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OBJETIVOS

' Definir los conceptos generales que intervienen en los procesos de

regeneracion osea.

Describir mediante un caso clinico las ventajas de la colocacion
Q de injerto 0seo en conjunto con proteina morfogenetica posterior a
odontectomias multiples.
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PROTEINAS MORFOGENETICAS OSEAS.

1.Factores de Crecimiento Plasmatico. Una revolucion
terapeutica.E. Anitua Aldecoa. Ideas y trabajo
Odontoestomatoldgicos 2001; 2(2):90-94.
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OSTEOCITOS

OSTEOBLASTOS OSTEOCLASTOS

1.Factores de Crecimiento Plasmatico. Una revolucion
terapeutica.E. Anitua Aldecoa. Ideas y trabajo
Odontoestomatolégicos 2001; 2(2):90-94.
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Biologia osea

ESTRUCTURA DEL HUESO:

Hueso cortical

- MACROESTRUCTURA
Hueso esponjoso
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Regeneracion osea
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El objetivo principal es la formacion de
nuevo hueso, para reconstruir un defecto |
éseo, previo a la colocacion de un implante | ¢
o al momento de la colocacion del mismo.
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EXPEDIENTE: 12707.
EDAD: 60 Anos.

DX: Enfermedad periodontal
generalizada.

TEL: 62631915




Padecimiento Actual

Paciente refiere inicio de padecimiento en el mes de
febrero del 2014, al presentar sintomatologia dolorosa
de moderada intensidad en region mandibular y
movilidad en érganos dentarios anteriores inferiores.

A la exploracion fisica consciente tranquila,
cooperadora, ubicada en sus tres esferas biologicas.
Adecuada coloracion e hidratacion de tegumentos y
mucosas. Adecuada simetria facial, movimientos
mandibulares conservados. Intraoralmente presenta
edentulismo total superior y parcial inferior con
organos dentarios inferiores anteriores con exposicion
radicular con presencia de tartaro y movilidad grado
Il.

1-. ODONTECTOMIAS MULTIPLES
ENFERMEDAD PERIODONTAL 2-. REGULARIZACION DE PROCESO
GENERALIZADA 3-. COLOCACION DE INJERTO OSEO CON
@ PROTEINA MORFOGENETICA




ANTECEDENTES HEREDOFAMILIARES

ABUELO
PATERNO:
Finado,

PADRE : Finado a Desconoce datos.

los 82 anos

desconoce
causa.. ABUELA

PATERNA:
Finado,
‘Desconoce datos.

ABUELO
MATERNO:
Finado,

MADRE: Finada a Desconoce datos.

85 ano,

antecedentes de
DMII ABUELA

MATERNA:

En ndmero de 7. Masculino de 66 afios Finado,
sano, Femenino, finada a los 45 afios Desconoce datos.
por Ca CU, Masculino de 63 afios sano,
Masculino de 57 afios sano, Femenino
de 54 anos sano, Masculino de 50 afios
sano, Masculino de 47 afios sano



D \

SONALES NO
PATOLOGICOS

MEXICO DF
22 abril de
1960

3 HABITACIONES
URBANIZACION
COMPLETA

1 PERSONAS

BUENA EN
CANTIDAD
Y CALIDAD

BANO DIARIO, CAMBIO
DE ROPA DIARIO,
CEPILLADO DENTAL
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DIA

SECRETARIA
EN SEP
JUBILADA

CATOLICA

CARRERA
TECNICA

TABAQUISMO
1 /24 HRS




‘ANTECEDENTES PERSONALES PATOLOGICOS l

SIN DATOS DE
SISTEMICOS

ALERGICA AEL
ALCOHOLY
DETERGENTES

s

HOSPITALIZACIONES: CUADRO DE
VACUNACION
~PARTO NATURAL COMPLETO
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NIEGA DONACION
Y RECEPCION DE
ORGANOS ASI
COMO
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BIOMETRIA HEMATICA

QUIMICA SANGUINEA TIEMPOS DE COAGULACION
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VALORES EN PARAMETROS
NORMALES
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CONCLUSIONES

En la rehabilitacion del paciente edéntulo parcial o total el cual ha perdido
sustancia osea, lo ideal es la rehabilitacion implanto protésica, por lo cual las
opciones actuales terapéuticas han ido evolucionando para favorecer la
regeneracion 6sea en menor tiempo como lo es la proteina morfogenética.

de estimular la regeneracion osea.

>

sumamente elevado.
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