%emorragia intraocperatoria

v La seccion de la rama de la arteria alveolar posterior, puede provocar un profuso sangrado

durante la intervencion de elevacion sinusal.

v Si el calibre del vaso lo permite se puede proceder a tratar de lograr la hemostasia

mediante pinzas hemostaticas.

v" No se debe utilizar el electrobisturi por el riesgo de dafiar la membrana
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Durante esta intervencion, la presencia de esta arteria impedia batir la ventana del seno hacia
el interior del mismo, por lo cual se procedié a eliminar completamente la ventana y tras
modificar el disefio de la ventana para evitar la arteria se procedid a colocar el injerto.
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Intervencion quirdrgica de elevacion sinusal del primer cuadrante realizada sin incidencias.
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Sin embargo, a los 8 dias se observa una dehiscencia de la herida. En este caso se pauté
clorhexidina en gel y en colutorio mientras se realizaron controles periddicos hasta apreciar
un cierre integro de los tejidos
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Es importante que los pacientes no utilicen sus prétesis convencionales hasta el cierre
completo de los tejidos y adaptacion de las mismas proétesis. En este caso, la paciente

utilizé su protesis a los 4 dias provocando una herida y dehiscencia de la sutura. Se

procedié a aproximar los bordes de la herida mediante nueva sutura.
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Mujer de 65 afios que desea rehabilitar el maxilar superior mediante protesis sobre implantes.

Se aprecia en la ortopantomografia un déficit de altura que hace preciso la elevacién sinusal
para la colocacidon de implantes posteriores tras su estudio mediante CBCT.
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Retirada de la sutura a los 12 dias
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Imagenes clinicas de la colocacidon de los implantes
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1 mes

3 meses
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Exposicion de los implantes y

posterior toma de registros a las 2

S€manas
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Prueba de dientes.
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Extraccion de los diente remanentes
gue soportaban la protesis antes de
la prueba de la estructura de metal.
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Protesis finalizada.

‘eman ta zabal zazu

ﬁ’ 7Técnicas de rehabilitacién del maxilar posterior alréfico mediante implarites.
dapiad  plekalberi Saritamaria G, Arteagoitia MZ, Anta A, Alvarez J, Barbier L.

oCcw




eman ta zabal zazu

Universidad Euskal Herriko
del Pais Vasco Unibertsitatea

Departamento de Estomatologia I
Facultad de Medicina y Enfermeria
Euskal Herriko Unibertsitatea / Universidad del Pais Vasco
EHU/UPV

eman ta zabal zazu

ﬁ’ 7Técnicas de rehabilitacién del maxilar posterior alréfico mediante implarites.
Universidad  Euskal Herriko Sawitamaria G, 4rz‘ea3az‘/a MZ, Anta A, Alvarez J, Bardier L.

del Pais Vasco  Unibertsitatea




