Revista Arbitrada Interdisciplinaria de Ciencias de la Salud. SALUD Y VIDA
Volumen 5. Numero 1. Afio 5. Especial. 2021
Hecho el deposito de Ley: FA2016000010
ISSN: 2610-8038
FUNDACION KOINONIA (F.K).

Santa Ana de Coro, Venezuela.

Fernando Marcelo Armijos-Briones; Maria Daniela Morales-Nuifiez; Marco Antonio Mesache-Villagomez
Gabriela Liseth Vaca-Altamirano

http://dx.doi.org/10.35381/s.v.v5i1.1626

Antibioticos en nifios después de una extraccion de dientes deciduos por
exfoliacion fisiologica

Antibiotics in children after extraction of deciduous teeth by physiological
exfoliation

Fernando Marcelo Armijos-Briones
ua.fernandoarmijos@uniandes.edu.ec
Universidad Regional Autbnoma de los Andes, Ambato
Ecuador
https://orcid.org/0000-0002-5500-4768

Maria Daniela Morales-Nufiez
oa.mariadmn32@uniandes.edu.ec
Universidad Regional Autbnoma de los Andes, Ambato
Ecuador
https://orcid.org/0000-0002-5651-3521

Marco Antonio Mesache-Villagbmez
oa.marcoamv50@uniandes.edu.ec
Universidad Regional Autbnoma de los Andes, Ambato
Ecuador
https://orcid.org/0000-0001-6116-4146

Gabiriela Liseth Vaca-Altamirano
ua.gabrielavaca@uniandes.edu.ec
Universidad Regional Autbnoma de los Andes, Ambato
Ecuador
https://orcid.org/0000-0003-4707-7147

Recepcion: 10 de agosto 2021
Revisado: 15 de septiembre 2021
Aprobacién: 15 de noviembre 2021
Publicacion: 01 de diciembre 2021

262


http://dx.doi.org/10.35381/s.v.v5i1.1626
mailto:ua.fernandoarmijos@uniandes.edu.ec
https://orcid.org/0000-0002-5500-4768
mailto:oa.mariadmn32@uniandes.edu.ec
https://orcid.org/0000-0002-5651-3521
mailto:oa.marcoamv50@uniandes.edu.ec
https://orcid.org/0000-0001-6116-4146
mailto:ua.gabrielavaca@uniandes.edu.ec

Revista Arbitrada Interdisciplinaria de Ciencias de la Salud. SALUD Y VIDA
Volumen 5. Numero 1. Afio 5. Especial. 2021
Hecho el deposito de Ley: FA2016000010
ISSN: 2610-8038
FUNDACION KOINONIA (F.K).

Santa Ana de Coro, Venezuela.

Fernando Marcelo Armijos-Briones; Maria Daniela Morales-Nuifiez; Marco Antonio Mesache-Villagomez
Gabriela Liseth Vaca-Altamirano

RESUMEN

Objetivo: Determinar el uso de antibidticos en nifios después de una extraccion de
dientes deciduos por exfoliacion fisiologica. Método: Descriptiva transversal
observacional. Resultados: De los 232 odontdlogos encuestados mas del 85 % dijo no
enviar antibiéticos en extracciones de dientes deciduos por exfoliacion fisiologica, siendo
esta mayor en comparacion al porcentaje que acepto prescribirlos. La mayoria de los
encuestados fue de sexo femenino, mediante el célculo de ODDS RATIO se encontrd
que existe 71 % de probabilidad de que estas envien antibidtico post-extraccion.
Conclusion: Se encontré que el personal que trabaja en la zona rural es 4 veces menos
probable que envié antibidtico a su paciente ante una exodoncia de un diente deciduo
por exfoliacion fisiolégica, esto se puede deber a que el profesional conoce y entiende la
situacion socioeconémica presenta en el lugar.

Descriptores: Antibacterianos; Antibiéticos Antineoplasicos; Salud Bucal. (Fuente:
DeCS).

ABSTRACT

Objective: To determine the use of antibiotics in children after extraction of deciduous
teeth by physiological exfoliation. Methods: Descriptive cross-sectional observational
study. Results: Of the 232 dentists surveyed, more than 85% said that they did not
prescribe antibiotics for extractions of deciduous teeth by physiological exfoliation, which
was higher than the percentage who agreed to prescribe them. The majority of the
respondents were female, and by means of the ODDS RATIO calculation it was found
that there was a 71 % probability that they would send antibiotics post-extraction.
Conclusion: It was found that the staff working in rural areas is 4 times less likely to send
antibiotics to their patient after an exodontia of a deciduous tooth by physiological
exfoliation, this may be due to the fact that the professional knows and understands the
socioeconomic situation present in the place.

Descriptors: Anti-Bacterial Agents; Antibiotics, Antineoplastic; Oral Health. (Source:
DeCS).
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INTRODUCCION

Se estima que 75 % de la poblacién mundial, tiene acceso a solo 25 % de la produccion
global de medicamentos. Los sistemas de salud necesitan politicas que aseguren el
acceso Y el uso racional de los farmacos, los cuales deben ser seguros y efectivos y
lograr la equidad en el acceso a los medicamentos, en particular, a los medicamentos
esenciales para los ciudadanos, asi como promover el uso racional de los farmacos
asegurando el fortalecimiento de estandares de calidad en los sectores publicos y
privados (1) (2).

Los problemas de prescripcion y de acceso a los medicamentos constituyen un factor
determinante de la cobertura y calidad de la atencion a la salud. La prescripcion racional
se consigue cuando un profesional bien informado, al hacer uso de su mejor criterio,
prescribe al paciente un medicamento bien seleccionado, en la dosis adecuada, durante
el periodo de tiempo apropiado y al menor costo posible para ellos y el estado. En el
mundo, mas del 50 % de los medicamentos que se recetan, se dispensan o0 se venden
de forma inadecuada y el 50 % de los pacientes los toman de forma irracional. (3) (4).
Los antibiéticos desempefian un papel clave en el combate de infecciones y han
disminuido significativamente el nivel de morbimortalidad que se asocia a estas
patologias. El empleo inapropiado de estos farmacos durante la infancia es uno de los
factores conocidos que mas contribuye en la aparicion de resistencias, un problema muy
grave que aqueja a nivel mundial. La resistencia bacteriana tiene un impacto negativo en
varios aspectos: generan una mayor morbilidad, mortalidad, demanda y gasto en el
sistema sanitario, ademas de deterioro de la eficacia del tratamiento de futuros pacientes.
Otro obstaculo es el no poder contar con informacion clinica sobre anteriores episodios
del nifio o posibles alergias. (5)(6)(7).

Los errores en la dosificacion y administracion de los farmacos, que se producen en

adultos, se pueden multiplicar por tres o seis veces en el caso de los pacientes pediatricos
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(8)(9), por lo que el objetivo de esta investigacion es determinar los factores relacionados
al uso indiscriminado de antibidticos en nifios después de una extraccion de dientes
deciduos por exfoliacion fisiologica.

El objetivo fue determinar el uso de antibiéticos en nifios después de una extraccion de
dientes deciduos por exfoliacion fisioldgica.

METODO

Descriptiva transversal observacional.

Muestra poblacional

Fue de 232 profesionales de la odontologia del Ecuador.

Técnicas e instrumento de recoleccion

Encuesta y cuestionario de diversas opciones de respuestas.

Analisis estadistico
Estadistica descriptiva

RESULTADOS

De los 232 odontdlogos encuestados mas del 85 % dijo no enviar antibiéticos en
extracciones de dientes deciduos por exfoliacion fisiol6gica, siendo esta mayor en
comparacion al porcentaje que acepto prescribirlos. La mayoria de los encuestados fue
de sexo femenino, mediante el calculo de ODDS RATIO se encontré que existe 71 % de
probabilidad de que estas envien antibidtico post-extraccion.

Se encontro que mas del 10 % de profesionales prescribe de manera incorrecta, siendo

los menores a 30 afios y mayores a 51 afios quienes tiende a errar. Se observé que mas
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del 65 % que afirmd prescribir antibiotico trabajaba en el sector privado en comparacion
a quienes trabajan en el sector publico o incluso en quienes trabajan en las dos. Se
encuentra que el personal odontoldgico que trabaja en la zona rural tiene 4 veces menos
probabilidad a enviar antibiotico bajo esta circunstancia en comparacion a quienes
trabajan en la zona urbana y urbana marginal

De los profesionales encuestados el 62,93 % estudio en una universidad publica de los
cuales el 7,76 % prescribié mal, el 34,48 % estudio en una universidad privada de los
cuales el 3,02 % tuvo fallas al momento de prescribir, y solamente el 2,59 % realiz6 sus
estudios de pregrado en el exterior, teniendo un 0,43 % de quienes prescribieron
erroneamente, 10 de 26 encuestados que admitieron enviar antibidticos post-extraccion
tiene mas de 15 afios de incorporacién, seguidos por ocho odontélogos que tienen menos
de 5 afios de incorporados. Se demuestra que de los 232 encuestados mas del 50% no
poseen titulo de cuarto nivel. De los 26 profesionales que admitieron enviar antibiético el

53.85 % poseen titulo de tercer nivel y el 46,14 % restante tienen titulo de cuarto nivel.

DISCUSION Y CONCLUSIONES

Se observa que los profesionales que tienden a errar al momento de prescribir un
antibiotico ante la exodoncia de un diente deciduo por exfoliacidn fisiolégica estan en los
rangos de edad (<30) y (>51) coincidiendo con quienes tienen (<5) y (>15) afios de
incorporacion, por lo que suponemos que en los recién egresados es debido a la falta de
experiencia o aplicacion errénea del conocimiento adquirido en la etapa universitaria, por
otra parte en quienes tienen mas afios de egreso se puede deber a la falta de
actualizacion sobre prescripcion. Por lo tanto, se menciona que la educacion continua
sobre la base de la informacion de rigurosidad cientifica objetiva es sin lugar a duda uno
de los pilares fundamentales para lograrlo, juntamente con un conocimiento adecuado
del farmaco a elegir (3) (10)(11).
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Esto es respaldado por Orueta, quien sefiala que la actualizacion de conocimientos debe
formar parte de la practica diaria del profesional que labora en la atencién primaria y
abordar los diferentes aspectos que componen su actividad (entrevista clinica, métodos
diagndsticos, terapéutica, y otros), pero el campo de actuacion es tan amplio que resulta
muy dificil mantenerse actualizado en todos los ambitos. (3)(12)(13)

Se encontré que el personal que trabaja en la zona rural es 4 veces menos probable que
envié antibidtico a su paciente ante una exodoncia de un diente deciduo por exfoliacion
fisiologica, esto se puede deber a que el profesional conoce y entiende la situacion
socioeconémica presenta en el lugar. Esto se afirma en el estudio realizado por Lavalle,
mencionando que ha sido por el dominio de un modelo de atencién de salud centrado en
la enfermedad y el individuo, con la aplicacion de medicamentos y tecnologias de alto
costo, sin una racionalidad béasica que favorezca la utilizacion equitativa de los servicios
(4)(14)(15).

En el sector privado encontramos que se prescribe mas antibidticos, posiblemente dado
por la situacion econdmica de sus pacientes en contraste con el sector publico en la que
se podria deber por la disponibilidad de medicamentos. Como lo menciona Pernalete,
que todavia se presenta grandes diferencias de ingresos y de oportunidades entre los
estratos altos y bajos socioecondmicos. También en el estudio hubo diferencias con las
medicinas de mayor costo, favoreciendo a los de nivel mas alto (5).

Se determind que el poseer un titulo de cuarto nivel no influye en la manera de prescribir,
ya que se obtuvo un porcentaje similar de prescripciones erréneas entre quienes tienen
un titulo de cuarto nivel y quienes no. Ilgualmente se establece que los profesionales que
cursaron su pregrado en una universidad publica tienden a prescribir
indiscriminadamente en comparacion a quienes cursaron su pregrado en universidades
privadas o extranjeras, esto lo relacionamos a la calidad de ensefianza en la catedra

farmacoldgica.
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