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Resumen 

Introducción: Los concentrados plaquetarios contienen altas cantidades de factores 

crecimiento que estimulan funciones biológicas, facilitando la regeneración ósea. A pesar 

de la abundancia de estudios relacionados al tema no se encontró información actualizada 

que agrupara el uso de PRP, PRF y PRFC en una sola investigación, por lo cual se realizó 

una revisión sistemática con el objetivo de describir la efectividad de los concentrados 

plaquetarios para la regeneración ósea en cirugía bucal y periodoncia. Metodología: Las 

fuentes de información utilizadas fueron Medline, Elsevier, Springer, SciELO, Biblioteca 

Virtual en Salud (BVS), Hindawi, Dialnet, Google académico, Acta Odontológica 

Venezolana y Revista Odontológica de Los Andes. Se tomaron en cuenta estudios 

publicados entre el año 2000 y 2015, descartandose estudios en animales. Resultados: El 

análisis de la literatura arrojó 75 artículos: 10 ensayos clinicos, 10 revisiones sistemáticas, 6 

casos y controles, 6 casos clínicos, 16 estudios comparativos, 17 revisiones bibliográficas y 

10 estudios in vitro. De acuerdo al tipo de material utilizado, se identificaron 35 

investigaciones de PRP, 15 en PRF, 8 en PRFC. El estudio confirma que el PRP, PRF y 

PRFC son biomateriales eficaces para la regeneración ósea en cirugía bucal y periodoncia. 

Conclusión: Las propiedades osteoinductivas de estos concentrados favorecen la 

regeneración ósea y se sugiere su uso clínico como un protocolo válido para la recuperación 

de los tejidos óseos en cirugía bucal y periodoncia. 

Palabras clave: Plasma rico en plaquetas, plasma rico en fibrina, regeneración ósea guiada, 

plasma rico en factores de crecimiento y defectos óseos. 
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Effectiveness of platelet concentrates for bone regeneration in oral surgery and 

periodontal treatments. A systematic review 

Abstract 

Introduction: Platelet concentrates contain high amounts of growth factors that stimulate 

biological functions, facilitating bone regeneration. Despite the abundance of related 

studies, no information was found that gathered the use of PRP, PRF and PRGF in a single 

investigation, so the aim of this systematic review is to describe the effectiveness of platelet 

concentrates for bone regeneration in oral surgery and periodontal treatment. 

Methodology: The information sources used were Medline, Elsevier, Springer, SciELO, 

Virtual Health Library (VHL), Hindawi, Dialnet, Google Scholar, Acta Odontologica 

Venezolana and Revista Odontológica de Los Andes. Studies published between 2000 and 

2015 were also included, discarding animal studies. Results: The analysis of the literature 

was based on 75 articles: 10 clinical trials, 10 systematic reviews, 6 cases-control studies, 6 

clinical cases, 16 comparative studies, 17 literature reviews and 10 studies in vitro. 

According to the type of biomaterial used, 35 investigations of PRP, 15 in PRF and 8 about 

PRGF were identified. The study confirms that the PRP, PRF and PRGF are effective 

biomaterials for bone regeneration in oral surgery and for periodontal treatment. 

Conclusion: The osteoinductive properties of concentrates promote bone regeneration and 

its clinical use is recommended as a valid protocol for bone recovering in oral surgery and 

periodontal treatment. 

Key words: Platelet-rich plasma (PRP) and Platelet-Rich Fibrin (PRF) guided bone 

regeneration, platelet rich in growth factors and bone defects. 

INTRODUCCIÓN 

Las plaquetas son fragmentos granulados que se originan a partir de una célula denominada 

megacariocito
1
. El 75% de las plaquetas presentes en el organismo se encuentran 

circulando en la sangre, específicamente suspendidas en el plasma y su función está 

asociada a la coagulación sanguínea debido a la presencia de múltiples factores en su 

composición, entre ellos, el factor de crecimiento tisular
2
.  
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Se conocen distintos derivados de las plaquetas, de los cuales se puede mencionar: 

Plasma rico en plaquetas (PRP): es una suspensión concentrada de la sangre centrifugada 

en donde se obtiene un volumen de plasma autólogo, no tóxico ni inmunoreactivo, que 

contiene una cuenta plaquetaria cinco veces mayor que la que se encuentra en sangre 

normal
3,4

. 

Plasma rico en fibrina (PRF): es un concentrado plaquetario inmune obtenido de una 

membrana de fibrina, que contiene todos los constituyentes de la sangre que son favorables 

para la regeneración ósea y tisular. Uno de sus rasgos más importantes es proporcionar una 

concentración de factores de crecimiento en las zonas intervenidas quirúrgicamente para 

estimular el proceso de regeneración. El PRF es considerado como un biomaterial ideal 

pues contiene numerosos efectos positivos en la regeneración de tejidos suaves y duros para 

preservar la estructura ósea y gingival de la cavidad bucal
5-7

.  

El PRP es la primera generación de la preparación de la sangre centrifugada, y el PRF es la 

segunda generación obtenida, el cual es desarrollado para potenciar las propiedades del 

PRP.  

Plasma rico en factores de crecimiento (PRFC): es una mezcla autóloga de proteínas 

preparadas a partir de un determinado volumen plasmático. Se encuentran en numerosos 

gránulos del citoplasma de las plaquetas. Entre ellos están PDGF (Factor de crecimiento 

derivado de plaquetas), VEGF (Factor de crecimiento endotelial vascular) TGFbeta (Factor 

de crecimiento transformado) IGF-1 (Factor de crecimiento insulínico tipo 1) y EGF 

(Factor de crecimiento epidérmico) 
8-10

 estos factores incrementan la tasa de formación ósea 

y promueven la densidad del hueso formado
11

. 

Se ha encontrado que los concentrados plaquetarios son útiles para la regeneración ósea, la 

estabilización de injertos, la hemostasia y el sellado de heridas y la cicatrización de las 

mismas, favoreciendo al área de la Odontología en casos de cirugía bucal
12

, 

específicamente en implantología dental, cirugía maxilofacial y reconstructiva; así como 

también en tratamientos periodónticos para detener el progreso de la enfermedad y 
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regenerar los tejidos perdidos, formando un nuevo cemento, nuevo hueso y ligamento 

periodontal
13

. 

En consecuencia, el objetivo principal de estos tratamientos es la reparación completa 

funcional, estética y biológica de los tejidos de soporte y la inclusión de nuevo hueso 

alveolar
14

. 

La razón por la cual los concentrados plaquetarios son usados para tratar patologías 

odontológicas es porque contienen altas concentraciones de factores crecimiento que 

estimulan funciones biológicas como la quimiotaxis, la proliferación y diferenciación 

celular, los cuales facilitan la recuperación
15,16

.  

A pesar de la abundancia de estudios relacionados con el uso de concentrados plaquetarios 

que dan cuenta de su efectividad, no se encontró información actualizada que agrupara el 

uso de PRP, PRF y PRFC en una sola investigación, lo cual facilitaría el acceso a dicha 

información, así como también reduciría el tiempo de búsqueda de los investigadores 

interesados en el tema. 

Por lo tanto, esta revisión sistemática tiene como propósito describir la efectividad de los 

concentrados plaquetarios, PRP, PRF y PRFC, para la regeneración ósea aplicado en la 

cirugía bucal y tratamientos periodontales.  

METODOLOGÍA 

Fuentes de información  

En el desarrollo de la revisión sistemática las fuentes de información que se utilizaron 

fueron la base de datos en salud: Medline a través de PubMed, asi como la base de datos 

multidisciplinaria: Elsevier a través de Science Direct, Springer;  bibliotecas electrónicas: 

SciELO, Biblioteca Virtual en Salud (BVS) coordinada por BIREME, Cochrane vía BVS; 

editoriales de acceso abierto: Hindawi; Directorios de Revistas: Dialnet y buscadores 

académicos como Google académico, aunado a esto, se realizó una búsqueda manual en las 

siguientes revistas venezolanas: Acta Odontológica Venezolana y Revista Odontológica de 

Los Andes.  
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Criterio de búsqueda  

El protocolo de búsqueda incluyó el uso de descriptores Medical Subject Headings 

(MeSH): “plasma”, “blood platelet”, “bone regeneration”, “dental implants”, “platelet-rich 

plasm”, y (“platalet-rich plasma AND bone regeneration”); con los Descriptores en 

Ciencias de la Salud (DeCS): “plasma rico en plaquetas”, “implantes dentales”, “plasma”, 

“factores de crecimiento”, ”plaquetas”, “regeneración ósea” y “cicatrización”. Además se 

utilizaron  las  siguientes  palabras  claves: plasma rico en fibrina, regeneración ósea 

guiada, plasma rico en factores de crecimiento y defectos óseos.  

Igualmente, se tomó en cuenta el idioma inglés o español y el año de publicación en un 

rango comprendido entre 2000 y 2015. 

Criterios de inclusión 

Los criterios de inclusión utilizados fueron: estudios de casos y controles, ensayos clínicos, 

revisiones sistemáticas, revisiones tradicionales de la literatura, casos clínicos, estudios 

comparativos y estudios in vitro donde los participantes involucrados fueron jóvenes, 

adultos y personas mayores, además se tomó en cuenta el  nivel de evidencia de los 

artículos, y estudios que contuvieran sólo información relevante acerca de la regeneración 

ósea guiada por medio de PRP, PRF y PRFC. 

Criterios de exclusión  

Los criterios de exclusión aplicados fueron: estudios en animales, artículos orientados a la 

regeneración tisular e información confusa y poco confiable. 

Estrategia de búsqueda 

La búsqueda inicial de información arrojo una gran cantidad de artículos que fueron 

analizados bajo la técnica de skimmimng and scanning, la cual funcionó como filtro para el 

descarte de artículos que no cumplían con los criterios de inclusión previamente descritos y 

resulto con la elección de los artículos que verdaderamente fueron pertinentes para llevar a 

cabo la investigación.  
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RESULTADOS 

Descripción de los estudios 

El análisis de la literatura arrojó 75 artículos, entre ellos: 10 ensayos clinicos, 10 revisiones 

sistemáticas, 6 casos y controles, 6 casos clínicos, 16 estudios comparativos, 17 revisiones 

bibliográficas y 10 estudios in vitro, que cumplían con los criterios de inclusión 

previamente establecidos, realizados en 1249 pacientes de forma global. 

De acuerdo al tipo de material utilizado, se identificaron 35 investigaciones de PRP, 15 en 

PRF, 8 en PRFC. Adicionalmente, se presentaron 17 artículos que fueron usados como 

fundamentos teóricos para la investigación.  

Derivados de los concentrados plaquetarios 

Los resultados demostraron un creciente interés sobre el tema en los últimos años
17

, 

manifestando el uso de estos biomateriales como complemento en las técnicas de 

regeneración ósea. 

Plasma rico en plaquetas 

El plasma rico en plaquetas ha supuesto un avance decisivo en la estimulación, la 

aceleración y osteoinducción, los cuales constituyen etapas fundamentales para la 

consolidación del proceso de regeneración ósea
18, 19

. Se analizaron 35 artículos, sumando 

un total de 979 pacientes.  

A continuación, en la tabla 1 se esquematizan los resultados obtenidos para esta 

categoría con 31 artículos, exponiendo así el área y tipo de estudio. 

Autor(es) Tipo de Estudio Área Resultado 

Dorado y colaboradores20 Revisión sistemática Cirugía El artículo le atribuye al PRP propiedades 

estimuladoras de formación de 

osteoblastos. 
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Steigmann y colaboradores21 Estudio Comparativo Cirugía  Demostró formación de tejido óseo con 

mayor rapidez, a diferencia de las zonas en 

las cuales se aplicó materiales de injerto 

aloplástico. 

Camargo P, y colaboradores22 Ensayo clínico Periodoncia Concluyó que el PRP era un biomaterial 

ideal para ser utilizado en tratamientos de 

regeneración ósea. Aun así, aconsejó la 

combinación del PRP con otros materiales 

para potenciar sus efectos. 

 

Kassolis J, y colaboradores23 Ensayo clínico Cirugía Mostró una formación completa de hueso 

alrededor de los implantes y una normal 

apariencia radiográfica. 

Okuda K, y colaboradores24 Estudio comparativo Periodoncia El grupo con PRP presentó resultados 

favorables en los defectos periodontales 

intraóseos que presentaban anteriormente. 

Ocampo B, González M. 25 Caso clínico Cirugía Se le realizó una cirugía por colgajo con 

PRP y aloinjerto óseo a una paciente con 

periodontitis agresiva. Luego de 6 meses, 

presentó una recuperación satisfactoria de 

la zona. 

Méndez R, y colaboradores26 Estudio comparativo Cirugía Se realizó una alveoloplastia secundaria, en 

donde se hizo uso de PRP y aloinjertos. Se 

observó cicatrización de tejidos duros más 

rápida en los pacientes con PRP. 

 

Roffi A, y colaboradores27 

 

Revisión sistemática 

 

Cirugía 

Reportó resultados favorables con respecto 

al uso del PRP para el aumento óseo 

alveolar. 

Harnack L, y colaboradores28 Ensayo clínico Periodoncia Demostró que el tratamiento de defectos 

intraóseos, con la aplicación de PRP resulta 

en una mejora de la profundidad vertical y 

ganancia de inserción clínica en 

comparación con los valores iniciales. 
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Kotsovilis S. y 

colaboradores29 

Revisión sistemática Cirugía  Reportó que el PRP es un biomaterial 

completamente seguro, sin causar 

complicaciones o efectos adversos 

postoperatorios. 

Yamamiya, K y 

colaboradores30 

Ensayo clínico Periodoncia Resultó una significante mejoría clínica en 

el tratamiento de defectos intraóseos en 

términos de reducción de profundidad de 

sondaje y aumento de inserción clínica. 

Philippart, P y 

colaboradores31 

Ensayo clínico Cirugía  La regeneración ósea osteoinducida puede 

lograrse de manera segura usando una “pega 

ósea” hecha de PRP. 

Bravo, E., Oliva, P.32 Revisión sistemática Cirugía Mostró la cicatrización temprana de hueso 

cortical, mejorando las propiedades 

osteoconductivas en injertos óseos. 

Arenaz, J. y colaboradores33 Estudio comparativo Cirugía No hubo diferencias estadísticamente 

significativas entre los grupos estudiados. 

Plachokova, A. y 

colaboradores34 

Revisión sistemática Periodoncia Se encontró una amplia evidencia de los 

efectos beneficiosos que posee el PRP para 

el tratamiento de defectos periodontales. 

Franchini, M. y 

colaboradores35 

Caso control Cirugía Constató que las plaquetas gel derivan del 

PRP y su uso es beneficioso para la 

estimulación de la regeneración ósea 

después de la cirugía reconstructiva. 

Froum, S. y colaboradores36 

 

Caso clínico Cirugía Se reportó una formación vital de contenido 

óseo en los tres injertos bilaterales del seno, 

así como un mayor porcentaje de contacto 

hueso-implante. 

Markou, N. y 

colaboradores37 

Estudio comparativo Periodoncia Ambos tratamientos fueron 

significativamente similares en cuanto a 

profundidad del sondaje, defectos de 

profundidad y reducción del área de 

superficie. 
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Simon D, y colaboradores38 Estudio comparativo Cirugía Resultó en una leve mejoría del dolor en el 

grupo de estudio pero si una mejora en la 

regeneración del tejido óseo. 

Bucchi, C. y colaboradores39 Estudio comparativo Cirugía No motró resultados significativos entre el 

grupo de pacientes que recibió PRP y los 

que no. 

Kukreja B. y colaboradores40 Estudio comparativo Periodoncia Demostró que el PRP es beneficioso para 

tratar defectos periodontales intraóseos. 

Poeschl P. y colaboradores41 Estudio comparativo Periodoncia Demostró que la aplicación de PRP estimula 

la actividad osteoblástica. 

Ogundipe O. y 

colaboradores42 

Estudio comparativo Cirugía Demostró una mayor densidad ósea sin una 

gran diferencia con el grupo control. 

Célio R, et al. y Gawande P, 

y colaboradores43,44 

Estudio comparativo Cirugía Demostró una mayor regeneración ósea y a 

mayor velocidad. 

Kaul R. y colaboradores45 Estudio comparativo Cirugía Se encontró que el injerto con PRP mostró 

dehiscencia sólo en el 8% de los casos. La 

disminución del nivel de hueso alveolar fue 

significativa en el 3er mes después de la 

operación. 

BSammartino G. y 

colaboradores46 

Estudio comparativo Cirugía Resultó en una notable reducción de la 

cavidad así como la formación de nuevo 

tejido óseo. 

Consolo U. y colaboradores47 Estudio comparativo Cirugía  Demostró que el uso de PRP induce a una 

mayor densidad ósea. 

Inchingolo F, y 

colaboladores48 

Estudio comparativo Cirugía  La aplicación de PRP en combinación con 

hueso autógeno, material de hueso 

inorgánico y sustitutos óseos orgánicos, 

señaló mejoría significativa en la 

rehabilitación protésica sobre implantes. 

Forni F, y colaboradores49 Caso y control Cirugía El PRP y las plaquetas en gel son una 

técnica efectiva y segura. 
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Un estudio in vitro observó que el PRP aumenta la proliferación de los osteoblastos, células 

del ligamento periodontal y las células gingivales
50

. 

Por otro lado, otro estudio in vitro presentó evidencia sobre la efectividad del PRP junto 

con injertos en la estimulación de la formación osea
11

. 

En una investigación realizada con el fin de estudiar la calidad de los concentrados 

plaquetarios, se utilizó la muestra la sangre de 8 donantes sanos para la obtención de PRP, 

observando que este biomaterial permite la formación de un coágulo cuya consistencia es 

excelente para transportar diferentes tipos de injertos óseos y biomateriales. Así mismo, 

supone un aporte suplementario en el foco de lesión de una serie de factores de crecimiento 

que actúan como mediadores en los procesos de regeneración
51

. 

Un estudio comparativo realizado en 22 pacientes oncológicos, a los cuales se les aplicó 

PRP con el fin de mejorar la cicatrización de la osteonecrosis mandibular relacionada con 

los bisfosfonatos de las mordazas en el cáncer, demostró que el uso de este concentrado 

plaquetario fue efectivo
19

. 

Plasma rico en fibrina 

Es una nueva generación de concentrados plaquetarios constituidos en su mayoría, por 

fibrina, plaquetas y citoquinas
19

. La combinación de monómeros de fibrina conducen a la 

formación de una estructura trimolecular que origina una red suave y permeable la cual 

permite la rápida colonización de las células cicatrizales. Este material natural ha sido 

ampliamente utilizado en los últimos años como complemento de la regeneración de los 

tejidos
52

. En esta categoría, se analizaron 15 investigaciones que involucraron 203 

pacientes.  

En la siguiente tabla 2, se esquematizan los resultados obtenidos para esta categoría con 9 

artículos, exponiendo así el área y tipo de estudio. 
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Autor Tipo de estudio Área Resultado 

Peck, M. y 

colaboradores53 

Caso clínico Cirugía Estimuló la formación de hueso nuevo y la 

preservación de la cresta alveolar y se 

observó que es un biomaterial autólogo que 

no está expuesto a rechazos por parte del 

organismo. 

Simonpieri, A. y 

colaboradores54 

Ensayo clínico Cirugía Se demostró que luego de la aplicación de 

PRF la cavidad del seno alrededor del 

implante se llenó con hueso denso. 

 

Simonpieri, A. y 

colaboradores55 

 

Caso clínico 

 

Cirugía 

El uso de PRF ofrece un mejor control 

postoperatorio y además acelera la integración 

y remodelación ósea. 

Inchingolo, F. y 

colaboradores56 

Ensayo clínico  Cirugía  Mostró un crecimiento óseo y una mejor 

organización trabecular en zonas tratadas con 

PRF. 

Marrelli, M., Tatullo, 

M.57 

Casos y controles  Cirugía El uso de PRF ayuda a lograr la preservación 

de los tejidos que rodean el diente y madura el 

tejido óseo alrededor del implante. 

Boora, P. y 

colaboradores58 

Caso control Cirugía Mostró la prevalencia de todos los implantes 

osteointegrados. Se observó aumento de la 

media de hueso marginal. 

Li Q, y colaboradores59 Revisión sistemática Periodoncia El estudio mostró que el PRF mejoró 

significativamente la proliferación y 

migración de células periodontales 

progenitoras. 

Ranganathan A.60 Caso clínico Periodoncia Mostró una mejora en los aspectos clínicos, a 

nivel de tejidos duros y blandos.  

Toapata, I.61 Ensayo clínico Cirugía  Se observó una mejora en la cicatrización de 

tejidos blandos y duros, así como 

disminución del dolor. 
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Estudios in vitro evidenciaron que el PRF tiene la capacidad de impulsar la diferenciación 

de las células mesenquimáticas de la medula ósea en osteoblastos ya que contienen 

citoquinas, cadenas de glicina y glicoproteínas estructurales, elementos que actúan como 

una herramienta innovadora para la regeneración del tejido óseo
62,63

.  

En adición, otro estudio in vitro enfocado en como el PRF actúa en la proliferación de las 

células periodontales humanas, analizó las muestras sanguíneas de 10 voluntarios sanos de 

donde se obtuvo el PRF y posteriormente su comportamiento  fue evaluado en osteoblastos, 

resultando en una mayor proliferación de estos sin interferir con su vitalidad
64

. 

Karp et al.
65

 realizaron un estudio in vivo en el que observaron que los selladores de fibrina 

en su estado actual no son ideales para la mejora del tejido óseo, sin embargo evidenciaron 

que las propiedades estructurales de fibrina pueden ser un parámetro de diseño importante 

para maximizar la invasión de los tejidos óseos durante la cicatrización de herida. 

Así mismo, otro estudio in vitro expuso que el uso de PRF unido a otros biomateriales para 

injertos óseos, son una alternativa al PRP como agregado plaquetario debido a la 

posibilidad de optimizar la formación ósea
66

. 

Tsai et al.
67

 observaron en un estudio in vitro que el PRF aumentó la densidad y número de 

células periodontales a los 3 días de incubación así como un incremento de la proliferación 

osteoblástica. 

Plasma rico en factores de crecimiento 

El uso de PRFC actúa como una matriz favorable para el desarrollo de la curación sin 

procesos inflamatorios excesivos, generando la liberación de citoquinas
68

. Estas proteínas 

son las responsables directas del estado y destino celulares en las distintas situaciones 

patológicas, que controlan la evolución de los procesos de evolución y reparación de los 

distintos tejidos, y además regulan funciones celulares importantes como son la migración, 

proliferación, diferenciación celular y síntesis de matriz extracelular, todos ellos esenciales 

para los procesos de regeneración celular
69-70

. Se analizaron 8 artículos que reunieron un 

total de 47 pacientes.  
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A continuación en la tabla 3, se esquematizan los resultados obtenidos para esta 

categoría con 8 artículos, exponiendo así el área y tipo de estudio. 

Autor Tipo de Estudio Área Resultado 

Del Ángel F, y 

colaboradores68. 

Ensayo clínico Periodoncia La evolución postoperatoria clínica, 

radiográfica e histológica fue satisfactoria y 

esta última demostró que dicho biomaterial es 

una alternativa de tratamiento quirúrgico para 

lograr una regeneración ósea. 

Javed, F. y colaboradores71. Revisión 

sistemática 

Periodoncia  Corroboró que el PRFC promovía la 

regeneración ósea en casos periodónticos. 

Anitua, E72. Caso control Cirugía Demostró que el PRFC es un osteoinductor 

eficaz que presenta mínimos riesgos 

infecciones. 

Shimono, K. y 

colaboradores69. 

Revisión 

sistemática 

Cirugía Encontró que el PRFC es potencialmente 

beneficioso para el aumento óseo antes de la 

colocación de los implantes dentales. 

López, R. y  

colaboradores73. 

Caso clínico Cirugía Se observó que con la aplicación de PRFC el 

proceso de regeneración ósea y cicatrización 

fue rápido, sin presencia de infección. 

Reynolds, M. y 

colaboradores70. 

 

Revisión 

sistemática 

Periodoncia Demostró eficacia al ser usado en 

regeneración periodontal y los defectos 

intraóseos 

Sculean, A. y 

colaboradores74. 

Revisión 

sistemática 

Periodoncia Corroboró  la eficacia de la aplicación de 

biomateriales (PRP) para la regeneración 

periodontal. 

Anitua, E. y 

colaboradores75. 

Caso control Cirugía Presentó una mayor proliferación y migración 

de osteoblastos alveolares a los cuales se les 

agregó PRP. 
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CONCLUSIONES 

De acuerdo a la evidencia científica consultada, se describe a los concentrados plaquetarios, 

PRP, PRF y PRFC, como biomateriales efectivos  para la regeneración ósea en cirugía 

bucal y tratamientos periodontales. A partir de sus aplicaciones clínicas, se puede 

determinar que estos biomateriales poseen propiedades osteoinductivas que favorecen la 

regeneración ósea, aumentando la densidad del hueso, la velocidad de sanación, mejora la 

rehabilitación protésica en implantes y favorecen la preservación de los tejidos que rodean 

el diente. 

Estos concentrados plaquetarios, además de los múltiples beneficios anteriormente 

descritos, al ser biomateriales autólogos no presentan reacciones tóxicas ni autoinmunes, 

son de fácil obtención y su aplicación es de bajo costo. 

Con base a los resultados obtenidos en esta investigación, se sugiere su uso de forma 

prudente tanto en casos de periodoncia como en cirugía bucal. 

También, sería interesante continuar con la realización de ensayos clínicos referentes al 

tema, así como se invita a ampliar las investigaciones relacionadas al PRF, ya que no existe 

un descriptor para este concentrado plaquetario por la limitada cantidad de información 

concerniente. 
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