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RESUMEN

Ana Cecilia Treviiio Flores Fecha de Graduacion: Febrero, 2000
Universidad Auténoma de Nuevo Leon
Facultad de Odontologia

Titulo del Estudio: “PRESERVACION INMEDIATA DE PROCESO ALVEOLAR
CON HIDROXJIAPATITA REABSORBIBLE Y MEMBRANAS
DE POLITETRAFLUORETILENO DE ALTA DENSIDAD”,

Numero de Paginas: 163 Candidato para el Grado de Maestria
en Ciencias Odontologicas con especialidad
en Periodoncia.

Area de Estudio: Periodoncia

Proposito y Método del Estudio: La reabsorcion del hueso alveolar que se produce después de la
extraccion de una pieza dentaria, trae como consecuencia la formacion de deformidades y
deficiencias en el proceso alveolar remanente. Lo anterior compromete y dificulta la
rehabilitacion funcional y estética del area edéntula, particularmente en la zona anterior
superior, debido a que la falta de armonia en la forma y las dimensiones del reborde alveolar,
impiden la elaboracion de una restauracion funcional que ademas, parezca natural.

En el presente estudio se utiliz6 una membrana de politetrafluoretileno de alta densidad, sola y en
combinacién con una hidroxiapatita reabsorbible como material de injerto opcional, para prevenir, o
al menos disminuir el colapso del reborde alveolar después de una extraccion dental. Se
registraron varios parametros clinicos y radiograficos, y se tomaron algunas biopsias del tejido
formado para realizar un reporte histologico, y comprar los resuttados obtenidos con cada
modalidad de tratamiento,

CONTRIBUCIONES Y CONCLUSIONES: Los resultados de este estudio mostraron que no existe
diferencia clinica significativa en anchurz y altura del reborde alveolar entre los 2 alternativas de
tratamiento utilizadas, sin embargo, el anilisis histologico de las biopsias obtenidas de los 2 grupos
experimentales (membrana sola y membrana en combinacién con hidroxiapatita), muestran una diferencia
altamente significativa en la calidad del tejido formado 12 meses después (tiempo minimo de seguimiento)
del tratamiento,

Debido a lo anterior, en casos de preservacion inmediata del reborde alveolar, si el tratamiento de eleccién
¢s la regeneracién dsea guiada mediante la utilizacién de una membrana, y ésta mantiene por si misma el
espacio necesario para que se lleve a cabo el proceso regenerativo, se recomienda NO utilizar materiales
de injerto opcionales, debido a que la formacion Gsea se llevara a cabo sin necesidad de ellos.

Por otra parte, si por alguna razén se decide utilizar algin material adicional a la membrana, con base en
las observaciones realizadas, la hidroxiapatita reabsorbible wutilizada en este estudio NO ES
RECOMENDABLE, debido 2 que a pesar de que los resultados clinicos fucron aceptables, el andlisis
histolégico mostréd que no hay formacion dsea, y los cristales de hidroxiapatita se¢ mantienen intactos, sin
reabsorberse, dentro del sitio quinirgico.

Sin embargo, se sugiere que se realicen mas estudios modificando algunos criterios para determinar si este
material de injerto s¢ comporta de manera distinta en otras circunstancias. (Ver DISCUSION).
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