
INR, TP, TTP, biometría
hemática y tiempo de sangrado.

Serán anexados a la interconsulta
médica.

Tipo de trombosis, tratamiento y farmacoterapia, crisis manifestadas,
laboratorios recientes, factores de riesgo asociados, hospitalizaciones,
hemorragias que hayan requerido Tx médico.

Informar al paciente sobre los riesgos que conlleva su enfermedad durante los
procedimientos quirúrgicos bucales.

 

7. INTERCONSULTA CON EL 
MÉDICO TRATANTE.

1.HISTORIA CLÍNICA.

Considerar: 
Anestesia:  infiltrativa; bloqueos tronculares solo con
precaución. 
Infiltración con anestesia con vasoconstrictor, previo control
del Px.
Profilaxis antibiótica: 

Adultos: Amoxicilina 2 g VO (vía oral), 30–60
minutos antes del procedimiento.

Pacientes alérgicos a penicilina: Clindamicina 20 mg/kg VO,
Azitromicina o Claritromicina 15 mg/kg VO, Cefalexina 50
mg/kg VO.

Sutura reabsorbible: Vicryl, catgut, ácido poli glicólico.

Trombosis Venosa.
PROTOCOLO

Manejo odontológico en pacientes con 

2. CONSENTIMIENTO INFORMADO.

3. DETERMINAR LA ENFERMEDAD Y EL TRATAMIENTO FARMACOLÓGICO.

4. DETERMINAR EL RIESGO ASA. 5. EVALUAR EL RIESGO HEMORRÁGICO.

6. SOLICITAR ESTUDIOS DE 
LABORATORIO. Considerar: 

Fecha, nombre completo del paciente,
diagnóstico sistémico.
Fármacos que ingiere al paciente, diagnóstico
odontológico, plan de tratamiento,
especificando si hay riesgo de sangrado,
anestésico a utilizar.
Motivo de interconsulta.
Nombre y firma del odontólogo.

8. CONSIDERACIONES DE RESPUESTA DE INTERCONSULTA MEDICA.

9. TRATAMIENTO BUCAL. 10. CUIDADOS POSTOPERATORIOS.
Indicar al pacientes los cuidados pertinentes
posteriores a los procedimientos quirúrgicos
bucales, enfatizando en los cuidados para
prevenir hemorragías postoperatorias.
En casos donde se haya realizado ajuste de
dosis por el médico tratante, indicar continuar
con su tratamiento como se indicó.
Seguimiento cercano: primeras 24-48 horas.

Para determinar el tipo de tratamiento que se puede realizar.

Por: P.C.D. Daisy Alejandra Fuentes Gómez.
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