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FORMACION

#TRATAMIENTO DE GRANDES ATROFIAS OSEAS
HORIZONTALES Y VERTICALES MEDIANTE GBR “

Protocolo predecible para el manejo de tejidos duros y blandos y
resolucién de complicaciones.
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:POR QUE Es IMPORTANTE SABER

APLICAR TECNICAS REGENERATIVAS EN NUESTRA CONSULTA?

« Hoy en dia, cada vez es mas frecuente encontrarnos con déficit de tejidos duros
y blandos en nuestros pacientes (por perdida de piezas dentales debido a caries,
enfermedad periodontal o tratamientos previos fallidos), que imposibilitan la
colocacién de implantes, asi como encontrarnos con una mayor demanda y
exigencia en tratamientos estéticos, lo cual hace, que debamos aplicar
técnicas avanzadas de reconstruccién tisular de tejidos duros y blandos para
resolver estas situaciones.

« Por lo tanto, este Curso va dirigido aquellos clinicos que quieren ampliar su
conocimiento y experiencia en Cirugia Regenerativa de tejidos duros y
blandos, para enfrentarse a situaciones comprometidas de déficit tisular, y asi,
conseguir regenerar el hueso perdido con el fin de colocar implantes en posicién
3D éptima con un soporte éseo idéneo , y con tejidos blandos adecuados que
aporten estabilidad y estética a largo plazo .

¢CUAL ES EL OBJETIVO PRINCIPAL DE ESTE CURSO ?

- Ensefiarte un protocolo de trabajo eficaz, para poder resolver de forma
fluida estas situaciones clinicas con déficit tisular, explicdndote paso a paso
la secuencia clinica de tratamiento, desde el diagnéstico, empezando por la historia
médica como primer factor clave, hasta la reconstruccién del tejido duro, y la
posterior modificacién de los tejidos blandos previo a la prétesis.
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« Comprender que

llevar asociado un adecuado manejo de tejidos blandos, durante la cirugia

regenerativa (manejo de colgajos) y después de realizar la misma (ganancia de MQ,
fondo de vestibulo y aumento de volumen de tejidos blandos), para mantener a largo
plazo el hueso regenerado que hemos creado, y ademds, aportar una estética
adecuada.
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consiguiendo regenerar el hueso donde se habia perdido, para poder colocar los
implantes, aplicando la técnica adecuada, en funcién del tipo de defecto, y
ensefidndote el uso especifico de los diferentes tipos de biomateriales ( membranas
de coldgeno nativo, pericardio, cross - linked, de PTFE con refuerzo de titanio....),
ademés de aprender a crear y modificar el tejido blando, una vez que se haya
formado el tejido duro, y a comprender como prevenir y

icaci ion & y manejo de tejidos blandos.
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PROGRAMA DEL CURSO: RESUMEN DE LO QUE APRENDEREMOS

Fundamentalmente, estard divido en 5 bloques:

 Principios biolégicos y toma de decisiones en ROG.
- Manejo de tejidos duros en atrofias 6seas horizontales y verticales

mediante Regeneracién Osea Guiada.

« Manejo de tejidos blandos tras ROG para ganancia de anchura

de mucosa queratinizada, fondo de vestibulo y aumento de volumen de

tejidos blandos mediante diferentes técnicas.

 Pautas ara una rovisionalizacion adecuada tras la

regeneracion ésea.

« Resolucion de Complicaciones en Regeneracion Osea Guiada.




“TRATAMIENTO DE GRANDES ATROFIAS OSEAS
HORIZONTALES Y VERTICALES MEDIANTE GBR”

ALGUNA VEZ TE HAS PREGUNTADO....

3Cudndo es realmente necesario regenerar el hueso para colocar implantes?

2Cudndo voy a utilizar xenoinjerto?, scuales son las ventajas del aloinjerto, por qué utilizar hueso

autélogo, 6 cuéndo voy a mezclarlos?

3Cbmo puedo recolectar hueso autélogo para una regeneracién?

3Qué tipo de membrana barrera debo usar?

3Esimporfante usar chinchetas para fiiar las membranas? 3Cémo puedo fiaras con sulura?

3Cémo puedo provisionalizar después de realizar técnicas regenerativas 2

4Cémo puedo manejar los colgajos en regeneraciones verticales para que no se abra la herida?

$Cudndo y cémo debo modificar los tejidos blandos fras aplicar técnicas regenerativas?

3Cémo puedo resolver las complicaciones: dehiscencia, infecciones, etc?

. TODAS ESTAS CUESTIONES Y OTRAS MUCHAS MAS,
SERAN ANALIZADAS EN EL CURSO Y RESPONDIDAS CON DETALLE.




PROGRAMA DEL CURSO COMPLETO

DiA 1: TEORIA ( De 9: 00h a 14: 00h / 15:15h a
20:30h)

1. 3Por qué necesitamos terapia regenerativa en implantologia?.

2. Biologia ésea y principios biolégicos de la ROG.

3. Indicaciones de la ROG y clasificacién de los defectos.

4. Componentes de la ROG: injertos, membranas y sistemas de fijacién.

5. Toma de decisiones en Regeneracién Osea Guiada: Evaluacién h.
médica, andlisis del defecto y eleccién de la técnica y biomateriales.

6. Secuencia Clinica de Actuacién en el Tratamiento del Maxilar
Atréfico:

- Diagnostico y planificacién en ATROFIAS OSEAS HORIZONTALES.

-  REGENERACION OSEA GUIADA HORIZONTAL , descripcién de la
técnica Qx paso a paso: Disefio de incisién, manejo de colgajos vestibular y
lingual, cémo recolectar hueso autégeno, protocolo de fijacién para membranas
reabsorbibles en grandes regeneraciones de aumento horizontal y técnica de
sutura.

« Estudio de los diferentes tipos de biomateriales usados en ROG
horizontal con multitud de casos clinicos, utilizando membranas barrera de
coldgeno nativo, pericardio, cross - linked , Ildminas corticales xenégenas, entre
otras y TIPS para una adecuada toma de decisiones.

- Comienzo del siguiente capitulo AUMENTO VERTICAL DE CRESTA (




CASsOS CLINICOS




PROGRAMA DEL CURSO COMPLETO

DIiA 2 : TEORIA ( De 9: 00h a 13: 00h)

AUMENTO VERTICAL DE CRESTA mediante GBR con
membranas de PTFE con refuerzo de titanio:

Principios, diagnéstico y planificacién en Regeneracién Osea Guiada
Vertical.

Técnica Qx paso a paso en GBR Vertical:

- Diseiio de incisidn.

- Manejo de colgajos especifico en atrofias verticales severas.

- Protocolo de fijacién para membranas no reabsorbibles en aumento vertical de

cresta.

- Aspectos especificos de la técnica de sutura.

- Como retirar la sutura de forma adecuada en GBR vertical.

- Consideraciones técnicas de la re-entrada tras regeneracién ésea vertical.

- Otras consideraciones especiales en GBR Vertical.

- Toma de decisiones segin la anatomia del defecto vertical y el érea bucal a
tratar.

- Aumento vertical de cresta mediante GBR con membranas
reabsorbibles cross linked. Uso de la Matrix Derm Ext ( dermis porcina
cross linked) en aumentos verticales leves de cresta (de 3 - 4 mm).

 Videos demostrativos de numerosos casos clinicos.
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PROGRAMA DEL CURSO COMPLETO

DIA 2 : TEORIA( De 13: 00h a 14: 00h / 15: 30h - 17:
OOH )

« Cuidados postoperatorios, protocolo de sequimiento y medicacién:

- Protocolo de seguimiento para ROG horizontal y ROG vertical.

- Medicacién: Estudio y andlisis de los diferentes antibiéticos, AINES y corticoides,
con pautas especificas pre y postoperatorias en tratamientos quirdrgicos de
cirugia regenerativa y tejidos blandos.

7. Manejo de tejidos blandos:

« 3Por qué es necesario modificar los tejidos blandos tras aplicar técnicas
regenerativas?

« Técnicas para el aumento de anchura de MQ: colgajo de reposicién apical, CRA
modificado, IGL, ITC Libre y técnica de Strip.

« Técnicas para el aumento de volumen de tejidos blandos en tto 's regenerativos.

« Vestibuloplastias y ganancia de MQ en grandes atrofias éseas horizontales y
verticales.

« IGL en lingual : como realizar un colgajo de reposicién apical en lingual y una
fijacién adecuada de injertos epiletio conectivo libres en lingual y / o crestal.

« Técnicas para una adecuada diseccion del nervio mentoniano en cirugias
mucogingivales de arcada mandibular completa, consideraciones especiales sobre el
IGL cuando se situa_préximo al nervio mentoniano.

- Resumen de la secuencia clinica de actuacién en el maxilar atréfico para
el manejo de tejidos duros y blandos en regeneracién ésea guiada:
- Sesién clinica con multitud de casos, explicando paso a paso todos los tratamientos.

 Videos demostrativos de numerosos casos clinicos.




PROGRAMA DEL CURSO COMPLETO

DIA 2 : PRACTICA POR LA TARDE
Hands on sobre modelo animal ( De 17:30 A 20: 30H).

“Como conseguir una

REGENERACION OSEA GUIADA HORIZONTAL
PREDECIBLE”

e Redlizards una ROG horizontal con membrana reabsorbible
de colageno de un defecto éseo horizontal (vestibular y lingual)
mediante Sausage Technique.

e Aprenderés a fijar las membranas con chinchetas ( protocolo
ordenado de fijacién) , y también con tornillos, con aplicacién de “
tips” para que puedas colocarlos sin que se enrolle la membrana
sobre si misma.

e De igual forma, practicards la fijacién y estabilizacién de la
membrana de coldgeno con sutura.




PROGRAMA DEL CURSO COMPLETO

DIiA 3 : TEORIA POR LA MANANA ( De 9: OOH - 14:
OOH )

7. Manejo de tejidos blandos ( continuacién)

8. Pautas para una provisionalizacion adecuadas tras un
tratamiento de ROG( ajustes especificos de pr. inmediata mucosoportada, uso
de implantes transicionales y realizacién de sobredentaduras transicionales,
prétesis de carga inmediata con férula de Galucci)

9. Complicaciones en Regeneracion Osea Guiada

«  Factores Clave en GBR: H. Médica, Estabilidad Mecdnica y Manejo de tejidos
blandos.

*  Factores que determinan el Fracaso en Regeneracién Osea Guiada y estudio
de la historia médica( control de factores que pueden producir infeccién).

«  Complicaciones en GBR:

v Introduccidn y clasificacién de las complicaciones en regeneracién ésea gquiada.

v Manejo clinico de complicaciones en GBR con membranas no reabsorbibles.

v" Manejo clinico de complicaciones en GBR con membranas reabsorbibles.

v Estudio de las complicaciones por orden cronolégico : Como prevenir la
aparicién de complicaciones( en pre - operatorio), resolucién de
complicaciones intra - quirdrgicas y post - quirdrgicas.

11. Conclusiones.




PROGRAMA DEL CURSO COMPLETO

DIA 3: PRACTICA POR LA TARDE

Hands on sobre modelo animal (15: 30H A 20: 30H)

15: 30 H - 18: 30h “Cémo conseguir una REGENERACION OSEA
GUIADA VERTICAL PREDECIBLE”:

e Realizarés una Regeneracion Osea Guiada Vertical con membrana no
reabsorbible de PTFE usando tornillos y chinchetas.

En ambas prdcticas, de regeneracién ésea guiada horizontal y vertical:

e _Usards rascadores 6seos safescraper para recolectar hueso autégeno.

Aprenderds el manejo del colgajo vestibular y lingual, con una técnica especifica
que nos permitird un cierre sin tensién en regeneraciones 6seas horizontales y
verticales.

e Protocolo ordenado de fijacién de tornillos y chinchetas para ambas
regeneraciones.

e Técnicas de sutura especifica para regeneracién horizontal y vertical.

18: 30 H - 20: 30H MANEJO DE TEJIDOS BLANDOS tras ROG

e Aprenderds a redlizar un injerto epitelio - conectivo libre ( o técnica de strip
technique con matriz coldgena) para ganancia de anchura de MQ , y fondo de
vestibulo , que se realizaré tras la cicatrizacién y maduracién del injerto éseo,

antes de pasar a la fase protésica o toma de registros para realizar la prétesis
sobre implantes.




“TRATAMIENTO DE GRANDES ATROFIAS OSEAS
HORIZONTALES Y VERTICALES MEDIANTE GBR “

Protocolo predecible para el manejo de tejidos duros y blandos y

resolucién de complicaciones.




