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Téoncas de rehabilitacidn del maxilar posterior aréfico mediaie implaies.
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Autoevaluacion

Preguntas de eleccion de respuesta.

1. El patrén de reabsorcidon de los maxilares:
a. Es centripeto en ambos maxilares
b. Es centrifugo en ambos maxilares
c. Es centripeto en el maxilar superior y centrifugo en el inferior
d. Es centripeto en el maxilar inferior y centrifugo en el maxilar inferior

2. En la clasificacion de El-Ghareeb , clasificacion de UCLA, sobre el reborde alveolar la
denominada Clase Il Mayor, corresponde a:

a. Reborde alveolar con un defecto de anchura a nivel apical

b. Reborde alveolar con un déficit de anchura ésea a nivel apical y coronal
c. Reborde alveolar con un pequefio defecto de altura 6sea

d. Reborde alveolar con defecto de ventana o fenestracion vestibular

3. Lairrigacion de seno maxilar depende directamente:
a. De la arteria sinusal superior posterior
b. De la arteria alveolar superior posterior
c. De la arteria circunfleja superior posterior
d. De la arteria supraorbitaria

. Entre los diferentes procedimientos utilizados para tratar los maxilares atréficos, al
que en la literatura cientifica se le atribuye el mayor porcentaje de complicaciones es:
a. El procedimiento transcrestal
b. El procedimiento mediante antrostomia directa con ventana, sin reposicion

c. El procedimiento mediante antrostomia directa con reposicidon de ventana
d. El procedimiento con implantes zigomaticos

5. Sobre la rinosinusitis aguda sefiale la respuesta correcta:
a. Presenta congestion nasal, secrecion mucosa patologica y dolor cefalico
b. Es una contraindicacién absoluta para realizar elevacion de seno maxilar

c. La imagen radiografica del sefio refleja ocupacion
d. Todas son correctas

6. La presencia de septos intrasinusales:
a. Es mas frecuente en pacientes edéntulos.
b. Es mas frecuente en zonas molares

c. Se estima que su prevalencia es superior al 16%
d. Todas son correctas
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7. La antrostomia mediante tecnologia piezoeléctrica:
a. Se ejecuta de forma mas rapida que la técnica rotatoria convencional.
b. No supone ningiin avance respecto a roturas de membrana frente a la técnica
rotatoria convencional
c. Tiene menor indice de fracasos de los implantes insertados en senos elevados,
frente a la técnica rotatoria convencional
d. Todas son falsas

8. El porcentaje de fracasos de implantes insertados en maxilares, tras la elevacion del
seno con biomateriales:

a. Ha sido mayor con injerto 6seo en bloque
b. Ha sido mayor con hueso autélogo particulado

c. Ha sido mayor con hueso aut6logo particulado mezclado con sustitutos 6seos
d.ay b son correctas, c es incorrecta

9. Sobre las incisiones en el periostio:
a. Estan indicadas para evitar tensiones en las suturas
b. Se recomienda hacerlas tras la incisidn inicial, para evitar el sangrado al final de la
intervencion quirurgica
c. Hay que evitar la perforacion del colgajo
d. Todas son correctas

10. En rehabilitaciones con implantes:
a. A mayor longitud del implante menor reduccién de la tensiéon
b. A mayor didmetro del implante menor reduccién de la tension

c. A mayor diametro del implante mayor reduccién de la tension
d. Son correctasay c

11. De las siguientes una afirmacidn es falsa:
a- La reabsorcion maxilar presenta un patrdn centripeto
b- Las clasificaciones de la reabsorcion de Chiapasco y Katsuyama, determinan el tipo
de tratamiento adecuado de acuerdo al tipo de reabsorcion
c- La presencia de septos facilita la elevacion sinusal
d- El TAC de haz conico presenta mayor sensibilidad y especifidad en el diagnostico
que la ortopantomografia
e- Todas son verdaderas

12. La elevacion sinusal mediante técnica de antrostomia esta indicada en rebordes
O0seos con altura

a- Superior a 10mm
b- de 7-10mm

c- de 5-10mm

d- de 0-5mm

e- Todas son falsas
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13. Segun la evidencia actual y en relacion al material injertado en la elevacidn sinusal,
los mejores resultados se logran con :
a- Injerto hetérologo
b- injerto autélogo
c- injerto autélogo + Injerto hetérologo en proporcion 20% - 80%
d- injerto autélogo + Injerto hetérologo en proporciéon 80% - 20%
e- injerto autdlogo + Injerto hetérologo en proporcién 50% - 50%

Respuestas
1-c
2-a
3-b
4-d
5-d
6-d
7-b
8-a
9-d

10-c
11-c
12-c
13-e

PONER ENTRENAR CON HUEVOS
RESALTAR UTILIDAD DEL INSTRUMENTAL ESPECIFICO



