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DE LA TEORIA A LA CLINICA

IMPLANTES CIGOMATICOS Y
PTERIGOIDEOS PARA EL TRATAMIENTO
DEL PROGNATISMO MANDIBULAR
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DE LA TEORIA A LA CLINICA

IMPLANTES CONVENCIONALES, CIGOMATICOS
Y PTERIGOIDEOS PARA EL TRATAMIENTO DEL
TRATAMIENTO DEL PROGNATISMO

Rehabilitacion completa de una paciente que presenta severa
atrofia maxilo-mandibular, con tratamiento implantologico
fracasado a nivel mandibulary asociada a un prognatismo mixto.

HISTORIAL CLINICO

Paciente mujer de 68 anos de edad, sin antecedentes médicos
de interés, acude a la consulta con una severa atrofia maxilar y mandibular.

PRESENTACION DEL CASO

Presenta 4 implantes mandibulares sinfisarios que no le funcionan por aflojamientos continuos,
fractura de tornillos protésicos o implantes pasados de rosca. Ademas, su perfil de emergencia
era muy lingualizado. Aguejaba gueilitis comisural continua sin respuesta al tratamiento con
antifungicos que le provocaban molestias frecuentes. Inicialmente se intentod la explantacion de
los implantes mandibulares con sistemas atraumaticos, pero se tuvo gue recurrir a las trefinas
debido al mal estado de las roscas interiores.
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A la vez de la explantacion, se colocaron dos implantes a la altura de los mentonianos para una
sobredentadura inferior y una protesis completa superior.




DR. LUIS NAVAL

Frase del Dr. Naval:

En pacientes como la que se presenta, los implantes cigomaticos
v pterigoideos son una cirugia poco invasiva, permitiendo la
rehabilitacion dentaria y tratamiento de la deformidad
dentofacial: su prognatismo.

COLOCACION DEL IMPLANTE

Tras un periodo de 1 ano, el resultado estético y funcional fue moderado, lejos de las expectativas
de la paciente. La protesis superior seguia inestable y causaba frecuentes lesiones traumaticas en
la mucosa. Por lo que se procedid a la colocacion de 4 implantes cigomaticos mas 2 pterigoideos
y carga diferida. Y aparte, otros 2 implantes mandibulares mas.

REHABILITACION

Tras 4 meses de espera, se procedio al tratamiento protésico para rehabilitar a la paciente
mediante sendas protesis hibridas fijas de acrilico. El resultado funcional final es excelente,
mejorando tambien la gueilitis comisural sin tratamiento. El resultado estético del tratamiento
fue similar al de la cirugia ortognatica pero con un abordaje mucho menos invasivo.




Los implantes cigomaticos SIN no tienen superficie tratada por lo que
su capacidad de retencion de biofilm es menor que cuando se usan
implantes tratados hasta la plataforma. Permiten tratar casos de atrofia
maxilar severa, donde la cirugia ortognatica no es apropiada por la
dificultad de fijar los injertos en un maxilar extremadamente fino

y ser bastante mas invasiva.
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IMPLANTES ESTABILIDAD

DETECCION
INMEDIATA
DE PATOGENOS

REGENERACIONES ELEVACION DE
PERI-IMPLANTITIS OSEAS SENO MAXILAR

ACELERADAS SIMPLIFICADA
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SIN METAL INNOVADORAS PRIMARIA Y
TALLADOS SUPERFICIES SECUNDARIA
EN BOCA DEL IMPLANTE
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