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INTRODUCCION

Los Procedimientos quirdrgicos en

pacientes sometidos a cirugia oral

conllevan siempre un proceso de
cicatrizacion.

4 )

La cicatrizacion:

Hemostasia inicial

Formacién temprana de coagulos

Infiltracion celular inflamatoria

Seguida por la proliferacion de células epiteliales y
fibroblastos que migran hacia la herida
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INTRODUCCION

Primera
intencion

Cicatrizacion

Segunda
intencidn
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Polimeni G, Xiropaidis A V., Wikesjo UME. Biology and principles of periodontal wound healing/regeneration. Periodontol 2000. 2006;41(1):30-47.

Robbins. Patologia Humana. Vol. 1, 1389. 53 p.
Felzani! OR. Cicatrizacién de los tejidos con interés en cirugia bucal: revision de la literatura. Acta Odontolégica Venez [Internet]. 2005 [cited 2020 Apr 24];43(3):310-8.
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MECANISMO DE ACCION ENJUAGUES ORALES
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Via topica
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PLANTAMIENTO DEL PROBLEMA

La cicatrizacién de la herida se debe
monitorear para identificar los primeros
signos que pueden estar relacionados con
complicaciones curativas

4 v

N

2 4 N
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% / \ Teniendo en cuenta el dia a dia, la necesidad

x La mucosa oral tiene una gran de los pacientes de volver a las labores

2: capacidad de regeneracion, dlarlgs se promociona en el comercio gran
di fact d cantidad de coadyuvantes para la pronto

2 =D IVersos actores _pue en recuperacion ante la autoformacion vy la falta

= retrasar el proceso de cierre de de evidencia en la literatura se decide realizar

% heridas orales, entre los cuales esta revision sistematica.

o la infeccidn es el mas frecuente. K j

. J

Kwon DH,Periodontal wound healing/regeneration following the application . J Clin Periodontol. 2010;37(7):667-74
Hiatt WH,Repair Following Mucoperiosteal Flap Surgery With Full Gingival Retention. J Periodontol. 1968;39(1):11-6
Werfully S,Tensile strength, histological and immunohistochemical observations of periodontal wound healing in the dog. J Periodontal Res. 2002;37(5):366—74.
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PREGUNTA DE INVESTIGACION

« El uso de enjuagues orales durante 6 dias en el Pos-
operatorio de tejidos blandos mejora el grado de
cicatrizacion ?
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OBJETIVOS

GENERAL

Revisar en la literatura si existen medicamentos que mejoren la
cicatrizacion de los tejidos en pacientes sometidos a cirugia oral.
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ESPECIFICOS
- Evidenciar si existen algunos medicamentos que favorezcan el proceso de

cicatrizacion cuando se utilizan durante el posoperatorio de cirugia oral.

- Constatar si con la utilizacion de enjuagues orales se genera alguna
alteracion/modificacion en cuanto a la molestia o dolor que refieren los
pacientes despueés del procedimiento quirdrgico

- Verificar si existen diferencias en los eventos de complicaciones al utilizar
enjuagues.
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CONSIDERACIONES ETICAS

Resolucion 008430/93 Min.Salud

Ramirez M., Ramirez S.

!

Aquellos en los que no se realiza

Articulo 11. investigacion sin riesgo "> ninguna intervencion.
Normatividad ) Derechos de’autor
(Datos de articulos )
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ASPECTOS METODOLOGICOS

CRITERIOS DE

CRITERIOS DE 2
INCLUSION EXCLUSION

v Estudios clinicos que evallien el v' Pacientes con compromiso

efecto del uso de enjuagues sistémico que tomen
gue mejoren la cicatrizacion de medicamentos que alteren los
los tejidos en pacientes procesos de cicatrizacion.
sometidos a cirugia oral v" Mujeres en estado de

v' Ensayos clinicos aleatorizados embarazadas.

v" Articulos publicados desde el
afio 2012 hasta el 2020.
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PREGUNTA PICO

* En paciente sometidos a cirugia oral en tejidos blandos
el uso enjuagues favorece la cicatrizacion inicial
comparado con los que no usan enjuague?
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Materiales Y Métodos

Se realizé una revision de literatura en las bases de datos
Pubmed, Epistemonikus, Embase y Scielo

Caléndula, Romero, Acido hialuronico , Clorhexidina,
Dexpantenol, Alantoina, Quitosano.

Ramirez M., Ramirez S.
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-
Descripcion de la busqueda :

(soft tissue healing) AND (oral rinse or mouthrinse) AND (hyaluronic acid)
(soft tissue healing) AND (oral rinse or mouthrinse) AND (chlorhexidine),

(soft tissue healing) AND (oral rinse or mouthrinse) AND (Rosemary)
.
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Analisis de resultados

Articulos identificados mediante Articulos identificados mediante Articulos identificados mediante Articulos identificados mediante
E bisqueda Base de Datos blsguedz Base de Datos bizqueda Baze de Datos bisqueds Basze de Datos
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Ramirez M., Ramirez S.

unicoc

9 ESTUDIOS EXCLUIDOS POR LECTURA

COMPLETA

Nombre del articulo

Motivo de exclusion

Efficacy of chlorexidine, dexpanthenol, allantoin and chitosan gel in comparison
with bicarbonate oral rinse in controlling post-interventional inflammation, pain
and cicatrization in subjects undergoing dental surgery.

Habla de Gel

Calendula officinalis mouthrinsesbasvan alternative to oral antiseptics

No cicatrizacién

Effect of various rinsing protocols after use of amine fluoride/stannous fluoride
toothpaste on the bacterial composition of dental plaque.

No cicatrizacién

Calendula officinalis mouthrinsesbasvan alternative to oral antiseptics

No cicatrizacidn

The effect of the local use of chlorhexidine in surgical treatment of experimental
peri-implantitis

No cicatrizacidon

Impact of chlorhexidine mouth rinse use on postextraction
infection via nitric oxide pathway

No Cirugia oral

N OO B~ WN =

Efficacy of chlorhexidine rinses after periodontal or implant surgery

No cicatrizacién

he effect of an antimicrobial mouthrinse on early healing of gingival flap surgery
wounds

Habla de Gel

A New Strategy Against Peri-Implantitis: Antibacterial Internal Coating.

No cicatrizacidn




RIESGO DE SESGO
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EVALUACION DEL

Anastasios M, 2018

Gaspare P, 2018
Trombelli L,2018

Bestagno,2017
Arduino 2020

® ~® -~ @ | Blinding of participants and personnel (performance bias)

& &S & @ Selective reporting (reporting bias)

. ‘ ‘ . ‘ Incomplete outcome data (attrition bias)
‘ . . . . Other bias

@~ |® @ @ | Binding of outcome assessment (detection bias)

. . . . . Random sequence generation (selection bias)
’ ‘ ‘ ‘ . Allocation concealment (selection bias)

Manual Cochrane 5.1.0. / Parte 2: Métodos generales para las revisiones Cochrane
Capitulo 8: Evaluacion del riesgo de sesgo en los estudios incluidos <
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RESULTADOS DE LA REVISION
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RESULTADOS
1.Clorhexidina con alcohol y sin alcohol en concentracion de 0,12% y 0,20%
1. Un ensayo clinico controlado aleatorio sobre la efectividad de tres diferentes

enjuagues orales (clorhexidina con o sin alcohol y C31G), como complemento
de la cirugia periodontal, en la cicatrizacion temprana de heridas.

HERIDAS)

POBLACION COMPARACION INTERVENCION A METODOLOGIA
C31G : 14 Pacientes Dia 7
% | GRUPO B CHX 0,12% Sin alcohol : o Dia 14
= 14 pacientes C|rug|a.de
£ 5 colgajo
i GRUPO C CHX 0,12% a base periodontal EHI
E) aICOhOI : 14 paCientes (INDICE DE CICATRIZACION TEMPRANA DE
I=
&

Gkatzonis AM, Vassilopoulos Sl, Karoussis IK, Kaminari A, Madianos PN, Vrotsos IA. A randomized controlled clinical trial on the effectiveness of three different mouthrinses (chlorhexidine with
or without alcohol and C31G), adjunct to periodontal surgery, in early wound healing. Clin Oral Investig. 2018;22(7):2581-91
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INDICE DE CICATRIZACION TEMPRANA DE
HERIDAS ( EHI )

CODIGO DESCRIPCION
1 Cierre completo del colgajo —sin linea
de fibrina.
2 Cierre completo del colgajo — linea de

fibrina en el area interproximal.

3 Cierre completo del colgajo — coagulo
de fibrina en el drea interproximal.

4 Cierre incompleto del colgajo- necrosis
parcial del tejido interproximal

Ramirez M., Ramirez S.

5 Cierre incompleto del colgajo- necrosis
completa del tejido interproximal

Gkatzonis AM, Vassilopoulos Sl, Karoussis IK, Kaminari A, Madianos PN, Vrotsos IA. A randomized controlled clinical trial on the effectiveness of three different mouthrinses (chlorhexidine
with or without alcohol and C31G), adjunct to periodontal surgery, in early wound healing. Clin Oral Investig. 2018;22(7):2581-91
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RESULTADOS

DIA 7 DEL POSOPERATORIO DIA 14 DEL POSOPERATORIO

60 80

70
60
50
40
30
20
10

0

GRUPO A:C31G GRUPO B:CHX GRUPO C:CHX + alc. GRUPO A:C31G GRUPO B:CHX GRUPO C:CHX + alc.

50

40

EHI (%)
EHI (%)

Ramirez M., Ramirez S.

El enjuague con CHX 0,12%a base de alcohol promovié una
cicatrizacion significativamente mejor en comparacion con el CHX
0,12% sin alcohol.

Gkatzonis AM, Vassilopoulos Sl, Karoussis IK, Kaminari A, Madianos PN, Vrotsos IA. A randomized controlled clinical trial on the effectiveness of three different mouthrinses (chlorhexidine
with or without alcohol and C31G), adjunct to periodontal surgery, in early wound healing. Clin Oral Investig. 2018;22(7):2581-91
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2.Efecto de dos formulaciones diferentes de clorhexidina sin alcohol en enjuagues bucales
en el postoperatorio ininmediato de biopsias de la mucosa oral.

r ~N Tiempos

Protocolo A) CHX 0,12% 4 N/ ) .
Digluconato de clorhexidina Protocolo B) CHX Dia 1
0,12% sin alcohol, 2 veces 0,20% Digluconato . :

al dia durante 6 dias, un de clorhexidina ¢ F;rotpcc:lo C) ?ml D!a 3

enjuague de 10 ml durante 0,20% sin alcohol del ratamiento (control). Dia 6
30 s 30 min después de la rotocolo A.

\ higiene bucal. J \_ P J\L _J

Ramirez M., Ramirez S.

En cuanto a este estudio cabe resaltar que si existié una diferencia en la
cicatrizacion de la herida de forma beneficiosa cuando se utiliza un
enjuague oral a base de CHX 0.20%,

Arduino PG, Gambino A, Cabras M, Sciannameo V, Nimot Y, Karimi D, et al. Effect of two different alcohol-free chlorhexidine formulations in mouthrinses on the immediate postoperative
period for oral mucosal biopsies. J Oral Sci. 2020;62(2):202-5.
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INDICE DE
EVALUACION

" Oral Health Impact | " Visual Analog
Profile (OHIP) -14 | X Scale (VAS)

v !

f Se fundamenta en la medicién de la A ( \
conformidady disconformidad de los Permite medir la intensidad del dolor
L trastornos bucales. y que describe el paciente con la
‘ maxima reproducibilidad entre los
observadores.
ﬁiene 7 dimensiones y 2 preguntas en cada urh
con opciones de respuesta tipo Likert

- J

(2 Los puntajes de cada item de la escalavande 0 a

) 4, los resultados de la prueba se ubican en un

= rango de 0 a 56 puntos

©

o

by Los puntajes mas altos representan mayor ESCala de d0|or EVA
2 . . ., WWW paraulcerasparpresmn com
impacto negativo de la afeccidn

N

g

I= Mide los efectos negativos de la presencia de

CCI:U enfermedad en las actividades cotidianas 0o 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Sin Poco Dolor Dolor Dolor muy Dolor
dolor dolor Moderado Fuerte fuerte insoportable

Arduino PG, Gambino A, Cabras M, Sciannameo V, Nimot Y, Karimi D, et al. Effect of two different alcohol-free chlorhexidine formulations in mouthrinses on the immediate postoperative
period for oral mucosal biopsies. J Oral Sci. 2020;62(2):202-5.
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2. Acido hialuronico — hialuronato de sodio

3. Evaluacidn de la cicatrizacion de heridas y el dolor postoperatorio después de la
biopsia con laser de la mucosa oral con la ayuda de un compuesto con clorhexidina e
hialuronato de sodio: un ensayo clinico aleatorizado doble ciego.

POBLACION COMPARACION INTERVENCION A METODOLOGIA
CHX al 0,2% + HA 0,2%: TO: Dia de la
20 pacientes cirugia

Biopsia

.. T1: 7 Dias
excisional con

GRUPO CONTROL CHX al 0,2% : 18

PORCENTUAL)

%

£ (GE) pacientes laser de diodo | T2: 14 Dias

©

® | GRUPO PLACEBO Solucién neutra : 18

§ (PG) pacientes PHI

E (INDICE DE CICATRIZACION
@

[

Palaia G, Tenore G, Tribolati L, Russo C, Gaimari G, Del Vecchio A, et al. Evaluation of wound healing and postoperative pain after oral mucosa laser biopsy with the aid of compound with
chlorhexidine and sodium hyaluronate: a randomized double blind clinical trial. Clin Oral Investig. 2019;23(8):3141-51.
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INDICE DE CICATRIZACION PORCENTUAL ( PHI )

TIEMPO DE EVALUACION FORMULA

TO

n T1/T0*100

12

Ramirez M., Ramirez S.

Palaia G, Tenore G, Tribolati L, Russo C, Gaimari G, Del Vecchio A, et al. Evaluation of wound healing and postoperative pain after oral mucosa laser biopsy with the aid of compound with
chlorhexidine and sodium hyaluronate: a randomized double blind clinical trial. Clin Oral Investig. 2019;23(8):3141-51.
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RESULTADOS

T1 DEL POSOPERATORIO T2 DEL POSOPERATORIO
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PHI (%)
PHI (%)

30

20

10

Los resultados del estudio mostraron que la aplicacion de una solucion con un
compuesto de CHX al 0,2% + HA 0,2% en heridas quirdrgicas después de la

Ramirez M., Ramirez S.

biopsia con laser de mucosa oral puede mejorar significativamente el proceso
de cicatrizacion.

Palaia G, Tenore G, Tribolati L, Russo C, Gaimari G, Del Vecchio A, et al. Evaluation of wound healing and postoperative pain after oral mucosa laser biopsy with the aid of compound with
chlorhexidine and sodium hyaluronate: a randomized double blind clinical trial. Clin Oral Investig. 2019;23(8):3141-51.
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4. Eficacia clinica de un enjuague oral a base de clorhexidina que contiene acido
hialurénico y un sistema anti-decoloraciéon en pacientes sometidos a cirugia de
colgajo: un ensayo controlado aleatorio triple ciego.

Trombelli et al.,2018

POBLACION COMPARACION INTERVENCION ' METODOLOGIA
CHX al 0,2% + HA 0,2% + 7 Dias
ADS: 19 Pacientes Cirugia de 21 Dias
colgajo
CHX CHX: 18 Pacientes GHI

(INDICE DE Cicatrizacion GINGIVAL)

Ramirez M., Ramirez S.

Trombelli L, Simonelli A, Pramstraller M, Guarnelli ME, Fabbri C, Maietti E, et al. Clinical efficacy of a chlorhexidine-based mouthrinse containing hyaluronic acid and an
antidiscoloration system in patients undergoing flap surgery: A triple-blind, parallel-arm, randomized controlled trial. Int J Dent Hyg. 2018;16(4):541-52.
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INDICE DE CICATRIZACION GINGIVAL (GHI)

Perfil de los aspectos vestibulares y orales de la papila

3.Perfil regular de ambos lados
con mantenimiento completo
de la forma triangular de las
papilas.

1. Necrosis o remodelacion
sustancial de la porcién
marginal de la papila en uno o
ambos aspectos.

2.Perfil irregular de la papila en
al menos un aspecto, lo que
sugiere leve remodelacion.

Gravedad de la dehiscencia de la herida

1. Dehiscencia de la herida
mayor con cierre incompleto de
colgajo

2. Dehiscencia leve de la herida
con perdida de tejido blando
interdental limitado a la punta
de la papila.

3.Sin dehiscencia de la herida,
cierre completo del colgajo.

Ramirez M., Ramirez S.

Trombelli L, Simonelli A, Pramstraller M, Guarnelli ME, Fabbri C, Maietti E, et al. Clinical efficacy of a chlorhexidine-based mouthrinse containing hyaluronic acid and an
antidiscoloration system in patients undergoing flap surgery: A triple-blind, parallel-arm, randomized controlled trial. Int J Dent Hyg. 2018;16(4):541-52.
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RESULTADOS

100% 100%
80% 80% — — 00 _— =
s B1.4% 58.8% %.5% 58.8% R 58.8%
T2.2%
60% — — = — 6%
40% 40%
i 38.9% 50.0%
20% | 6m% B owm | 20% ' H2% n2%
o K 0 mum v,
CHX+HA+ADS group  CHX group CHX 4 HA+ADS group  CHX group CHX + HA+ADS group  CHX group CHX + HA + ADS group  CHX group
day 7 day 21 day 7 day 21
E] Score 3 nowound dehiscence, complete flap closure D Score 3 regular profie af both aspects, with comp'efe maintenance of the triangulzr shepe of the papillae
D Score 2 minor wound dehiscence with loss of interdental soft tissue limited to the papillary tp [:] Score 2 imegular profile of the papilla on at least one aspect, suggesting & slight remodeling
Il Score 1 major wound detiscence with incompiete flap ciosure B Score 1 necross or substantial remodeling of the marginal portion of the pailla at one or both aspects

Ramirez M., Ramirez S.

En el dia 7 y 21 la gravedad de la dehiscencia de la herida y el perfil de
las caras vestibulares y de la papila mostraron la mayoria de las
puntuaciones de 2 o 3 para ambos grupos. Sin diferencias significativas.

Trombelli L, Simonelli A, Pramstraller M, Guarnelli ME, Fabbri C, Maietti E, et al. Clinical efficacy of a chlorhexidine-based mouthrinse containing hyaluronic acid and an
antidiscoloration system in patients undergoing flap surgery: A triple-blind, parallel-arm, randomized controlled trial. Int J Dent Hyg. 2018;16(4):541-52.
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Bestagno et al., 2017
Romero

5. Estudio del efecto de un enjuague de rosmarinus officinalis (romero) en la
cicatrizacion de heridas de mucosa oral

Se observo que el dia 3 de
cicatrizacion hubo una disminucion
del 20 % en el tamano de las heridas

en el grupo tratado con enjuague de
romero comparado con el grupo
tratado con enjuague placebo.

11 sujetos 14 sujetos

Ramirez M., Ramirez S.

Bestagno V, Neira |, Gbmez-Gaete P, Pastene E, Gomez M, Pérez MA, et al. Estudio del Efecto de un Enjuagatorio de Rosmarinus officinalis (Romero) en la Cicatrizacion de Heridas de
Mucosa. Int J Odontostomatol. 2017;11(4):411-7.
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INDICE DE EVALUACION

Videofotografia
|
. Ty ( Las imagenes fueron digitalizadas
sl\ﬂec??aré% f]‘ ddl'?i m‘! y codificadas y se midié tanto el
0y dia por "“ tamafio de la herida como de la
medio desde el | * , etiqueta estandar, para obtener el
dia 1 al 12. “ w?@! tamafno normalizado de la herida.

Se evidencia que existe una diferencia en el cierre de la herida durante

Ramirez M., Ramirez S.

el proceso de cicatrizacion cuando se utiliza un enjuague oral a base de
romero.

Bestagno V, Neira |, Gbmez-Gaete P, Pastene E, Gomez M, Pérez MA, et al. Estudio del Efecto de un Enjuagatorio de Rosmarinus officinalis (Romero) en la Cicatrizacion de Heridas de
Mucosa. Int J Odontostomatol. 2017;11(4):411-7.
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Arduino et al., 2020

Los hallazgos del presente ensayo no demuestran diferencias
significativas entre los enjuagues bucales evaluados en términos
de dolor informado o calidad de vida.

-

-

Los pacientes tratados con CHX 0.12% exhibieron el pico mas
intenso de dolor ( 1° noche de cx).
.
_ (~

)]
o La cicatrizacion de heridas parecio ser mejor en pacientes
I= tratados con CHX 0.20%, especialmente cuando se compara
g con CHX 0.12%.
= -
N
o
& Las investigaciones adicionales deben centrarse ECA doble

ciego a gran escala para identificar la seleccion 6ptima de la
concentracion, el momento de administracion y la dosis ideal de
enjuagues de CHX en el tiempo posoperatorio inmediato.

. J

Arduino PG, Gambino A, Cabras M, Sciannameo V, Nimot Y, Karimi D, et al. Effect of two different alcohol-free chlorhexidine formulations in mouthrinses on the immediate postoperative
period for oral mucosal biopsies. J Oral Sci. 2020;62(2):202-5.
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CLORHEXIDINA

1. Un ensayo clinico controlado aleatorio sobre la efectividad de v Se puede observar mayor
tres enjuagues bucales diferentes (clorhexidina con o sin alcohol y .
C31G), como complemento de la cirugia periodontal, en la efectividad en cuanto al

cicatrizacién temprana de heridas. ‘proceso de cicatrizacion en la

clorhexidina al 0.20%.con
diferencia a la clorhexidina al

0,12%

Articulos

2.Efecto de dos formulaciones diferentes de clorhexidina sin
alcohol en enjuagues bucales en el postoperatorio ininmediato de

biopsias de la mucosa oral. v Se observa mayor efectividad
con la clorhexidina al 0,12% con
alcohol en comparacion a sin
alcohol.

Ramirez M., Ramirez S.

Arduino PG, Gambino A, Cabras M, Sciannameo V, Nimot Y, Karimi D, et al. Effect of two different alcohol-free chlorhexidine formulations in mouthrinses on the immediate postoperative
period for oral mucosal biopsies. J Oral Sci. 2020;62(2):202-5.

Gkatzonis AM, Vassilopoulos Sl, Karoussis IK, Kaminari A, Madianos PN, Vrotsos IA. A randomized controlled clinical trial on the effectiveness of three different mouthrinses (chlorhexidine with
or without alcohol and C31G), adjunct to periodontal surgery, in early wound healing. Clin Oral Investig. 2018;22(7):2581-91
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ACIDO HIALURONICO

3. Evaluacién de la cicatrizacién de heridas y el dolor
postoperatorio después de la biopsia con laser de la mucosa oral
con la ayuda de un compuesto con clorhexidina e hialuronato de
sodio: un ensayo clinico aleatorizado doble ciego.

v' Se observa que la clorhexidina con
hialuronato de sodio se puede recomendar
en uso posoperatorio de procedimientos
quirdrgicos, pero se necesita mas evidencia
gue sustente esto.

Articulos

4. Eficacia clinica de un enjuague bucal a base de clorhexidina que
contiene acido hialurénico y un sistema anti-decoloracién en
pacientes sometidos a cirugia de colgajo: un ensayo controlado
aleatorio triple ciego.

Ramirez M., Ramirez S.

Palaia G, Tenore G, Tribolati L, Russo C, Gaimari G, Del Vecchio A, et al. Evaluation of wound healing and postoperative pain after oral mucosa laser biopsy with the aid of compound with
chlorhexidine and sodium hyaluronate: a randomized double blind clinical trial. Clin Oral Investig. 2019;23(8):3141-51.
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El estudio de los resultados del enjuague de romero en base a su extracto
acuoso pueden favorecer la etapa inicial de la cicatrizacidén, la cual es critica
para el control de la infeccion y el inicio de la reparacion.

Ramirez M., Ramirez S.

Bestagno V, Neira I, Gbmez-Gaete P, Pastene E, Gomez M, Pérez MA, et al. Estudio del Efecto de un Enjuagatorio de Rosmarinus officinalis (Romero) en la Cicatrizacién de Heridas
de Mucosa. Int J Odontostomatol. 2017;11(4):411-7.



Nunicoc HETEROGENEIDAD DE LAS HERRAMIENTAS DE MEDICION

Estudio

Anastasios et al.,
2017

Arduino et al.,
2020

Palaia et al., 2019

Trombelli et al.,
2018

Bestagno et al.,
2017

Tipo de Herramientas
intervencion de medicion
Cirugia de EHI
co | g aj (0] (INDICE DE CICATRIZACION
i TEMPRANA DE HERIDAS )
periodontal
Biopsia mucosa OHIP
ora | (ORAL HEALTH OMPLACT
PROFILE)
Biopsia PHI
eXCiSional con (INDICE DE CICATRIZACION
. PORCENTUAL)
laser de diodo
Cirugia de GHI
Cco | g aj (0] (INDICE DE CICATRIZACION
GINGIVAL)
Biopsia

videofotografia

Tiempo de
seguimiento

Dia 7
Dia 14

Dia1l
Dia 3
Dia 6

Dia 0O
Dia 7
Dia 14

Dia 7
Dia 21

Dia O
Dia 3
Dia 12

Naturaleza de
la medicion

Grado del cierre del
colgajo

Escala de incomodidad y
dolor

Porcentaje del 4rea

Presencia Dehiscenciay
necrosis

Cierre de la herida
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DISCUSION

Se observa en los diferentes estudios que el tipo de intervencion fue diferente, se
encontro de biopsia con y sin laser, colgajo.

Se observa varios sistemas de medicidon y puntuacion para
evaluar dicho proceso se observo mediciones clinicas y
fotograficas.

\ Se observa tiempos de seguimiento similares en los
estudios. corto plazo

Ramirez M., Ramirez S.
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EVALUACION DEL RIESGO DE SESGO EN LOS
ESTUDIOS INCLUIDOS

Riesgo de sesgo: Un ensayo clinico contralado aleatorio sobre la efectividad de tres enjuagues bucsales diferentes (clorhexidina con o sin alcohol y C31G),
como complemento de la cirugia periodontal, en |z cicatrizacion temprana de heridas.

ITEMS

EVALUACION

APOYO PARA LA VALORACION

Generacion de la secuencia aleatorizada
{sesgo de seleccion)

Bajo riesgo

Cita: “Los sujetos fusron asignados aleatoriamente”™
Comentario: Probablemeante realizada, ya gue las describieron claraments el uso de secusncias
aleatorias

Ocultacion de la asignacion (sesgo de
seleccion)

Bajo riesgo

Cita: “Los sujetos fusron asignados aleatoriamente 3 uno de los tres grupos mediante un
procedimiento de asignacion computarizado™

Comentario: Probablemante realizada, ya gue las describieron claraments el uso de secusncias
slestaorias.

Cegamiento de los participantes y del
personal (sesgo de realizacion)

Bajo riesgo

Cita: “estas botellas eran exactamente idénticas en términcs de forma,

color y textura. Mi los pacientes ni los médicos (drujanos v examinador AG) fueron informados sobre
la identidad d=l enjuague bucal administrado en cada caso (disefio doble ciego).™

Comentario: Probablameante realizada, ya gque las describieron claraments

Cegamiento de los evaluadores (sesgo de
deteccion) (resultados notificados por el
paciente)

Bajo riesgo

Cita: “estaz botellas eran exactamente idénticas en términos de forma,

color y textura. Mi los pacientss ni los médicos [cirujanos y examinador AG) fusron informados sobre
la identidad del enjuague bucal administrado en cada caso (disefio doble ciego).”

Comentario: Probablemente realizada, ya gue las describieron claraments

Cegamiento de los evaluadores (sesgo de
deteccidn) (mortalidad)

Bajo riesgo

Cita: “Los frascos enmascarados fusrom entregados a los participantes por una tercera persona
independiente que no era dentista”
Comentario: Probablemente realizada, ya gue las describieron claraments

Manejo de los datos de resultado
incompletos (sesgo de desgaste) (resultados
a corto plazo) [2 a 6 semanas)

Bajo riesgo

Comentario:
7 dizs: 14/14 pacientes para cadza grupo A, B, C; totzl de 42 paciente

Manejo de los datos de resultado
incompletos
[sesgo de desgaste) (resultados a mas largo
plazo) [> & semanas]

Bajo riesgo

Comentario:
14 dias:14/14 pacientes para cada grupo A, B, C; total de 42 paciente

Motificacion selectiva
(sesgo de notificacion)

Bajo riesgo

Comentario: Los valores inferiores 2 0,05 se consideraron estadisticamente significativos. Todos los
an3lisis se realizaron utilizando el pagquete astadistico Stata.

D M A
XAl L 1vl,,

Ramirez S.
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Riesgo de sesgo: Evaluacion de |a cicatrizacion de heridas v el dolor postoperatorio después de |a biopsia con laser de la
mucosa oral con la ayuda de un compuesto con clorhexidina e hialuronato de sodio: un ensayo clinico aleatorizado doble ciego.

ITEMS5 EVALUACION APOYO PARA LA VALORACION

Generacion de la secuencia aleatorizada Bajo riesgo Cita: "antes de cadz intervencian, los pacientes fusron asignados alestoriaments de una lista de nimeros

v aleatorics generada por compautadora”
Isesgo de seleccion) Ccomentario: Probablemente realizads, ya gue las describieron claramente &l uso de secuencias aleatorias

Ocultacion de la as'lgnar.iﬁn (sesgo de Bajo riesgo (Cita: “Los sujetos fueron asiznados leatoramente 3 uno de los tres grupos mediante un procedimisnto de
asignacion computarizada”

seleccidn : ) . i :
) Comentario: Probablemente realizada, ya que las desaribieron daramente &l uso de secuencias aleatonas.
Cegamiento de los participantes y del Rigsgo poco Cita: “El ocultamiento de |3 asignacion se logrd mediante [3 prohibicidn por parte de profesionzles que no

clara participaran en |z inscripaidn de pacientss, de una secusncia numerads de sobres opacos y sellados que
contenizn 2l codigo de asignacian”
Comentario: Probablemente realizads, ya que las desaribieron daramente, pero no es descrito €l del personal

personal (sesgo de realizacion)

Gegamientu de los evaluadores [sesgo de Bajo riesgo Cita: "El paciente y el cperador desconadan el contanido del enjuague bucal (estudio doble cego)
deteccién) (resultados notificados por el Comentario: Probablemente reslizads, ya que las desaribieron daramente
paciente)
Cegamiento de los evaluadores [sesgo de Bajo riesgo Cita: "El paciente y el ocperador desconocian el contenido del enjuague bucal (estudio doble ciego).”
deteccién) (mortalidad) Comentario: Probablemente realizads, ya que las desaribieron daramente
Manejo de los datos de resultado Bajo riesgo Comentario:

incompletos [sesgo de desgaste] [resultados 7 dias: 5G; Grupso estudio: 18/20; &L Grupo control: 15,/18; P& Grupo placsba: 1413

a corto plazo)
[2 a & semanas]

Manejo de los datos de resultado Bajo riesgo m:'?“'f’i“i o 13/ s et
: 14 dizs:5E: Grupo estudio: 18/20; GC: Grupo control: 15/18; PG: Grupo placebo: 1418
Incompletos (sesgo E!E desgaste) (resultados Motivios: Los pacientes no acudieron & los controbes programados
a mas largo

plazo) [> 6 semanas]

Motificacién selectiva Bajo riesgo Comentaria: Probar |z diferencia entre |os tres grupos con |3 prusba
[sesgo de notificacidn) de auskall-wallis.

Ramirez M., Ramirez S.
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Riesgo de sesgo: Eficacia clinica de un enjuague bucal a base de clorhexidina gue contiene acido hizlurdnico y un sistema anti-decaloraciuﬁn|en

pacientes sometidos a cirugia de colgajo: un ensayo controlado aleatorio triple ciego, de brazos paralelos.

[sesgo de notificacion)

ITEMS EVALUACION APOYO PARA LA VALORACION
Generacidn de la secuencia aleatorizada Bajo riesgo Cita: "El estudio se disefid coma un ensaya dinico controlado aleatorio, de un soho centro, de brazos paralelos,
v triple ciego y aleatonzado™
(sesgo de seleccian) Comentaria: Probablemente realizads, ya que las describieron daraments &l uso de secuencias sleatorias
Ocultacion de la asignacidn (sesgo de Bajo riesgo Cita: "F:|E|5.ad-:| en una lista de E.Iaab:rrizadér. generada par computadors, ceda paciente fue asignado al azar al
seleccion) tretamienta con CHX o CHX + HA + ADS enjuague bucs!”
Comentaria: Probablemente realizads, ya que las describieron daramentes &l uso de secuencias sleatorias
Cegamiento de los participantes y del Bajo riesgo cita: “los pacientes, los operadores clinicos y el examinador clinice se mantuvieran degos con respecto & la
P asignacian del tratamiento hastz |z finzlizacian del estudio. Fara assgurar el cegamiento, bos enjuaguss bucales
personal (sesgo de realizacion) CHX y CHX + H& + ADS 52 proporcionarcn en recipientes enmascarados idénticos numerados de acuerdo con |z
secuenciz de sleatorizacion.”
Comentaria: Probablemente realzads, ya que las describieron daramente
Cegamiento de los evaluadores [sesgo de Bajo riesgo cita: “los pacientes, los operadores clinicos y el examinador clinice se mantuvieran degos con respecto & la
. . asignacian del tratamisnto hastz |z finzlizacian del estudio. Fara assgurar el cegamients, bos enjuaguss bucales
deteccion) [lEEIlltaliiDS notificados por el CHX y CHX + H& + ADS 52 proporcionarcn en recipientes enmascarados idénticos numerados de acuerdo con |z
paciente) secuenciz de sleatorizacion”
Comentaria: Probablemente realzads, ya que las describieron daramente
Cegamiento de los evaluadores [sesgo de Bajo riesgo cita: “los pacientes, los operadores clinicos y el examinador clinice se mantuvieran degos con respecto & la
deteccidn) (mortalidad) asignacian del tratamisnto hastz |z finzlizacian del estudio. Fara assgurar el cegamients, bos enjuaguss bucales
CHX y CHX + H& + ADS 52 proporcionarcn en recipientes enmascarados idénticos numerados de acuerdo con |z
secuenciz de sleatorizacion”
Comentaria: Probablemente realzads, ya que las describieron daramente
Manejo de los datos de resultado Bajo riesgo Comentaria:
in:ampletus 7 dias: CHM+ HA+ADS: 18/19; CHX:18/1E
[sesgo de desgaste) (resultados a corto
plazo) [2 a 6 semanas]
Manejo de los datos de resultado Bajo riesgo Comentaria:
incompletos (sesgo de desgaste) (resultados Z1 deas: CHX+ HAHADS: 18/19; CHX:17/18
a mas largo plazo) [> 6 semanas]
Motificacidn selectiva Bajo riesgo comentario: El nivel de siznificacién estadistica s= fijo en 0,05 y 52 adoptd la correccién de Sonferroni para las

comgaraciones madltiples dentro del grupo.

Ramirez M., Ramirez S.
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Riesgo de sesgo; Efecto de dos formulaciones diferentes de clorhexidina sin alcohol en enjuagues bucales en el postoperatorio
inmediato de biopsias de la mucosa oral.

ITEMS EVALUACION APOYO PARA LA VALORACION
Generacdon de la secuencia aleatorizada Bajo riesgo Cita: “El estudio se disefié como un ensayo clinico controlado aleatorio, controlado, simple ciege de disefio
lelo™
sesgo de seleccion para
{ go ] Comentario: Probablemente realizada, ya que las describieron claramente el uso de secuencias aleatorias
5 i ia Bajo riesgo Cita: "% generd una lista de aleatorizacion generada por computadora y solo un investigador externo que no
Ocultacion de la asignacion (sesgo de
salm:cidn] participd en el estudio conocia su secuencia y podia tener acceso al archivo. Los codigos aleatorios se incluyeron
en sobres sellados secuencialmente, abiertos al final de la sesitn quirdrgica”™
Comentario: Probablemente realizada, ya que las describieron claramente el uso de secuencias aleatorias
Cegamiento de los participantes y del Bajo riesgo Cita: “Los pacientes fuercn asignados aleatoriamente a tres grupos de la siguiente manera:
Protocolo A) CHX 0,12% digluconato de clorhexidina 0,12% sin alcohol, dos veces al dia durante 6 dias, un
ersonal (sesgo de realizacion *
P l go ] enjuague de 10 ml durante 30 s 30 min después de la higiene bucal,
® Protocolo B) CHX 0,20% Digluconato de clorhexidina 0,20% =in alcohol con la misma posologia del protocolo 4;
® Protocolo C) sin tratamiento [control).”
Comentario: Probablemente realizada, ya que las describieron claramente
Eegarniantu de los evaluadores [SESEQ de Bajo riesgo Cita: “Lo= pacientes y el examinador clinico se mantuvieron ciegos con respecto a la asignacion del protocalo
dihﬂl::iifm] [r&sultadas notificados por el hasta la finalizacidn del estudic. . N
Comentario: Probablemente realizada, ya que las describieron claramente
paciente)
'l:agamhnto de los evaluadores l:snsga de Bajo riesgo Cita: “Los pacientes y el examinader clinlco se mantuvieron cieges con respecto a la asignacian del protacola
‘s . la finalizacidn del estudio,”
deteccién) (mortalidad hasta
) ) Comentario: Probablemente realizada, ya que las describieron claramente
Manejo de los datos de resultado Bajo riesgo Comentaria:
incompletos Los paclentes se evaluaron en la noche del dia quiriargice, asi comao en dia 1, dia 3y dia 6 después de la cirugia,
(sesgo de desgaste) (resultades a corto
plazo) [2 a 6 semanas]
Manejo de los datos de resultado Bajo riesgo Comentaria:
incompletos (sesgo de desgaste) (resultados Los pacientes se evaluaren en la noche del dia quirdrgice, asi como en dia 1, dia 3 y dia 6 despuds de 13 cirugia,
a mas largo plazo) [> 6 semanas]
Motificacion selectiva Bajo riesgo Comentario: Las pruebas de hipotesis fueron de dos caras y la significancia estadistica se establecic en @ = 0.05.
(sesgo de notificacion)

Ramirez M., Ramirez S.
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Riesgo de sesgo: Estudio del efecto de un enjuague de rosmarinus officinalis (romero) en la cicatrizacion de heridas de mucosa oral.

ITEMS EVALUACION APOYO PARA LA VALORACION
Generacion de la secuencia aleatorizada Bajo riesgo Cita: “Veintiocho estudiantes de odontelegia, fueron reclutados para participar en el estudio de doble ciego en
farma valuntaria®
sesgo de seleccion
l: go ] Comentario: Probablemente realizada, ya que las describieron claramente el uso de secuencias aleatorias
Ocultacion de la asignacion (sesgo de Bajo riesgo Cita: “El grupo de 28 pacientes fue asignado aleatoriamente, por un colaborador independiente, al use de
seleccién) enjuagaterio con extracto de romera o placebo.”
Comentario: Probablemente realizada, ya gue las describieron claramente el uso de secuencias aleatorias
Cegamiento de los participantes y del Bajo riesgo Cita: “Los grupos guedaron confarmadaos por 11 sujetos tratados con enjuague placebo y 14 sujetos con

enjuague de extracto de romera”,

ersonal (sesgo de realizacion i . ) .
P (sesgo ) Comentario: Probablemente realizada, va que las describleron claramente el use de secuencias aleatorias

cigamhnto de los evaluadores [u;ga de Cita: “La percepcidn de dolor, mediante una escala visual (EVA), también fue monitoreada hasta el térming del
. e estudio,”
deteccin) (resultados notificados por el Comentario: Frobablemente realizada, no se describlercn claramente
paciente)
'I:agamigntu de los evaluadores [SESEEI de Cita: “La percepcion de dolor, mediante una escala visual (EVA), también fue monitoreada hasta el término del
tudio.”
deteccion) (mortalidad =
] t } Comentario: Probablemente realizada, no se describieron claramente
Manegjo de los datos de resultado Bajo riesgo Comentario:
iI'II:DI'I'Ip letos Media hara de su creacion (dia 0) y dia por medio desde el dia 1 al 12.

(sesgo de desgaste) (resultados a corto
plazo) [2 a 6 semanas]

Manejo de los datos de resultado Bajo riesgo Comentario:
inmmp latos [sasga de dugast&} |msu|l:ados Todas las heridas sanaron sin complicaciones antes del dia 21.
a mas largo plazo) [> 6 semanas]

Motificacion selectiva Bajo riesgo Comentario: Los datos fueron expresados coma promedio y error estandar, y p=0.05 fue considerado
(sesgo de notificacién) estadisticamente significative,

Ramirez M., Ramirez S.



