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INTRODUCCION

Existe evidencia del uso de material de sustitutos 6seos (aloinjertos, aloplasticos y
xenoinjertos) en presentacion moldeable o putty en procedimientos de elevacién de seno
maxilar, defectos infrdoseos y preservacion de reborde. No obstante, en procedimientos
de ROG (regeneracion 6sea guiada) no se reporta evidencia del uso de xenoinjerto
moldeable para tal fin (1,2,3).

La presente investigacion se dividié en dos etapas, en la primera etapa el objetivo fue

OBJETIVO evaluar el comportamiento del material durante la cirugia y en un periodo de ciatrizacion
inicial de 3 meses.
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PROCEDIMIENTO

RESULTADOS

Durante el procedimiento quirdrgico se empled xenoinjerto putty (Madrob®) en 50% de la muestra
y en el 50% restante se realizdé una mezcla de xenoinjerto putty con particulado (600-900 um) en
proporcion 1:1. Se presentaron complicaciones intraoperatorias,10% desgarro del colgajo ,100%
de escurrimiento en diferentes grados(leve,moderado y severo) y pos-operatorias en 50% de la
muestra, incluyendo dehiscencia de la herida, exposicion de la membrana e infeccion, 30% se
presentaron en el control pos-operatorio de 8 dias y 20% a los 15 dias.

CONCLUSION

La consistencia del injerto tipo putty empleado en el presente estudio, no fue favorable en la
técnica de regeneracion 6sea guiada sobre rebordes con defectos clase Il de Seibert.
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