILN 3TH BamICL MEBIL WTRANF LGEERIDH

24
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En el Apéndice 1 se muestran los valores totales de los datos aportados por
los pacientes y los resultados de los estudios microbiologicos realizados a las

muestras obtenidas, de donde podemos obtener los siguicntes resultados:

En 22 casos, equivalente al 44%, hubo mas diversidad colonias en la seda

que en el nylon.

En 22 casos, equivalente al 44%, hubo igual numero de diferentes colonias

en la seda y en el nylon.

En 6 casos, equivalente al 12%, hubo més diversidad de colonias en el nylon

que en la seda.

MAYOR DIVERSIDAD
DE COLONIAS.

oEnmy
DONYLON
OIGu4L
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A continuacidén se muestran algunos casos de pacientes comparando los resultados

de los estudios microbibgicos realizados a la seda contra en nylon en el mismo
paciente.

En esta figura vemos ¢l caso 26 en donde so compara el eshudio oum 6902-01
(nylon) contra el 0902-02 (seda).

uvLON

Paciente niimere 27, estudic 0902-03 (nylon) y 0902-04 {scda).

26
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FIreL

Esta figiwn corresponde al caso 28, que fue el dnico en donde e! nylon tuve
mayor gesarrollo que ta seda. {Estudio 0902-05 y 0902-06).

Paciente nimere 33. Estudios 2001-01 para el nybon y 2001-02 para la seda. Tuvo
que sev oovntnda por dnea

27
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MY LN AEDA

Pacieme niimero 35. Estudios 2 181-01 (nyfon) ¥ 210102 (seda).

a0
tne |
LS
amn
15
e
140
ael
Ll

e and

Paciente nimero 36, Estsdios 2125-03 para el nylon y 2102-04 para la seds,
28
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Paciente namerc 37, Estudios 2102-05 para ¢l nylon y 2102-66 para la seda.

NYLOK AEDA

Paciente nimero 38. Fstudios 2202-01parm el nylon y2202-02 pard |a seda.
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P aciente nimern 19, Estudio 2202-03 {nylon) y 2202-04 {seda).Fue el caso donde
mayor diversidad de colonias hubo, seis, las primeras ¢inco se muestran agqui,

1080
1900
1dbk
1408
17w
e
[ 1.1 N
Fres
489
ba 1l

EDF_O? .n\l.z_.n—l

MY LIEN WEDA

Pacienie nomera 39. Esta fie [a mayor cantidad de colonias en cualquier estudia. Fue
contada por drea
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Esta figura moestrala cantidad dz colonias tolales adheridas al nylon v 3 Ia seda de les
figuras aneriores mostradas (pacientes nimeros 26.27.28,33.3%,36,37 38 ¥36 sin las
figuras que fueron contadas por frea).

Se vio que en el 98% de los casos estudiados el nylon tiene menor
adherencia total que la seda y solo un caso, pacientc 28, la seda tuvo menor
adherencia (J8 colonias) que el nylon (13 colonias), habiendo veces que la

diferencia en la adherencia ¢ra exponencial.

En las observaciones al microscopio se vio que las colonias que presentaba
un paciente son las mismas en ambos tipos de sutura ¢! 94% de los casos
estudiados y sélo un 6% tiene colonias totalmente diferentes (pacientes 25, 36, y
46).

n
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A los frétis realizados y observados a 100x se vié que en la concentracién de
bacterias en cada colonia, tanto gram-positiva como gram-negativa no existe
diferencia notoria aparente, pero desafortunadamente no se pudo profundizar mas

este aspecto debido a la falta de equipo y material.

Bactenas gram-positivas a 100x de dos pacientes diferentes (pac. 29 y 31) donde

vemnos que la cantidad de bacterias en cada colonia es muy similar.

32



En las fotos C, D, E, F vemos bacterias gram-negativas de cuatro casos diferente,
donde al igual que las grampositivas la cantidad de bacterias en cada colonia es

aparentemente similar.
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La figura G es una muestra de nylon y la figura H de seda, removidas ocho dias
después de la cirugia. Cada una en una caja de Petri estéril para su transportacién

al laboratorio para realizarles el estudio microbioldgice correspondiente.

Las figuras [, I, K ¥ L son cultivos en agar gelosa-sangre a las cuarenta y ocho
horas en anaerobiosis, cada una es de un paciente difcrente. En ambas, la mitad
izquierda es el desarrollo que presento la seda y la mitad derecha es el desarrollo

del nylon, nétese el mayor desarrollo observado en la seda.
34
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En la figura M vemos la diferencia de desarrello a las setenta y dos horas entre el

nylon (izquierda) y la seda (derecha) del mismo paciente.
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DISCUSION.

Debido a la falta de bibliografia antecedente no podemos comparar ¢l
presente estudio con otros, no se encontré6 nada publicado sobre adherencia

microbiana a suturas.

Dentra de nuestro estudio vemos varios factores contrastantes, uno de ellos
es ¢l hecho que no se vio reflejado el nivel educacional en cuanto al grado de
adherencia bacteriana, haciéndonos pensar que habra una adberencia a la sutura de
acuerdo al medio. en el que se coloque, ya sea un medio muy concentrado o

saturado de microorganismos o no.

Notamos que ¢l grado de adherencia bacteriana va directamente relacionado
con el medio en el que se encuentre, a la diversidad y saturacion de bacterias que

exista en ese medio en ese momento, ya sean flora normal o patogena.

En el 98% de los casos la seda tuvo mayor adherencia bacteriana que el
nylon, siendo en ocasiones una diferencia exponencial en el nimero total de
colonias adheridas, Sin embargo no siempre fue la seda la que tuvo mayor
diversidad de colonias solo en ¢l 44 % de los casos contra el nylon que solo el 12%
de las veees tuvo mayor diversidad de colonias y ¢l 44% restantes fue la misma
diversidad de colomias; entonces, no siempre tiene mas diversidad, pero s1 mayor

cantidad.
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Otro factor que se notd fue el hecho de que en cada colonia bacteriana que se

observo la saturacion de bacterias que la conformaban era muy similar,

El nylon.es una sutura monofilamentosa, para fines de este estudio, es de
superficie lisa; no asi la seda que es multifilamentosa y trensada, para nosotros, de
superficie irregular, este hecho debe ser considerado debido a que en una superficie
irregular debe haber mayor facilidad para una adherencia bacteriana que en una

superficie completamente lisa.
El estudio microbiol6gico que se realizd fue simplemente cuantitativo ya que

para hacer un estudio cualilativo se necesitaba subcultivar colonias aisladas a otros

medios selectivos y diferenciales para asi determinar la especie de microrganismo.
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CONCLUSIONES.

Se determind que definitivamente si existe un diferente grado de adherencia
hacteriana a los dos distintos tipos de sutura durante su estancia en boca, siendo la
seda la que presentaba mayor adherencia bacteriana, el 98% de los casos aqui

estudiados.

No se encontrd algin tipo de parametro de adherencia bacteriana a
cualquiera de los dos tipos de sutura aqui estudiados, la adherencia va directamente

relacionada con el medio especifico en el que se cncuentre.

E} hecho aistado de la adherencia bacteniana a estos dos bpos de sutura no
puede ser el tnico factor a considerar para [a ¢leccion de ia sutura a emplear, se
debe tener mayor informacién tal como resistencia a la tensién, bio-
compatibilidad, irritabihidad, asi como facilidad de manipulacién, por mencionar
algunos, y entonces podremos elegir el tipo de sutura optimo para cada paciente y
cada procedimiento que le vayamos a realizar, elevando finalmente nuestro

prondstico.
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ﬁpsnmce 1 T—_'_ —r—j
TABLA GENERAL DE DATOS Y
RESULTADOS.
ESCGO| TIPO DE | DWERENTE | PARCIAL DE|] TOTAL DE
'FECHA {SEXO| EDAR | LAR | SUTURA| COLONIAS COLONIAS| COLCNIAS | FOLID
1 14Nov | M 30 S | NYLON 1 12 12 141401
SEDA 4 8203063 121 141102
2] 15Nov | F 18 §. | NYLON : 3 48,15 27 1511-01
SEDA T 3 8732 e | 151102
3l 15Nav | F 18 | MS NYLDN% 3 4,11,13 23 151103
SEDA -| 4 20,2235 47| 124 1511-04
4 WBNov | M 27 § | NYLON | 2 25,33 53 181101
SECA | 3 8.45.85 138 181102
5 21-Nav | F 27 § | NYLON 1 73 73 211101
SEDA 1 148 148 211102
6 22-Nov | F 24 § | NYLON 2 1,13 19 2211-01
e . SEDA 4 37,2554 &9 221102
7] 22Nov | F 21 MS | NYLON 1 10 10 221103
SEDA 1 18 18 221104
8] 23Nov | M 25 S | NYLON 4 14,1321 30 2311-01
SEDA 3 "47,48,68 145 231102
g 23N | M | 28 | S | NYLON 1 S 231106
SEDA 2 28,65 93 231104
10| 23-Nov | M 200 [ M5 | NYLON 2 7,23 30 231105
SEDA 3 14,3543 02 | 2311-06
11| 24Nov | F 12 § | NYLON 3 415,28 a7 241101
SEDA 3 1,25,40 ) 2411-02
12| 24Nav | F 18 | MS | NYLON 1 3 3 241103
SEDA | 1 18 18 “41104
13 27Nov | F 19 | MS | NYLON ] 413 17 271101 |
SEDA 1 3z 32 271102
14| 27-Nov | F 19 | MS | NYLON 1 17 1 271108
SEDA 3 42541 70 271104
15 28-Nov | ™ 29 | MS | NYLON 2 617 73 281101
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SEDA 2 12,28 40 281102
18] 28-Nov | M 27 M | NYLON 4 2,513,189 39 281103
SEDA 3 15,2545 a5  |281104
17] 28-Nov | F 15 M | NYLON 3 4,12,25 33 2911-01
SEDA 3 1,19,37 57 291102
18] 29RNov | M 22 S | NYLON 2 as 1 291103
SEDA 2 1,15 18 291104
9] 30Nov | M 20 S | NYLON 2 1417 31 3011-01
SEDA 3 4,1527 45 301102
20| 30Nov | M 25 S | NYLON z 1,4 5 301103
SEDA 1 9 3011-04
21 30-Nov | M 25 § | MNYLON 1 4 4 301105
SEDA 3 15117 47 T 6108 |
22[ o1 Dic | F 31 S | NYLON 1 3 3 0712-01
SEDA. ' 1 17 17 071202
23| 08-Dic | F 27 MS | NYLON 2 ) 39 12 0812-01
SEDA 3 13180 2 0812-02
24 08Dic | M 24 S | NYLON 3 2,8,135; 23 081203
SEDA 3 52533 58 0812-04
125; o8-Dic M 24 ¥ NYLON 1 2 2 081205
SEDA -1 7 7 081208
26| 06Feb | M 20 MS | NYLCN 1 15| 15 0802-01
SEDA 2 14,132 148 090202
27| 09-Feb | F ET M | NYLGN .2 1,13 14 090203
SEDA 2 1,107 108 0002-04
28| 09Feb | M 24 S | NYLON 1 18 18 0902-05
SEDA 1 ) 13 13 0902-06
29| 12Feb | F 19 8 | NYLGN 1 5. 5 1202-01
- SEDA 1 7 177 1202-02
30| 13Feb [ F 22 S [ NYLON 3 21317 1302-01
T SEDA | 3 14,21,65 100 1302-02
31| 18-Feb F 8 .| MS BYLOMN 1 13 13 t602-01
SEDA 2 1,19 20 1602-02
32| 19Feb | M 33 M | NYLON 2 37 10 1902-01
SEDA 3 7.10 17" 190202

43



Tési

ar Licenciaturg_

Benjamin Israel Vega L.opez

33 20Feb | M 26 B | NYLON 2 20,120 140 2002-01
SEDA 2 30,600 630 2002-02

34l 20Feb | F 45 B | NYLON 4 1,312,317 33 200203
SEDA 3 8,128 45 2002-04

35| 21-Feb F 53 M NYLON 1 2 2 2102-01
SEDA 2 14,30 44 210202

36) 21Feb | F 61 NO | NYLON 2 13 F3 210203
' ) i SEDA i 450|450 210204

37| 21-Feb F 21 M NYLON 1 14 14 210205
SEDA 1 70 70 2102-06

38| 22-Feb | M 18 M | NYLON a3 11,1 3 2202-01
SEDA ]~ 4 882130 65 220202

39| 22-Feb | F 49 B | NYLON 6 381223150 1546 220203
) SEDA 6 813030,45m 2118 220204

40 23Feb | F 26 S | NYLON 2 37, 10 230201
SEDA 2 BREEKT 28 2302-02

41] 26Feb |. F 18 MS | NYLON 1 12 12 2802-01
SEDA 3 3,19.27 49 260202

42| 26Fen | F 24 S | NYLON 2 22| 4 260203
N I ’ SEDA 2 4,12 14 260204
43 27Feb | F | .82 NO | NYLON 1 8 8 2702-01
SEDA 3 1,11,19 3 270202 |

44 Z7Feb | F 21 MS | NYLON 2 39 12 270203
SEDA 2 1327 a0 270204

45] 28Feb | M 32 8 | NYLON 1 9,13 22 280201
SEDA 4 111,33.47 82 280202

48] 28Feb | F 25 S | NYLON 1 1 1 280203
T h SEDA 1 31 31 280204
47] 28Feb | F 22 B | NYLON 2 14,17 31 2802-05
SEDA 3 . 20,47 83 130 2802-06

48] 28-Fely | F 18 [ S | NYLON 1 3 3 2602-07
SEDA 3 7.12.23 42 2802-08

49) 02-Mar | F 21 S | NYLON 3 8,11,35 54 020301
I TSEDA 4 125598,115) 280 0203-02
50 oz-Mar'é M 23 S | NYLON 2 7.1 18 020303
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APENDICE 2.

HOJA DE CONTROL DE DATOS.

FECHA CIRUGIA:

FECHA RETIRAR PUNTOS:

NOMBRE:

EDAD: SEXO:
COLONIA/DELEGACION:
TELEFONO:

ESCOLARIDAID
OCUPACION:
ESTADO CIVIL:

TIPO DE CIRUGIA: DIENTES:

FUMA: 81 NO TOMA: SI NO

" ALERGIAS:

ACTUALMENTE BAJO Tx MEDICO: 81 NO
CUAL:

EXPERIENCIA PREVIA CON ANESTESIA: GENERAL-LOCAL

ODBSERVACIONES;
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APENDICE 3.
FOLIO:

ESTUDIO MICROBIOLOGICO.
TIPO DE SUTURA:

FECHA DE CIRUGIA:
FECHA RETIRAR SUTURA.

FECHA CULTIVO:
MEDIO:

OBSERVACIONES MACROSCOPICAS:

TINCION:

OBSERVACIONES MICROSCOPICAS:
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