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Resumen:

Objetivo: Proporcionar una revision narrativa de la literatura actual sobre la resistencia a la
traccion de diferentes materiales de sutura empleados en cirugia oral y periodontal.

Materiales y métodos: Se realiz6 una busqueda en las bases de datos PubMed (Medline),
Science Direct, Semantic Scholar, Scopus, Scielo, SpringerLink y Google Scholar para la
extraccion de datos correspondientes. Esta revision ha analizado estudios sobre materiales de
sutura monofilamento, multiflamento, absorbibles y no absorbibles.

Conclusiones: Las mejores propiedades de resistencia a la traccion se pueden encontrar en el
material de sutura de polipropileno, acido poliglicélico y polidioxanona debido a sus propiedades.
Estos datos deben ser considerados para que el operador elija el material de sutura teniendo en
cuenta su comportamiento de resistencia a la traccion para cirugias periodontales u orales donde
las suturas necesitan ser retenidas por periodos mas largos. Sin embargo, se necesitan mas
estudios para comprender la resistencia a la traccién en diferentes procedimientos y la
variabilidad de las situaciones clinicas.

Palabras claves: Resistencia a la traccion. Suturas. Periodoncia. Cirugia bucal.
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Abstract:

Objetive: To provide a narrative review of the current literature on tensile strength of different
sutures materials employed in oral and periodontal surgery.

Materials and methods: MESH terms have been used to search relevant literature electronically
in the PubMed, Science Direct, Semantic Scholar, Scopus, Scielo, SpringerLink and Google
Scholar databases. This review has analyzed studies on monofilament, multifilament, absorbable,
and non absorbable suture's materials.

Conclusions: The best tensile strength properties may be found in polypropylene, polyglycolic
acid, polydioxanone suture's material due to their properties. This data should be considered so
that the operator chooses the suture material taking into account their tensile strength behavior
for periodontal or oral surgeries where sutures need to be retained for longer periods . However,
further studies are needed to understand tensile strength in different procedures and the variability
of clinical situations.

Keywords: Tensile strength. Sutures. Periodontics. Oral surgery.
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1. Introduccién
El propdsito principal de suturar después de una cirugia es mantener los bordes del colgajo en

estrecha aproximacion durante un periodo de tiempo establecido para proporcionar un cierre por
primera intencion (Abullais et al. 2020) (Vasanthan et al. 2009) (Byrne and Aly 2019), lo cual favorece
a una temprana y rapida vascularizacion, acelerando la cicatrizacion y el éxito del procedimiento.
(Burkhardt & Lang 2005)

La sutura en cirugia oral se diferencia de las suturas en el resto del cuerpo, debido a las funciones y
caracteristicas de la cavidad bucal como: la masticacion, el habla, la deglucion, su alta
vascularizacion, la presencia de saliva, etc. (Alamer et al. 2019) (Faris et al. 2022).

La resistencia a la traccion del material de sutura se define como la medida de tiempo que toma a
este biomaterial en perder entre el 70% al 80% de su resistencia inicial (Saravanakumar et al. 2018).
Es importante mencionar que los tejidos recuperan su resistencia inicial en un periodo de 1 a 2
semanas (Hiatt et al. 1968) y que si el material de sutura presenta una baja resistencia a la traccién
no sera capaz de mantener los tejidos en aproximacion durante esta etapa critica.

La habilidad para soportar las fuerzas ejercidas durante el anudado de la sutura, mantener los tejidos
en la posicién deseada (von Fraunhofer et al., 1985), evitar roturas o aflojamiento, son algunas de las
razones por las que la resistencia a la traccion del material de sutura es imperativa, y que de no
cumplirse llevarian al fracaso en el cierre de la herida, cicatrizacién por segunda intencién con riesgo
de infeccién bacteriana, etc. (Vasanthan et al. 2009) (von Fraunhofer et al. 1985) (Zuhr & Hurzeler
2013)

Existe disponibilidad de una gran variedad de suturas que se clasifican de acuerdo con algunos
criterios, entre los cuales destacan: su estructura (monofilamento y multiflamento), su tipo de
degradacioén (pudiendo ser absorbibles y no absorbibles) y su composicién (pudiendo ser naturales o
sintéticas). (Kim et al. 2007) (Kuzu 2022)

La resistencia a la traccién puede medirse a través del empleo de una maquina de prueba universal,
en la cual el material de sutura es sometido a ensayos de traccion y compresion. Adicionalmente,
también es posible medir el descenso de la resistencia a la traccién de un material de sutura a través
de la pérdida de peso del mismo, lo cual sirve para indicar el grado de degradacién que este ha
experimentado. (Abullais et al. 2020)

A partir de lo citado anteriormente, la seleccién por parte del clinico de un material de sutura tomando
en cuenta su resistencia a la traccion es determinante, en base a esto el objetivo de nuestra
investigacion es analizar las caracteristicas de resistencia a la traccion de diferentes materiales de

sutura.

2. Obtencion del FRP
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En esta revision sistematica de literatura se analiza la evidencia cientifica existente acerca
de la resistencia a la traccion de diferentes materiales de sutura utilizados en cirugia oral y
periodontal. Se ha desarrollado una busqueda electronica de literatura en diversos
repositorios digitales los cuales incluyen: PubMed (Medline), Science Direct, Semantic
Scholar, Scopus, Scielo, SpringerLink y Google Scholar. La interaccion de busqueda fue
ejecutada con el soporte de operadores booleanos con los cuales fue posible combinar las
siguientes palabras clave: “tensile strength”, “sutures”, "oral surgery", “periodontics”. Asi
mismo, en la estrategia de busqueda, los operadores booleanos que se utilizaron fueron
“AND” y “OR”, procurando que las palabras claves aparecieran en al menos alguno de los

siguientes apartados: “Title”, “Abstract”, “Keywords” y “MeSH terms”.

Como criterios de inclusién se aplicé: articulos en inglés publicados entre los afios 2007-
2022, tipo observacional descriptivo, revisiones sistematicas, estudios experimentales in
Vivo, in vitro, diametros de hilos desde 3-0 hasta 6-0. En contraste, los criterios de exclusion
fueron: articulos previos al afio 2007, estudios que no tuvieran muestra definida, estudios
gue no indiquen el método para medir la resistencia a la traccion y estudios duplicados en

otras bases de datos.

Durante la primera busqueda se identificaron 144 articulos entre Pubmed y otras bases de
datos, tras eliminar los registros duplicados quedaron un nimero de 110, de estos se
eligieron 81 articulos que cumplieron con los criterios establecidos en este estudio,
guedando 32 articulos después de leer su titulo y resumen, finalmente se seleccionaron un
total de 22 articulos después de su lectura completa, como se muestra en el diagrama de
flujo PRISMA en la figura 1. Adicionalmente se incluy6 2 libros que aportan con el tema de

esta revision.

Figura 1: Diagrama de flujo PRISMA del proceso de cribado de los articulos
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3. Resultados

Suturas monofilamento y multifilamento

Dragovic et al. en su estudio clinico aleatorizado evaluaron la pérdida de resistencia a la
traccion de diferentes materiales de sutura que fueron colocadas en sitios post exodoncia
de terceros molares impactados, mediante la medicion de la holgura posoperatoria de cada
material de sutura con la ayuda de una sonda graduada UNC 15 a los 3y 7 dias. En esta
investigacion se compararon suturas de monofilamento (Polipropileno, Poliglitona 6221) con
suturas de multifilamento (Seda, Polysorb). El nudo fue levantado con cuidado con unos
alicates de algodén y se midi6 la distancia desde el nudo hasta el tejido con una precision
de 0,5 mm, con lo cual se encontré una cantidad significativamente mayor de holgura
postoperatoria en el grupo de suturas multiflamento (Seda, Polysorb). En cuanto a los
resultados, la menor pérdida de resistencia a la traccién la presentd la sutura de

polipropileno mientras, la mayor pérdida la presenté la seda NA-Multi. Esto, segun lo
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destacan Dragovic et al. podria explicarse debido a la composicibn quimica de los
materiales pues, de acuerdo con estudios previos, se sabe que en la estructura de fibroina
de la sutura de seda NA-Multi se encuentra un 10% de agua en comparacion con el 0% de
agua que se encuentra en la estructura de sutura de polipropileno, lo que lleva a la seda a
absorber més agua y a desintegrarse mas réapido. (Dragovic et al. 2020)

Taysi et al. en su estudio in vitro evalud la resistencia a la traccion de ocho materiales de
sutura: multiflamentos (seda, poliglactina 910, &acido poliglicélico) y monofilamentos
(politetrafluoroetileno, polipropileno, poliéster, poliglecaprona 25 y polidioxanona) en calibre
3-0 con dos técnicas de sutura (simple y colchonero horizontal). Se construyé una
plataforma experimental que simulaba el area de sutura quirdrgica utilizando una impresora
3D con filamento de acrilonitrilo butadieno estireno(ABS). Se imprimieron 640 placas
cuadradas con cuatro orificios, los nudos se ataron con un portaagujas. Las muestras se
examinaron antes y después de los 3, 7 y 14 dias de inmersién en saliva artificial. De
acuerdo a los resultados la técnica de sutura simple permitié6 que los materiales de sutura
mostraran una resistencia a la traccion superior que la técnica de sutura colchonero
horizontal. (Taysi et al. 2021) Entre los ocho materiales de sutura, el PTFE mostr6 los
valores mas bajos de resistencia a la traccién, mientras que la polidioxanona obtuvo los
valores mas altos para ambas técnicas. Los autores explican que la razén por la que el
PTFE presenta una menor resistencia a la traccion, es por la estructura porosa de sus fibras.
(He & Benson 2017)

En otro estudio in vitro se evalu6 el efecto de dos diferentes enjuagues bucales (Parodontax
y Listerine) sobre la resistencia a la traccion de dos tipos de suturas, monocryl
(monofilamento) y vicryl (multifilamento), ambos en calibres 4-0 y 5-0, que fueron colocados
dentro de un contenedor plastico ésteril etiquetado con la condicién experimental y el
nimero de muestra. Los medios de prueba fueron saliva artificial como grupo control
positivo, gluconato de Clorhexidina al 0.2% (Parodontax) y un enjuague en base a aceites
esenciales (Listerine Zero) como grupo prueba, y un grupo control negativo (condicion
seca). La resistencia a la traccién de las muestras fue probada en un periodo de tiempo
establecido de 1,3,7,10 y 14 dias después de ser sumergidos en los medios de prueba
utilizando un sistema de testeo universal Instron. Segun los resultados obtenidos, las
suturas vicryl 4-0 y 5-0 obtuvieron un aumento significativo en su fuerza tensil cuando se
sumergieron en enjuagues bucales de Listerine y Clorhexidina, al compararse con la
condicion seca; al contrario, las suturas monocryl 4-0 y 5-0 mostraron una notable pérdida
de fuerza cuando se sumergieron en enjuagues bucales de clorhexidina y Listerine. Debido

a su morfologia fisica, monocryl al ser una sutura monofilamento tiende a perder su fuerza
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tensil en periodos de tiempo mas cortos. Por otro lado, la fuerza del VICRYL una sutura
absorbible sintética multiflamento se explicaria por su resistencia a la degradacion
hidrolitica. (Alsarhan et al. 2018)
Un estudio in vitro desarrollado por Manfredinni et al. evalu6 la fuerza de rompimiento de
ocho materiales de sutura multifilamentos (seda, polietileno, acido poliglicélico rapido, acido
poliglicdlico sintético) y monofilamentos (fluoruro de polivinilideno, poliamida, polipropileno,
acido poliglicélico pseudomonofilamento), en tres calibres 3-0, 4-0, 5-0. Se emple6 saliva
artificial comercial. Las suturas se probaron en una maquina de prueba de doble columna
montada en un banco. Siendo los multifilamentos (rPGA, seda y PGA) los que mostraron la
fuerza mas alta en los grupos 3-0, 4-0 y 5-0, respectivamente. Por lo tanto, dichos materiales
pueden recomendarse para aquellos procedimientos que necesitan una fuerza de
rompimiento mas elevada. (Manfredini et al. 2022) Esto se respalda favorablemente con
Minozzi y colaboradores quienes afirmaron que en regiones anatémicas como la mucosa
oral que demandan mayor resistencia a la traccién, se prefiere el material de sutura
multifilamento. (Minozzi et al. 2009).
Suturas absorbibles y no absorbibles
Dado que la mayor parte de la degradacion de las suturas absorbibles es de naturaleza
hidrolitica, la capacidad de las moléculas de agua para penetrar en las suturas determina si
el proceso de degradacion procede a través de la superficie, el volumen o ambos modos.
La degradacion hidrolitica en volumen daria como resultado una pérdida rapida de la
resistencia a la traccion en un periodo corto de tiempo, mientras que el modo de
degradacion superficial mantendria la resistencia a la traccion durante un periodo mas largo.
La evidencia disponible indica que las suturas absorbibles se degradan hidroliticamente a
través del modo de volumen, mientras que algunas suturas no absorbibles, como las suturas
a base de poliéster y poliamida, se degradan a través del modo de superficie, como se
observa en la figura 2. (Chu 1997)

Figura 2: Tipos de degradacion hidrolitica del material de sutura
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Fuente: (Propiedad de los autores)

Degradacion de superficie, se da en la mayoria de materiales no absorbibles y la degradacion de

volumen se produce en materiales absorbibles.

En un estudio experimental in vitro desarrollado por Alamer et al. se evalu6 el efecto de la
saliva sobre la resistencia a la traccion de tres tipos de suturas usadas comunmente: seda
(no absorbible), poliglactina (absorbible) y polipropileno (no absorbible), el cual se ha
dividido en grupo control antes de ser sumergido y un grupo prueba sumergido en saliva
artificial con suero humano para simular el entorno oral durante un periodo de 14 dias. Se
comprobd la resistencia a la traccién de las muestras utilizando una maquina de prueba
universal denominada Quasar 100 que estuvo acoplada a una computadora para el analisis
digital. El resultado del estudio afirma que el material de sutura en general tiende a perder
una cantidad significativa de resistencia a la traccion cuando es expuesto al medio bucal.
Segun Alamer et al. el polipropileno es el mejor material de sutura para el cierre de heridas
después de un procedimiento quirdrgico oral o periodontal, seguido de poliglactina y seda.
En la literatura se ha informado una fuerte relacion entre la degradacién de la sutura y la
resistencia a la traccion. La degradacion de PG se debe principalmente a la degradacion
enzimatica proteolitica al igual que la seda. (Alamer et al. 2019)

Abellan et al. en su estudio experimental in vitro evalu6 las propiedades mecanicas de cinco
materiales de sutura: seda (natural no absorbible), poliamida (sintética no absorbible), acido
poliglicolico (sintética absorbible),poliglecaprona (sintética absorbible), politetrafluoroetileno

(sintética no absorbible) en calibre 5-0, en configuraciones de tres nudos.
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universal (UTM), y se sumergieron en tres soluciones con un ph diferente, las suturas se

Se midieron las muestras utilizando una maquina de ensayo

colocaron en dos ganchos en extremos opuestos de la maquina y se probaron a una
velocidad establecida de 50 mm/min. Entre los cinco materiales de sutura estudiados el
acido poliglicélico, poliglecaprona y poliamida demostraron valores mas altos de carga de
falla, mientras que el politetrafluoroetileno (PTFE) y seda obtuvieron los valores mas bajos.
Estudios previos han informado que los materiales sintéticos absorbibles tienen una mayor
resistencia a la traccion, mientras que los no absorbibles muestran una menor resistencia.
Este estudio demuestra que la resistencia de la sutura depende del tipo del material y de la
configuracion de nudo utilizada. (Abellan et al. 2016)

En el estudio experimental in vitro de Varma et al. se evaluo el efecto de colutorios de
clorhexidina y &cido hialuronico sobre la resistencia a la traccion de dos tipos de materiales
de sutura no absorbibles (Seda y Nylon). Las pruebas fueron llevadas a cabo en dos
tiempos, antes y después de ser sumergidos en clorhexidina y acido hialurénico, por medio
de una maquina de testeo universal (Tinius Olsen) a una velocidad de 2 mm/min hasta la
fatiga o falla del material de sutura, este valor fue registrado en Newtons. Con relacién a los
resultados, la resistencia a la traccion de la poliamida (nylon) y de la seda se redujo
significativamente después de ser sumergidos en clorhexidina por 24 horas. La disminucién
de la resistencia a la traccién no fue significativa cuando el material de sutura poliamida fue
sumergido en gel de acido hialurénico y si lo fue para la seda. Segun Varma, esto se
explicaria por dos razones, una debido a la habilidad del acido hialurénico para adherirse
mas firmemente a la poliamida, y asi disminuir su solubilidad en ambientes termo
estandarizados, y segundo probablemente por la naturaleza viscosa del mismo. (Varma et
al. 2020)

Saravanakumar et al. En un estudio in vitro, evalué la resistencia a la traccién de materiales
de sutura absorbibles (catgut, acido poliglicolico, polidioxanona) y no absorbibles (seda
negra, poliester, polipropileno), en calibres 3-0, 4-0, 5-0. Se midi6 la resistencia a la traccion
mediante un dispositivo de prueba mecéanica Instron, cada material de sutura se corté en
cinco longitudes de 100 mm y se unieron a bloques de acrilico de 8mm de longitud y 6 mm
de anchura, se prob6 cada material de sutura en ambiente seco y ambiente humedo (saliva
artificial), los dias 1, 7 y 14 después de la inmersion en saliva artificial.

Dentro de los materiales de sutura absorbibles en calibres 3-0, 4-0, 5-0, el &cido poliglicélico
tuvo un deterioro minimo y el catgut un deterioro maximo en un tiempo estipulado de 14
dias de inmersién en saliva, y en materiales de sutura no absorbibles, el polipropileno 5-0
fue el material que mostré un deterioro minimo (ademas del poliéster 5-0 que también

mostré un deterioro de resistencia a la traccion muy pequefo), mientras que la seda 4-0 y
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traccion. La razon por la que PGA conserva su fuerza por mas tiempo que el catgut, se debe

5-0 mostré un deterioro maximo de su resistencia a la

a que la desintegracion de este Ultimo puede ser acelerada debido a su fuerte caracter
hidrofilico. (Saravanakumar et al. 2018) El polipropileno retiene muy bien su resistencia
original ya que esta no esta sujeta a degradacion hidrolitica debido a la ausencia de uniones
hidrolizables. (Chu 1997)

Arce et al. en su estudio in vitro comparo la resistencia a la traccion de 3 tipos de suturas
usadas en cirugia de implantes dentales, politetrafluoroetileno (no absorbible), poliglactina
910 (absorbible) y seda negra (no absorbible) en calibre 4-0, en un ambiente oral simulado.
Las mediciones se hicieron antes y después de ser sumergidas en saliva (a los 3,7,14 y 21
dias), mediante el uso de una maquina de prueba universal. La duracion de este estudio y
la seleccion de los puntos de prueba se basaron en la relevancia clinica. Como resultado
se obtuvo que la sutura PG (poliglactina 910) tiene mayor resistencia a la traccién que la
seday PTFE (politetrafluoroetileno), segun los autores esto es debido a su elasticidad. (Arce
et al. 2019)

Otro estudio in vitro realizado por Khiste et al. evalud la fuerza tensil de tres tipos de suturas
sintéticas absorbibles (acido poliglicélico, poliglactina 910 y poliglecaprona), cada uno de
dos diametros diferentes (4-0 y 5-0) en un entorno oral simulado comparado a uno seco
mediante el uso de la maquina universal Ultratest. La resistencia a la traccién de las 210
muestras obtenidas se evalué en puntos especificos de tiempo: antes de la inmersion
(seca), 1 hora, y alos 1,3,7,10 y 14 dias después de la inmersién. Se pudo evidenciar que
la resistencia para las suturas 4-0 fue significativamente mayor que las suturas 5-0 para los
tres materiales. Entre las suturas 4-0, el PGA mostr6 la mayor fuerza al final del dia 10, y
es un material de sutura deseable si se requiere maxima resistencia a la traccién en los
primeros 10 dias, esto se explica debido a su caracter hidrofilico mas débil. Por otro lado,
al dia 14 ambos diametros presentaban una fuerza tensil insignificante para los tres tipos
de materiales de sutura. (Khiste et al. 2013)

En el estudio in vitro de Antoniac et al. fueron evaluadas 5 muestras de suturas quirurgicas
sintéticas absorbibles en términos de estabilidad y biodegradacién hidrolitica en solucién
salina buferada de fosfato (SSBF) de diferentes niveles de pH (7.4 y 4.4). Las muestras de
sutura fueron las siguientes: P1 (polidioxanona), P2 (poliglactina), P3 (&cido poliglicélico),
P4 (acido poliglicélico, con un peso molecular mas alto, es decir de mayor diametro), P5
(poliglecaprona). El grado de degradacion de las suturas fue evaluado midiendo la pérdida
de peso de las muestras y la fuerza tensil por medio una maquina de prueba universal
(GATAN MicroTest), estas mediciones fueron hechas antes y después de 2, 4, 6 y 8

semanas de ser sumergidas. El mejor comportamiento registrado después de las pruebas
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(polidioxanona), estos resultados concuerdan con los resultados observados cuando se

determinoé el grado de degradacién y

de resistencia a la traccion fue para la muestra P1

al mismo tiempo fue la Gnica sutura quirdrgica que retuvo su integridad después de 6-8

semanas de inmersién en solucién salina en pH de 7.4 y 4.4. La explicacion es debido a

que la polidioxanona es un polimero de caracter hidrofilico débil por lo que exhibe un grado

de degradacion mas bajo. En el caso de las muestras P3 y P4, ambas hechas de &cido

poliglicdlico, pero de diferentes diametros, un mejor comportamiento fue observado para la

muestra P4. Esto es debido al hecho de que el peso molecular (didmetro) del acido

poliglicélico de la muestra P4 es mayor, lo que significa un mejor comportamiento de

degradacién hidrolitica y asi una resistencia a la traccion mas alta. (Antoniac et al. 2021)

Tabla 1: Recopilacion de los estudios incluidos.

Autor/ Ao Objetivo del | Disefio Materiales y Materiales de Material de
estudio del meétodos sutura sutura con
estudio mayor
resistencia a
la traccion
Dragovic etal. | Evaluar la ECA Sitios post Polipropileno Polipropileno
2020 resistencia a exodoncia de Poliglitona 6221
la traccion de terceros molares | Seda
4 materiales impactados Polysorb
de sutura
Taysi et al. Evaluar la In vitro Saliva artificial Seda Polidioxanona
2021 resistencia a Poliglactina 910
la traccion de Acido poliglicélico
8 materiales Politetrafluoroetileno
de sutura Polipropileno
Poliéster
Poliglecaprona 25
Polidioxanona
Alsarhan etal. | Evaluo el In vitro Saliva artificial Monocryl Vicryl
2018 efecto de dos Listerine Vicryl
diferentes Clorhexidina
Evelyn Estefania, Brito Quito Pagina 16
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enjuagues
bucales,
sobre la
resistencia a
la traccion de
dos tipos de
sutura
Manfredini et al. | Evalud la In vitro Saliva artificial Seda Acido
2009 fuerza de Polietileno poliglicélico
rompimiento Acido poliglicélico rapido
de ocho rapido
materiales de Acido poliglicélico
sutura estandar
Fluoruro de
polivinilideno
Poliamida
Polipropileno
Poliglecaprona
Alamer et al. Evalué el In vitro Saliva artificial Seda Polipropileno
2019 efecto de la con suero Poliglactina
saliva sobre humano Polipropileno
la resistencia
a la traccién
de tres tipos
de suturas
Abellan et al. Evaluo las In vitro Solucién Seda Acido
2016 propiedades salina en 3 Poliamida poliglicélico
mecanicas de niveles Acido poliglicélico
5 materiales diferentes de pH | Poliglecaprona
de sutura y tres distintas Politetrafluoroetileno
configuraciones
de nudo
Evelyn Estefania, Brito Quito Pagina 17
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Varma et al. Evaluo el In vitro Clorhexidina Seda Poliamida
2020 efecto de Acido hialuronico | Nylon
colutorios
sobre la
resistencia a
la traccion de
dos tipos de
materiales
Saravanakumar | Evalué la Invitro | Saliva artificial Catgut absorbibles:
et al. 2018 resistencia a acido poliglicélico acido
la traccion de polidioxanona poliglicélico
materiales de seda negra no
sutura poliéster absorbibles:
absorbibles y polipropileno polipropileno
no
absorbibles
Arce et al. 2019 | Comparo la In vitro Saliva artificial Politetrafluoroetileno | Poliglactina
resistencia a Poliglactina 910 910
la traccion de Seda negra
tres tipos de
materiales de
sutura
utilizadas en
cirugia de
implantes
Khiste et al. Evalué la In vitro Saliva artificial Acido poliglicélico Acido
2013 fuerza tensil poliglactina 910 poliglicélico
de tres tipos poliglecaprona
de suturas
sintéticas
absorbibles
Antoniac et al. Evaluo cinco | In vitro Solucién salina Polidioxanona Polidioxanona
2021 muestras de buferada de Poliglactina
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suturas fosfato Acido poliglicélico
sintéticas Acido poliglicélico
absorbibles con mayor diametro
en términos Poliglecaprona

de estabilidad
y degradacién
hidrolitica

Fuente: (Propiedad de los autores)

4. Discusion

Segun lo destacan los autores Alamer, Saravanakumar y Dragovic y col. en sus estudios in
vitro e in vivo, el polipropileno(monofilamento sintético no absorbible) es el material de
sutura que mejor conserva su resistencia inicial por periodos prolongados por encima de
los 14 dias en diferentes medios, por lo tanto podria ser el material de elecciéon en
situaciones clinicas como cirugias plasticas periodontales, de aumento Gseo etc,
procedimientos quirdrgicos donde el tejido estaria sometido a mayor tension.
(Saravanakumar et al. 2018) (Alamer et al. 2019) (Dragovic et al. 2020)

Otra alternativa con una excelente fuerza tensil es la polidioxanona (monofilamento sintético
absorbible) segun lo remarcan Antoniac y Taysi et al en sus estudios in vitro bajo
condiciones de entorno oral simulado, debido a que su caracter hidrofilico es débil, haciendo
gue su ritmo de degradacion hidrolitica sea lento, afectando en menor grado a su resistencia
a la traccion. Tambien, Khiste, Antoniac, Saravanakumar et al afirman en sus estudios in
vitro también bajo condiciones orales simuladas encontraron en la sutura de &acido
poliglicélico (multiflamento sintético absorbible) una cualidad superior en la resistencia a la
traccion (Saravanakumar et al. 2018, (Khiste et al. 2013, (Antoniac et al. 2021). Respecto
al Vicry material sintético, absorbible, multifilamentoy Monocryl sintético, absorbible,
monofilamento se debe tener en cuenta una disminucion de su resistencia a la traccion a
partir de los 10 dias de ser sumergidos enjuagues bucales. (Alsarhan et al. 2018)

En su contraparte, los materiales que exhibieron una peor resistencia a la traccion después
de 2 semanas de estudio, fueron el politetrafluoretileno (PTFE) segun Taysi, la cual podria
ser debido a la estructura porosa de sus fibras que podria influir negativamente en su
degradacion y a su vez sobre la resistencia a la traccion (Chu 1997). También la seda
(multifilamento natural no absorbible) present6 propiedades mecanicas subdptimas.

Segun Dragovic en su estudio clinico aleatorizado se debe a la composicién quimica de la

seda ya que en su estructura de fibroina presenta un 10% de agua, lo que provoca que se
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la traccion. (Dragovic et al. 2020)

acelere su degradacioén hidrolitica afectando su resistencia a

Los materiales de sutura ademas de una buena resistencia a la traccion deben poseer una
serie de caracteristicas y propiedades especificas, tales como estabilidad dimensional, falta
de memoria, seguridad de los nudos, reaccion tisular baja y suficiente flexibilidad para evitar
dafos en la mucosa oral. (Vasanthan et al. 2009) (Alsarhan et al. 2018)(Chu 1997)

Las principales limitaciones de esta revision fueron el disefio y metodologia heterogénea de
los estudios incluidos por esta razén no es posible realizar un metanalisis. Se sugiere tener
cautela en la interpretacion de los resultados ya que la mayoria son estudios in vitro. Se
recomienda conducir estudios clinicos aleatorizados, con metodologia estandarizada para
la medicién de la resistencia a la traccion y controlar diferentes variables como el tipo de
cirugia, la técnica de sutura, el medio etc.

4. Conclusion

El propésito de esta revision de literatura fue proporcionar evidencia cientifica Gtil que pueda
ayudar a los clinicos a tomar mejores decisiones cuando elijan el material de sutura ideal
teniendo en cuenta que la resistencia a la traccién es una de las propiedades directamente
relacionadas con el mantenimiento de los tejidos en aproximacién durante las primeras 1 a
2 semanas, periodo critico que demoran los tejidos en recuperar su resistencia inicial. La
mejor resistencia a la traccidbn podria encontrarse en suturas de polipropileno
(monofilamento sintético no absorbible), polidioxanona, o acido poliglicélico debido a las
propiedades de su estructura.

Sin embargo, se requieren estudios clinicos aleatorios a futuro que evallen la resistencia a

la traccion, tomando en cuenta las variables clinicas que pueden influir en la misma.
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