
RELACIÓN ENTRE LA VARIACIÓN DE LA FRECUENCIA CARDIACA Y SATURACIÓN DE OXÍGENO EN 

LAS FASES DEL ACTO QUIRÚRGICO DURANTE LA EXTRACCIÓN DE TERCEROS MOLARES 

 

El estudio tiene por objetivo conocer la relación entre la variación frecuencia cardiaca y 

saturación de oxigeno de la hemoglobina durante las fases del acto quirúrgico en pacientes 

sometidos a extracción de terceros molares. La metodología consiste en un estudio 

observacional, descriptivo, longitudinal y prospectivo en 30 pacientes de excisión quirúrgica de 

terceros molares inferiores . Los pacientes serán seleccionados por conveniencia, de ambos 

sexos. Se registrará la pulsioximetría en las fases de pre operatorio, anestesia local, diéresis, 

intervención quirúrgica, sutura y pos operatorio.   
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JUSTIFICACIÓN 

La pulsioximetría (SpO2) es una técnica de monitorización no invasiva que estima la 

saturación de oxígeno de la hemoglobina (Hb) en sangre arterial. Se basa en dos 

principios físicos: la presencia de una señal pulsátil generada por la sangre arterial, la 

cual es independiente de la generada por la sangre no pulsátil venosa o capilar y del 

hecho de que la oxihemoglobina (O2H b) absorbe luz con una longitud de onda entre 

850 y 1000 nm, mientras que la desoxihemoglobina (HHb) lo hace en el rango 

comprendido entre 600 a 750 nm. (8) 

El pulsioximetro en la clínica odontológica de la UNA no está considerada dentro del 

protocolo como un instrumento de monitoreo básico de la hemodinámica durante 

tratamientos de cirugía. Por tal razón consideramos necesario el estudio con la finalidad 

de determinar su importancia. En consecuencia, brindar una atención segura tanto para 

el odontólogo y el paciente. 

 

ANTECEDENTES: 

Viteri R. Aura (2018), Ecuador, en su investigación “Análisis de pulsioximetría en 

pacientes atendidos en el centro quirúrgico de la Universidad Central del Ecuador por 

extracciones dentales simples y quirúrgicas." se analizaron un total de 60 pacientes, 30 

bajo protocolo de exodoncia quirúrgica y 30 en protocolo de exodoncia simple; los datos 

fueron tomados en 4 ocasiones durante los protocolos. 30 Se encontró mayor alteración 



de pulso durante la fase de exodoncia, la saturación de oxígeno permaneció sin 

variaciones significativas durante el protocolo de exodoncia simple sin embargo se 

observó una varianza significativa en el protocolo de exodoncia quirúrgica de 95,68 

±1,39 a partir de la etapa de anestesia manteniéndose hasta la incorporación del paciente. 

Se tuvo la presencia de cuatro urgencias correspondiente al 6,66% del total de la muestra 

establecida entre la clínica de cirugía y quirófano (10) 

- Como manifiesta Murillo EJ (2017) Ecuador. En su estudio “Comparación del nivel de 

saturación de oxígeno en sangre en niños de 5 a 12 años de edad antes, durante y después 

del tratamiento odontológico” El estudio se realizó en 150 niños de 5 a 12 años de edad 

que acudieron al Centro de atención odontológico en la Universidad de las Américas. 

Se utilizó un oxímetro de pulso antes, durante y después de cada tratamiento 

odontológico en 5 procedimientos dentales: exodoncias, pulpectomìas, sellantes, 

restauraciones y profilaxis, además se utilizó la escala de Venham en cada toma de 

SpO2. Para observar la expresión y comportamiento de los pacientes. Se dividió a los 

niños en 3 grupos de acuerdo a la edad: Primer grupo; 5 a 7 años, segundo grupo; 8 a 9 

años y tercer grupo; 10 a 12 años. En los resultados, se presentó una mayor cantidad de 

niños con porcentajes elevados de SpO2 correspondientes al primer grupo. en el 

tratamiento de profilaxis se presentó mayor cantidad de pacientes con nivel de SpO2 

elevada. El estudio concluyó que la saturación de oxígeno en sangre sí aumenta en los 

niños de 5 a 12 años de edad y es notable antes de los procedimientos dentales. 

 

HIPÓTESIS 

Existen relación entre la frecuencia cardiaca y saturación de oxígeno en las fases del 

acto quirúrgico durante la extracción de terceros molares 

 

OBJETIVO GENERAL 

Determinar la relación entre la variación de la frecuencia cardiaca y saturación de 

oxígeno en las fases del acto quirúrgico durante la extracción de terceros molares. 

 

 

 



OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

Determinar los valores de frecuencia cardiaca durante las fases del acto quirúrgico 

Determinar los valores de saturación de oxígeno durante las fases del acto quirúrgico 

Determinar la relación de la frecuencia cardiaca y saturación de oxígeno con el tiempo de las 

fases del acto quirúrgico 
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