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OBJETIVOS GENERALES

Al finalizar, el alumno:

e Conocera los objetivos de la cirugia bucal y su correlacion con la practica clinica.

e Realizara la evaluacion preoperatoria pertinente de los pacientes que seran
sometidos a una intervencion quirdrgica.

e Aplicara un protocolo de atencion estandarizado a todos sus pacientes que seran
sometidos a una intervencion quirargica.

e Realizara extracciones dentarias con el conocimiento necesario para la atencion
adecuada de los pacientes, asi como de las técnicas quirargicas complementarias
como procedimientos basicos de cirugia oral.

e Manejara las técnicas para el control de complicaciones transoperatorias y
posoperatorias en procedimientos de cirugia.

e Sabra darle a su paciente indicaciones posquirtrgicas basicas, asi como, receta
adecuadamente elaborada en su prescripcion.

INSTRUCCIONES

e FEl aprendizaje de esta materia se basa principalmente en bibliografia relacionada
con la cirugia oral y maxilofacial, medicina bucal e interna, farmacologia y
anatomia topografica. Con relacion a las anteriores se recomendaran las mas
adecuadas para simplificar su estudio, sin embargo, no se debe olvidar que la
consulta de otras bibliografias es muy importante.

e No solo se incluyen actividades teoricas sino practicas ligadas intimamente entre si.

e Es importante la integracion de todos los conocimientos adquiridos, en el estudio de
las materias precedentes.

e Es importante no abordar la siguiente unidad hasta lograr una comprension
adecuada de la unidad en estudio.

e Realice las practicas asignadas en cada unidad con seriedad y siempre anotando en
su cuaderno de trabajo, para una posterior revision.

e Aplique sus conocimientos tedrico-practicos primero en modelos de trabajo
simulados, para posteriormente aplicarlos en pacientes en su clinica.



INTRODUCCION A LA ASIGNATURA

Actualmente, el ejercicio de nuestra profesion exige una preparacion cada vez mads
completa para los egresados de la carrera de Odontologia; razéon por la cual se hace
necesaria la integracion de programas de estudio que agrupen las disciplinas afines en un
plan unico, desde el nivel licenciatura hasta el posgrado. Asi, el alumno obtendrd bases
solidas en su preparacion, desde las etapas mds tempranas de su formacion, que le
permitiran alcanzar los niveles mas altos en su practica profesional.

La Exodoncia es una materia primordial para comprender y practicar las bases de la cirugia
bucal. De ahi que este documento proporcione los elementos de ensefianza-aprendizaje
suficientes, en tiempo y espacio, para que el alumno integre los conocimientos y las
habilidades que deberd ejercer en cursos consecuentes de cirugia que implican niveles
mayores de complejidad.

Con el contenido de este documento se pretende preparar al estudiante en el area
quirtrgica, llevando una secuencia similar a la que debera seguir en la atenciéon a sus
propios pacientes. Asi, cada unidad le da la posibilidad de aproximarse gradualmente a los
procedimientos quirargicos en las mejores condiciones de seguridad para sus pacientes y
para ¢l. Primeramente, se abordan los temas que lo facultan para elaborar un diagnostico
global, a continuacion, un plan de tratamiento y la secuencia del procedimiento quirargico,
para terminar con el diagnostico y el manejo de las posibles complicaciones.

El ejercicio de la cirugia requiere de un profundo respeto al paciente, de modo que un
procedimiento que es fundamentalmente invasivo, resulte en beneficio de quien deposita su
confianza en un profesional. Es por ello que la responsabilidad del profesor es asegurar que
la formacion del alumno logre cumplir este propdsito, para lo cual debe cumplir con
requisitos profesionales del mas alto nivel.
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UNIDAD 1
ASPECTOS BASICOS DE LA CIRUGIA BUCAL

C.D.COMF. German Malanche Abdala
C.D.COMF. Mauricio A. Velasco Tizcareiio

I. OBJETIVOS

Al finalizar la unidad, el alumno:

e Conocera el desarrollo histdrico de la cirugia oral hasta nuestros dias.

e Reconocerd a los personajes importantes durante el desarrollo tecnologico de la
materia, asi como sus contribuciones para el bienestar médico y quirurgico de los
pacientes sometidos a una intervencion.

e Definira la cirugia oral.

e Identificara como respuestas normales del organismo a la inflamacion, la
hemostasia y la cicatrizacion.

e (Conocera las diferentes etapas fisioldgicas y celulares de estos procesos.

e Identificara la importancia del conocimiento de dichos procesos.

I1I. INSTRUCCIONES

e El alumno podré revisar la bibliografia recomendada como principal, cabe resaltar
que también es necesario que revise bibliografia alternativa referente a los temas
tratados en esta unidad.

e Se sugieren actividades de laboratorio para identificar microscopicamente los
procesos a estudiar, asi como actividades de reconocimiento clinico durante su
practica junto con el profesor titular de grupo, para reafirmar conocimientos
adquiridos durante las clases y consultas bibliograficas.

e Es muy importante comprender en buena medida estos temas antes de pasar a la
siguiente unidad.

e El alumno debera utilizar un cuaderno que sea exclusivo para la materia, en el cual
registrara todas las actividades realizadas en esta guia.



III. INTRODUCCION

Es importante para el estudio de una materia, tener el poder de definicién de la misma.

El estudio de la evolucion de la cirugia oral constituye uno de los elementos mas
importantes de la materia, ya que asi sabremos donde, quiénes, coémo y cuando fueron los
sucesos de trascendencia para el progreso de la cirugia oral.

El estudio de ciertos procesos fisioldgicos normales que suceden durante y después de un
trauma quirargico, al que se somete a un paciente, nos hard reconocer cuéles son
normalmente presentes, para en un cierto caso hacer la diferenciacion de los procesos
anormales o patologicos y, de esta manera, poder prevenir, resolver y en cierto momento
explicar al paciente lo que puede o esta pasando.

De elemental importancia es conceptual conocer los pasos, la manera y las desviaciones
que pueden presentar la cicatrizacién 6sea y la de tejidos blandos, para reconocer alguna
complicaciodn, teniendo en cuenta los cuidados que se le deben tener a una herida, fractura u
osteotomia en nuestro caso.
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V. ACTIVIDADES DE APRENDIZAJE

1. Historia de la cirugia bucal

Revise sus apuntes de historia de la odontologia, asi como los realizados durante su
adiestramiento de técnicas quirargicas, si le quedan dudas, consiga bibliografia relacionada
con la historia de la cirugia u odontologia, donde encontrard datos de importancia relevante.
Realice un cuadro sindptico, cuestionario o tabla, para reafirmar o repasar lo estudiado en
clase o lo leido en textos, anotelo en el su cuaderno de trabajo.

De la misma manera realice en su cuaderno de trabajo las siguientes actividades:

1. Elabore un pequeno resumen de lo que entienda sobre cirugia oral.

2. Defina a la cirugia oral como se encuentra en sus textos.

3. Mencione la aportacion para la medicina y la cirugia oral de Cornelio Celso.

4. Describa brevemente el trabajo de Andrea Vesalio sobre la patologia del tercer molar.

5. A quién se considera fundador de la cirugia bucal y maxilofacial.

6. Realice un pequefio cuadro sinoptico en su cuaderno con los nombres de los principales
personajes y sus aportaciones para la cirugia oral.




2. Principios de la cirugia bucal

a) Inflamacion

Consulte el libro de Ganong Williams, Fisiologia médica, 8a. ed., capitulo 20, asi como,
bibliografia alternativa referente al tema, revise bibliografia de patologia general y bucal la
cual se le recomienda alguna en el temario de la materia, para resolver dudas;
recomendamos revisar videos y laminillas histoldgicas del tema, las cuales se pueden pedir
para observacion en el laboratorio de histopatologia, perteneciente a la Facultad de
Odontologia o en la Division de Estudios de Posgrado de la misma.

Resuelva el cuestionario que a continuacidon se presenta, realize un resumen o cuadro
sindptico del tema. Registre todas estas actividades en el cuaderno de trabajo.

1. Elabore un cuadro sinoptico de los diferentes tipos de inflamacion, anotando similitudes
y diferencias.

2. Mencione y esquematice los fenomenos leucocitarios que se presentan durante la
inflamacion.

3. (Coémo se le llama a la sustancia que sirve como atraccion o mediador quimico para el
leucocito polimorfo nuclear?

4. Describa los fenomenos que ocurren en las paredes de los vasos sanguineos durante una
inflamacion.

5. Defina los signos cardinales de la inflamacién y como se observan clinicamente.

6. Describa el fenomeno de Lewis.

b) Hemostasia

Consulte el libro de Ganong William, Fisiologia médica, 8a. ed., capitulo 27, asimismo,
consulte en cualquier libro de fisiologia médica que sea de su preferencia. Realice las
actividades que se le piden y conteste las preguntas que se le hacen a continuacion,
anotando las respuestas en su cuaderno de trabajo para una posterior revision.

1. Cuando y como se da lugar la hemostasia.

2. Mencione en qué consiste la hemostasia por electrocoagulacion.

3. Describa como se realiza la hemostasia en exodoncia.

4. Mencione cuatro tipos de hemostasia aplicables a exodoncia.

5. Refiera en donde termina la hemostasia y en dénde comienza la cicatrizacion.

6. Defina las diferentes fases de hemostasia.

7. Describa con detalle en donde y como se organiza la charola quirargica con respecto al
instrumental de hemostasia.

8. Ejemplifique mediante laminas, etcétera.
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¢) Cicatrizacion de tejidos blandos

Lea con atencion la bibliografia recomendada sobre el tema de cicatrizacion de tejidos
blandos (Ganong William, Fisiologia médica, 8a. ed.). Conteste las preguntas que se le
hacen a continuacién, anotando las respuestas en su cuaderno de trabajo.

1. Mencione y esquematice las diferentes etapas de cicatrizacion que se hacen presentes en
los tejidos blandos.

2. Dibuje las diferentes formas en que puede cicatrizar un tejido blando.

3. Enliste qué cuidados se deben de tener en una herida cuando estd en fase de
cicatrizacion.

4. Qué particularidad o particularidades encontramos en la cicatrizacion de mucosa oral.

5. En qué consiste la cicatrizacion patolédgica.

6. Enliste las diferencias clinicas e histopatologicas entre cicatrizacion queloide e
hipertroéfica.

d) Cicatrizacion de tejidos duros

Consulte el libro de Krumar V. Robbinss Stanley, Patologia humana, referente al tema,
realice las actividades que se le pide y resuelva el cuestionario que se le presenta a
continuacion registrandolas en su cuaderno de trabajo.

1. Describa en orden las cinco fases de cicatrizacion dsea.

2. Mencione cuando y cémo se comienza la formacion de los sistemas Habersianos.

3. Dibuje un sistema de Haber’s mencionando estructuras que se encuentren en ella.

4. Realice un resumen en su cuaderno de la importancia clinica que tiene el conocimiento
de la cicatrizacion Osea para la cirugia oral.

VI. ACTIVIDADES INTEGRADORAS

e Consulte en la videoteca y en el departamento de Patologia de la Facultad, videos y
laminillas de microscopio para reforzar el aprendizaje obtenido con las
bibliografias.

e Organice una mesa de discusion con algunos compafieros y analicen lo observado
al microscopio de diferentes procesos fisiologicos de esta unidad, anotando sus
conclusiones en el cuaderno de trabajo.

e Dibuje en su cuaderno de trabajo el sistema de cicatrizacion sea.
e [lustre en su cuaderno de trabajo como se desarrolla la cicatrizacion alveolar.
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e Si le quedaron dudas no se quede con ellas, consulte a su profesor o a cualquiera
que imparta la materia, ya que ellos le pueden orientar con alguna tutoria.

VII. EVALUACION DEL APRENDIZAJE

Para la evaluacion se sugiere lo siguiente:

e Tome como guia el mapa conceptual, tratando de encontrar y explicar el sentido de
cada componente de reparacion.

e Si lo describe tendra un conocimiento de base adecuado para su formacion. Apoye
esta actividad siempre discutiéndolo con los compafieros, recuerde que el
intercambio de informacion es importante en el aprendizaje.

VIII. BIBLIOGRAFIA BASICA

- Ganong, W F Fisiologia médica, 8a. ed. México, El Manual Moderno; 1982.

- Robbins. Patologia estructural y Funcional, 5a. ed. Interamericana; 1997.

- Krumar, V S, Ramzi C y Robbins S L, Patologia humana, 6a. ed., Interamericana; 1999.
- Shafer, Hy Levy, Tratado de patologia bucal, Interamericana; 1986.

- Robbins, S L. Patologia estructural y funcional, Interamericana; 1990.

- Ham A W, Tratado de histologia, Interamericana, 1984.
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UNIDAD II
EVALUACION PREOPERATORIA
EN CIRUGIA BUCAL

C.D. Nancy Jacques Medina
C.D. Blanca Maricela Dupuy Casillas

I. OBJETIVOS

Al finalizar la unidad, el alumno:

e Empleard todos los datos obtenidos en la Historia Clinica como el principal método de
evaluacion preparatoria.

e Conocerd las indicaciones y valores normales de los andlisis de laboratorio como
auxiliares diagnoésticos en la evaluacion preparatoria en cirugia bucal.

e Conocera las indicaciones e interpretacion de los estudios radiograficos como parte de
la evaluacion preparatoria.

e Identificara las contraindicaciones sistémicas de los procedimientos de cirugia bucal,
asi como su manejo odontologico.

e Identificard y manejara las contraindicaciones locales de los procedimientos de cirugia
bucal.

II. INSTRUCCIONES

e El aprendizaje de la unidad se basa principalmente en cirugias bucales, medicina oral y
medicinas internas con correlaciéon odontolégica, ya que el principal objeto de estudio
de las contraindicaciones sistémicas en este curso estard enfocado en el manejo
odontoldgico.

e No so6lo incluye actividades tedricas, sino que también practicas intimamente ligadas.

e No se debe olvidar que el estudio de esta unidad constituye el principal sustento tedrico
para llevar a cabo la evaluacion del estado general de los pacientes que se someteran a
procedimientos quirturgicos.

e En la medida que realice todas las actividades que se le indican, su proceso de
aprendizaje sera mas profundo y significativo.

e Cuando en el texto encuentre un parrafo con letras obscuras significa que es un
comentario del profesor.

e Recuerde utilizar el cuaderno de trabajo de la materia para apuntar lo requerido.
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III. INTRODUCCION

La evaluacion preoperatoria constituye uno de los elementos primordiales en cirugia bucal
y exige tomar todas las medidas y precauciones para que cualquier tipo de intervencion
pueda cumplirse con el menor riesgo posible.

Dentro de ella, la Historia Clinica tiene como propdsitos esenciales obtener una serie de
datos para confirmar que el tratamiento elegido no influird en el estado general del
individuo, determinando la posible presencia de alguna enfermedad o ingesta de
medicamentos que puedan alterar o comprometer el prondstico del paciente.

En algunas ocasiones podremos detectar enfermedades de las cuales el paciente no se haya
percatado, apoyandonos en los métodos auxiliares de diagnostico para de esta manera
establecer un manejo odontologico adecuado, sin poner en riesgo su vida y siempre en
estrecha colaboracion con el médico especialista en presencia de algun compromiso
organico.
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IV. MAPA CONCEPTUAL
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CONTRAINDICACIONES

tanto

SISTEMICAS

LOCALES
|

|
Y
establecer

MANEJO
ODONTOLOGICO
ADECUADO

Solicitando si es
necesario

INTERCONSULTA
CON
ESPECIALISTAS

Ya sea

MEDICOS

ODONTOLOGICOS

17



V. ACTIVIDADES DE APRENDIZAJE

1. EVALUACION PREOPERATORIA

e Para resolver las siguientes actividades leer los siguientes libros:
Donado, Cirugia bucal. Patologia y técnica, capitulo 8, fase preopreratoria.
Gay Escoda, Cirugia bucal, capitulo 3, estudios preoperatorios.
= Elabore un cuadro sindptico donde explique en qué consiste y para qué nos sirve la
evaluacion preoperatoria. Anotar en el cuaderno de trabajo.

a) Historia Clinica

e Para resolver las siguientes actividades, las cuales se deben registrar en el cuaderno
de trabajo, puede revisar sus apuntes de Propedéutica y consultar los siguientes
libros que se enlistan:

Gay Escoda, Cirugia bucal, capitulo 1, estudio clinico.

Donado, Cirugia bucal. Patologia y técnica, capitulo 8, fase preoperatoria.

Bagan, Medicina oral, capitulo 2, historia clinica.

Burket, Medicina bucal, capitulo 1, procedimiento racional para el diagnostico
clinico.

e Con sus propias palabras defina qué es la Historia Clinica y para qué nos sirve en
una ficha de trabajo

e Por qué cree que la anamnesis es un elemento indispensable en la evaluacion
preoperatoria?

e Realice un cuadro sindptico de los componentes de la evaluacion preoperatoria,
donde incluya cinco preguntas que haria durante el interrogatorio en cada uno de ellos.
e Elabore un glosario con los conceptos nuevos o que no recuerde.
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b) Interrogatorio

e Para resolver las siguientes actividades, las cuales se deben registrar en el cuaderno
de trabajo, consulte los siguientes libros que se enlistan:

Revise sus apuntes de Propedéutica o los libros afines al tema.

Gay Escoda, Cirugia bucal, capitulo 1, estudio clinico.

Donado, Cirugia bucal. Patologia y técnica, capitulo 8, fase preoperatoria.
Bagan, Medicina oral, capitulo 2, historia clinica.

Burket, Medicina bucal, capitulo 23, procedimiento racional.

e En un cuadro sindptico explique las caracteristicas que debe tener el interrogatorio y
cuantos tipos existen, mencionando sus diferencias e indicaciones.

e Elabore doce preguntas para el paciente con las cuales interrogaria sobre enfermedades
cardiovasculares, respiratorias, neurologicas y renales.

e Elabore un glosario con los nuevos conceptos.

¢) Examen fisico

e Para resolver las siguientes actividades, las cuales se deben registrar en el cuaderno
de trabajo, consulte los siguientes libros que se enlistan:

Bagan, Medicina oral, capitulo 2, historia clinica y exploracion fisica de la
cavidad oral y regiones cervicofaciales.
Revise sus apuntes de Propedéutica o los libros afines al tema.

e Con qué métodos podemos realizar la exploracion de la cavidad bucal?

e Realice un cuadro sindptico explicando en qué consisten los diferentes métodos de
exploracion, mencionando las caracteristicas e indicaciones de cada uno de ellos.

e En equipos (de dos alumnos) realizarse mutuamente una Historia Clinica, siguiendo
cuidadosamente todos los pasos que se deben llevar a cabo en su elaboracion, lo cual es
muy importante, cabe resaltar que por ello deben aprenderlo muy bien.

e Elabore un glosario con los conceptos nuevos.

2. METODOS AUXILIARES DE DIAGNOSTICO

a) Estudios de laboratorio

e Para resolver las siguientes actividades, las cuales se deben registrar en el cuaderno
de trabajo, consulte los siguientes libros que se enlistan:
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Bagan, Medicina oral, capitulo 3, técnicas de laboratorio empleadas en medicina
oral.

Raspall Guillermo, Cirugia oral, capitulo 1.

Donado, Cirugia bucal. Patologia y técnica, capitulos 3 y 8.

Lawrence M. Tierney, Diagnostico clinico y tratamiento.

Gay Escoda, Cirugia bucal, capitulo 3, estudios preoperatorios.

e Realice un cuadro sindptico explicando en qué casos se utilizan los diferentes estudios
de sangre.

¢ En un cuadro sindptico o esquema, coloque los valores normales correspondientes a
cada uno de los diferentes andlisis de laboratorio que usualmente manejamos en cirugia
bucal.

e En equipo de cuatro integrantes, se analizaran diferentes estudios de sangre previamente
asignados, discutiendo sobre sus valores normales y los riesgos de elevacion o
disminucién de ellos e identificando los padecimientos que corresponden a dichas
alteraciones.

e /En qué casos se puede utilizar el cultivo en cavidad bucal como método auxiliar de
diagnostico?

e Elabore un glosario con los conceptos nuevos que no conozca o recuerde.

b) Estudio radiografico

e Para resolver las siguientes actividades, las cuales se deben registrar en el cuaderno
de trabajo, consulte los siguientes libros que se enlistan:

Gay Escoda, Cirugia bucal, capitulo 1, estudio radiolégico.
M. Donado, Cirugia bucal. Patologia y técnica, capitulo 2.
20



e Elabore un cuadro sinoptico que muestre diferentes tipos de radiografias que se pueden
utilizar en cirugia bucal; mencionando sus indicaciones, ventajas y desventajas, lo cual
es fundamental para el diagnoéstico, cabe resaltar, que debe de estudiarlo muy bien.

e Si necesitamos verificar en un paciente la existencia de los cuatro terceros molares
ausentes clinicamente, ;qué tipo de radiografia sera necesario utilizar?

¢) Estudio histopatolégico

e Para resolver las siguientes actividades, las cuales se deben registrar en el cuaderno
de trabajo, consulta el siguiente libro que se enlista:

M. Donado, Cirugia bucal. Patologia y técnica, capitulo 3, exploraciones
complementarias.

® En un cuadro sinoptico explique en qué consiste la citologia exfoliativa mencionando,
posteriormente, los tipos, sus diferencias, sus indicaciones y las contraindicaciones.

e ;De donde proviene la palabra biopsia y en qué consiste?
e En una ficha de trabajo explique las indicaciones y contraindicaciones de la biopsia.
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e En un cuadro sindptico o esquema explique las indicaciones y diferencias de la biopsia
incisional y la excisional.

e Elabore un glosario con los conceptos nuevos.

d) Contraindicaciones sistémicas

e Para resolver las siguientes actividades, las cuales se deben registrar en el cuaderno
de trabajo, consulte los siguientes libros que se enlistan:

Louis F. Rose, Medicina interna en odontologia, tomo 1 y II, los capitulos
correspondientes a cada enfermedad.

Cosme Gay Escoda, Cirugia bucal, capitulo 6, alteraciones sistémicas, capitulo 3,
preoperatorio, hemostasia.

Bagan, Medicina oral, capitulo 1, historia clinica, exploracion.

M. Donado, Cirugia bucal. Patologia y técnica, capitulo 8, contraindicaciones
generales.

Burket, Medicina bucal, capitulo 23, principios de diagndstico.

Guillermo Raspall, Cirugia oral, capitulo 23, evaluacién y manejo del paciente.

Le recomendamos que para un aprendizaje mas profundo y enriquecedor en un tema tan
importante para su practica clinica, consulte para el estudio de las enfermedades de cada
aparato y sistema siempre: una medicina oral o bucal, una medicina interna y dos cirugias.

e Por qué es tan importante conocer si nuestro paciente, candidato a un procedimiento
quirtrgico, tiene alglin compromiso sistémico?

e En equipos de cuatro alumnos realizaran un cuadro sindptico sobre las enfermedades
correspondientes a un aparato y sistema previamente asignado para su posterior
exposicion ante el grupo.

e Elabore un glosario con los conceptos nuevos o que no recuerde.

1. (Cuadl es el tipo de tratamiento que reciben los pacientes con infarto al miocardio?

2. ;Qué precauciones debemos tener al manejar un paciente con fiebre reumadtica en
cirugia?

3. (Cudl es el esquema profilactico que se debe aplicar a un paciente con endocarditis
bacteriana que se va a someter a un procedimiento quirurgico?

4. ;Qué cuidados debemos tener en el manejo de un paciente epiléptico?

5.;Cudles son las precauciones que debemos tener presentes al tratar a un paciente
sometido a dialisis?

6. (Cual es el manejo de un paciente hemofilico que se va a someter a un procedimiento
quirurgico?

7.;,Qué riesgo implica tratar a un paciente con cirrosis en cirugia?

8.;Cuadl es el riesgo de trabajar en un procedimiento quirurgico con un paciente anémico?
9.(Cuales son las manifestaciones bucales de un paciente con Sida?
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10.;Por qué el paciente con hipertiroidismo es de alto riesgo?

11.;Es verdad que esta contraindicado cualquier tratamiento quirurgico en una
embarazada?

12. ;Qué precauciones se deben tener en el manejo quirtirgico de un paciente con asma?

e) Contraindicaciones locales

e Para resolver las siguientes actividades, las cuales se deben registrar en el cuaderno
de trabajo, consulte los siguientes libros que se enlistan:

Cosme Gay Escoda, Cirugia bucal, capitulo 6, alteraciones locorregionales.
Guillermo Raspall, Cirugia oral, capitulos 4y 5.

M. Donado, Cirugia bucal. Patologia y técnica, capitulo 8, contraindicaciones
locales.

e FElabore un cuadro sindptico de las contraindicaciones locales, mencionando sus
caracteristicas clinicas y tratamiento.

e Realice una buisqueda bibliografica en cirugias y atlas para visualizar e identificar cada
una de las contraindicaciones locales, posteriormente, elabore una ficha de trabajo.

e /Qué riesgo implica el realizar una extraccioén en un paciente con celulitis?

e Elabore un glosario con los nuevos conceptos.
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VI. ACTIVIDADES INTEGRADORAS

Realice un glosario en orden alfabético de los conceptos de esta unidad.

Realice esquemas, mapas conceptuales o cuadros sindpticos de cada enfermedad,
incluyendo etiologia, caracteristicas clinicas, diagnostico, manifestaciones orales (si las
tiene), tratamiento y el manejo odontoldgico. Estudielos muy bien ya que son
fundamentales para establecer el Plan de Tratamiento.

En equipos de cuatro alumnos trabajaran sobre simulacién de casos clinicos,
previamente asignados, realizando Historia Clinica, diagnostico (pruebas de laboratorio
y estudios radiograficos), tratamiento y manejo odontologico de la enfermedad; la cual
posteriormente presentaran ante el grupo.

Elabore en un paciente el diagnostico prequirargico, evaluando su estado general con el
objeto de realizar los procedimientos quirtargicos indicados con un amplio margen de
seguridad.

VII. EVALUACION DEL APRENDIZAJE

Para evaluarse puede hacer lo siguiente:

Observe el mapa conceptual de la unidad y expliquese cada uno de los elementos
indicados en ¢€l, si lo realiza entonces habra adquirido todos los conocimientos tedricos
de ella.

Ademas, puede revisar todos los cuadros sindpticos y esquemas que haya realizado y
asi podra nuevamente verificar lo aprendido.

Si logra realizar todo esto con éxito “Felicidades”, porque ha aprendido a elaborar una
de las principales herramientas que debe manejar el profesional de la salud dentro de su
practica diaria, ofreciendo asi a sus pacientes procedimientos que no ponen en riesgo su
vida.

VIIIL. BIBLIOGRAFIA BASICA

- Gay E C y Berini A L, Cirugia bucal, 1a. ed., Madrid, Ergon; 1999.
- Donado, M A, Cirugia bucal. Patologia y técnica, 2a. ed., Barcelona, Mason; 1998.
- Raspall G, Cirugia oral, Madrid, Médica Panamericana; 1994.
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- Rose L F y Kaye D, Medicina interna en odontologia, tomo | y Il, Barcelona; 1992.
-Bagan J V S, et al. Medicina oral, Barcelona, Mason; 1995.

- Lynch M A, Medicina bucal de Burket. Diagnéstico y tratamiento, México, Nueva Editorial
Interamericana; 1987.

- Lynch B G, Medicina bucal de Burket. Diagnéstico y tratamiento. 9a. ed., McGraw-Hill
Interamericana; 1999.

- Tierney L M, MacPhee S J y A P, Diagnéstico clinico y tratamiento, 33a. ed., México, El Manual
Moderno; 1998.
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UNIDAD III
PLAN DE TRATAMIENTO

C.D.COMF. Mauricio A. Velasco Tizcarefio
C.D.COMF. Raymundo Ramirez Lugo

I. OBJETIVOS

Al finalizar la unidad, el alumno:

e Elaborara un plan de tratamiento basado en la valoracion preoperatoria de sus
pacientes programados para cirugia oral.

e Identificard los padecimientos que requieran tratamiento por otros especialistas
tanto médicos como odontoldgicos, antes del tratamiento quirurgico.

e Elegira los farmacos que debe de suspender o administrar a sus pacientes antes del
tratamiento quirdrgico.

e Conocera la secuencia de los tiempos quirirgicos.

e Aplicara un protocolo de atencion junto con la autorizacion, validamente informada,
a todos sus pacientes de cirugia bucal.

II. INSTRUCCIONES

e [Esta parte del temario se basa, sobretodo, en bibliografia de cirugia bucal u oral.
Cabe resaltar que se debe de repasar la bibliografia de la materia de técnicas
quirtrgicas, asi como la estudiada en farmacologia y propedéutica médica o
emergencias médico-quirtrgicas que se analizaran mas adelante.

e Como ya vimos en la Unidad II de este temario, se recordaran los compromisos
organicos que impiden el tratamiento inmediato de los pacientes, por lo que a veces
es necesaria la interconsulta con otros especialistas médicos u odontologicos.

e Se realizaran cuadros sindpticos, tablas o mapas conceptuales para revisar este tema
en el futuro.

e Conteste las preguntas y realice las actividades que se le piden anotandolas en el
cuaderno de trabajo.

e [Esta unidad es tedrico-practica, se recomienda no pasar a la parte practica hasta no
contar con los conocimientos tedricos necesarios.

e Recuerde que dedicarle tiempo al estudio, o practicas, es importante para su
formacion profesional, nunca debe de tomarlo como una pérdida de tiempo.
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III. INTRODUCCION

En cirugia bucal todo procedimiento debe realizarse siguiendo un orden preestablecido, es
decir, mediante un plan de tratamiento ya que practicamente no existe la cirugia de
urgencia y aln en este caso ésta se aborda de manera organizada.

Se puede ofrecer al paciente un resultado quirdrgico exitoso, sin que a su vez ¢€ste
comprometa su salud general, ambos objetivos son necesarios, tanto el objetivo propio de la
cirugia como la integridad misma del paciente.

El plan de tratamiento debera iniciar con la identificacion, de aquellos pacientes que por su
estado de salud ameriten ser referidos previo al tratamiento quirtirgico con un especialista
médico, con el proposito de realizar la cirugia dentro de un margen de seguridad adecuado,
para su completa recuperacion post operatoria y el mantenimiento de su estado de salud.

Lo anterior implica que el paciente debera recibir tratamiento médico especializado hasta
conseguir la estabilizacion de su padecimiento para poder ser operado; por otra parte el
médico nos indicard bajo qué condiciones se debera realizar la cirugia, es decir, restringira
el uso de algunos farmacos, indicara el uso de otros, y también recomendara la adecuacion
de dosis a casos especificos.

Una vez que el paciente referido cuenta con un estado de salud adecuado para la realizacion
de la cirugia, el cirujano debera prever los recursos necesarios para el procedimiento y los
ordenard conforme las necesidades de cada técnica, teniendo previamente, como objetivo,
contar con todo el material, instrumental y equipo indispensable. Debera seguir un
protocolo quirturgico destinado a evitar complicaciones infecciosas en el paciente asi como
la produccion de contaminacion cruzada.
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IV. MAPA CONCEPTUAL

PLAN DE TRATAMIENTO
Se b:asa
MANEJO DEL PACIENTEIPREVIO A LA CIRUGIA

|
Que comprende

|
VALORACION PREOPERATORIA.

|
Identificando

I
REMISION Y CONTROI. CON FSPECTATISTAS

MEDICOS Yalsea / ODONTOLOGICOS

Para establecer

MANEJO DE FARMACOS
PREVIOS A LA CIRUGIA
|
I como |
SUPRESION DE PROFILAXIS
ANTICOAGULANTES ANTIBIOTICA
I |
I
Para luego
|
PROGRAMAR
[
siguiendo

SECUENCIA DEL TRATAMIENTO
QUIRURGICO

I
Anlilcando

PROTOCOLO DE ATENCION DEL PACIENTE
QUIRURGICO

Que consiste

*PREPARACION *PREPARACION *LAVADO QUIRURGICO

*ESTERILIZACION *DESINFECCION DE MANOS

*MANEJO DE *MANEJO DE EQUIPO *VESTIDO

INSTRUMENTAL *COMPORTAMIENTO
MEDICO




V. ACTIVIDADES DE APRENDIZAJE

1. Manejo del paciente previo a la cirugia.

a) Valoracion preoperatoria

e Para resolver las siguientes actividades, las cuales se deben registrar en el cuaderno
de trabajo, consulte el siguiente libro que se enlista:

Burkket, Medicina bucal.

e Realice un cuadro sinoptico de las indicaciones y métodos de la evaluacion
preoperatoria anotandolo en su cuaderno de trabajo.

e Realice una revision bibliografica, al finalizar, anote un resumen en su cuaderno
referente a la importancia de la valoracion preoperatoria.

2. Remision y control del paciente con otros
especialistas (Médicos o Odontoldgicos).

e Para resolver las siguientes actividades, las cuales se deben registrar en el cuaderno
de trabajo, consulte los siguientes libros que se enlistan:

Stephen T. Sonis D.M.D, Robert C. Forio D.M.D, Principles and Practice of Oral
Medicine.
Burkket, Medicina bucal.

Estos, referentes a diagndstico y tratamiento a cada enfermedad. Realizar la busqueda de
todas las enfermedades sistémicas importantes que interfieren en el tratamiento
odontolégico.

e Realice un resumen de estas enfermedades en su cuaderno de trabajo, anotando las
caracteristicas clinicas presentes, asi como el tratamiento médico y odontoldgico
respectivo.

e Realice un cuado sindptico de las enfermedades, anotelo en su cuaderno de trabajo
para una posterior revision.

e Haga una tabla en donde identifique los medicamentos que se emplean en cada
enfermedad anotandolo en su cuaderno de trabajo.

e Realice una revision de padecimientos sistémicos mas frecuentes relacionados con
el tratamiento odontoldgico-quirdrgico y mencione si éste es candidato a remision
con un especialista médico o odontoldgico, o si, simplemente, nada mas necesita
una interconsulta.
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Cabe resaltar que se debe tener la “necesidad” de aprendizaje de los
padecimientos médicos u odontologicos para llegado el caso saber realizar la
remision del paciente con especialistas médico u odontologicos, no solo la
remision sino la interconsulta personal.

Conteste el siguiente cuestionario y registrelo en su cuaderno de trabajo de la materia.

1. En un paciente con insuficiencia renal cronica, ;qué tipo de anestésico local se le puede
administrar y qué cuidados debemos de tener?

2. ;Qué precauciones hay que tomar en el paciente que sufri6é un infarto al miocardio hace
6 meses?

3. Cuando en la anamnesia una paciente nos comenta que cuando despierta sus miembros
pélvicos se encuentran inflamados es probable que sufra de:

4. Mencione la conducta que se debe seguir cuando un paciente nos refiere de ataques
tonico-clonicos, qué tipo de medicamento probablemente se encuentra tomando y si lo
podemos suspender o no:

5. El momento justo para la eleccion del tratamiento de pacientes con compromiso
sistémico es:

6. Mencione la triada de tratamiento en el paciente cardidpata y diabético.

7. Comente brevemente sobre la conducta a seguir cuando un paciente le detectamos la
constante baja de peso, hambre y sed.

3. Manejo (profilaxis y supresion) de farmacos previos a la cirugia.

e Para resolver las siguientes actividades, las cuales se deben registrar en el cuaderno
de trabajo, consulte los siguientes libros que se enlistan:

Gay Escoda, Cirugia bucal, capitulo 20, estudio clinico.

Stephen T. Sonis D.M.D, Robert C. Forio D.M.D, Principles and Practice of Oral
Medicine.

Burkket, Medicina bucal.

Busque las enfermedades que con mayor frecuencia prevalecen en la poblacion mexicana,
con el proposito de identificar los medicamentos utilizados en ellos y tomar la decision de

suspenderlo o continuar.

Ejecute las actividades que a continuacion se le indican, asimismo, resuelva las preguntas
que se le hacen registrandolo todo en su cuaderno de trabajo.
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e Realice en un cuadro sindptico la division de genéricos, nombre comercial y el
manejo de los medicamentos empleados en las diferentes enfermedades, tales como:
cardiovasculares, pulmonares, renales, de glandulas endocrinas, cerebro vasculares.

e Organice una mesa de discusion de diez personas sobre los principales
medicamentos, utilizados en la terapia anticoagulante y profilaxis antibidtica de las
enfermedades. Esta actividad estara coordinada por el profesor titular y un médico
especialista, registrando sus conclusiones en su cuaderno de trabajo de la materia.

1. En qué enfermedad cardiovascular se emplea la terapia anticoagulante.

2. Dosificacion en tiempo y dosis de la profilaxis antibidtica de la endocarditis bacteriana.
3. En qué enfermedades renales se emplea la terapia anticoagulante y como se controlaria el
paciente para el tratamiento quirurgico.

4. Mencione los medicamentos (nombre genérico y comercial) utilizados en la terapia
anticoagulante y su dosificacion para cada enfermedad.

4. Programacion.

e Para resolver las siguientes actividades, las cuales se deben registrar en el cuaderno
de trabajo, consulte los siguientes libros que se enlistan:

Stephen T. Sonis D.M.D, Robert C. Forio D.M.D, Principles and Practice of Oral
Medicine, el capitulo referente a preoperatorio.
Gay Escoda, Cirugia bucal, capitulo 3.

Busque la bibliografia complementaria recomendada en su temario del area (textos de
cirugia oral y maxilofacial).

Ejecute las actividades que a continuacion se le indican, asimismo, resuelva las preguntas
que se le hacen registrandolo todo en su cuaderno de trabajo.

e Realice un cuadro sindptico en donde anotara cudl es el objeto de programar a un
paciente en cirugia oral, asi como los parametros necesarios que se tienen que
cumplir en la programacion.

e Elabore un pequeio resumen en su cuaderno de trabajo de la materia donde describa
cudles son los criterios que el cirujano dentista debe de tomar para la eleccion del
momento mas adecuado para la intervenciéon quirurgica, tanto en pacientes que se
encuentran aparentemente sanos como en pacientes con alguna contrariedad
organica.

e En trazos a forma de tablas mencione los padecimientos odontologico-quirurgicos
que se consideran de emergencia y cudles no.

e Para qué nos sirve saber qué pacientes o qué padecimientos son considerados de
urgencia.
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5. Secuencia del tratamiento quirurgico.

Lea el capitulo 7 del libro del doctor Archundia, Técnicas quirurgicas, con el fin de que
repase lo referente a los tiempos quirurgicos, necesarios en cualquier intervencion
quirurgica, asi conocera (o en su caso repasara), reteniendo el concepto de qué es educacion
profesional. También puede consultar el libro de M. Donado, Cirugia bucal. Patologia y
técnica, de lo referente a intervenciones quirdargicas.

Realice las actividades que se le indican siempre anotando en su cuaderno de trabajo, con el
fin de tener al final de la unidad en dénde repasar los conocimientos.

Conteste las preguntas que a continuacion se presentan.

e Organice un equipo con tres compafieros. En un cojin de espuma forrado de tela
realice, en el laboratorio, la practica sobre incisiones que se pueden ejecutar en
cirugia oral, asi como los diferentes tipos de colgajos. No olvide las bases para la
elaboracion de los mismos y los cuidados que se deben tener de éstos.

e Practique la diseccion en sus diferentes técnicas sobre los colgajos o incisiones
realizadas con anterioridad.

e En el mismo cojin realice las suturas necesarias para el cierre de cada incision que
se realizo.

e Elabore un cuadro sindptico de las incisiones, colgajos e instrumental necesario para
cada paso junto con los materiales de sutura.

6. Protocolo de atencion del paciente quirurgico.

a) Preparacion, esterilizacion, manejo del instrumental y métodos de
desinfeccion (asepsia y antisepsia).

Lea con atencion el libro del doctor Archundia, Educacion quirurgica para los estudiantes
de la salud, asi como también el de Joanna Ruth, Instrumentacion quirurgica. Principios y
practica de Fuller, y el de Susana Rosales Barrera, Fundamentos de enfermeria, con el
proposito de que realice las actividades que se le piden. Resuelva en su cuaderno de trabajo
las preguntas que se le realizan a continuacion, esto le va a servir para una posterior
revision.
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e Realice en equipo de dos personas la investigacion bibliografica y clinica de lavado,
envoltura y esterilizacion de materiales e instrumental utilizado en cirugia.
Recordemos que esto ya lo vio en su materia de Técnicas quirtrgicas.

e Realice un cuadro sindptico de substancias de desinfeccion dptimas y mas utilizadas
en odontologia y en especial en cirugia oral y maxilofacial. Aplicando a este punto
el tiempo Optimo de inmersion y concentracion de las diluciones. Asi como, el
instrumental y material que se puede desinfectar y defina con qué método es el
ideal.

e Realice una tabla en donde explique cada método de esterilizacion, tiempo,
temperatura y presion, si es el caso, para la esterilizacion de materiales e
instrumental utilizado en cirugia.

b) Preparacion, desinfeccion y manejo del equipo.

Lea cuidadosamente el libro del doctor Archundia, Educacion quirurgica para el estudiante
de la salud, en su capitulo 4, asi como el de Susana Rosales, Fundamentos de enfermeria
de Barrera, en su capitulo referente al tema por estudiar. Realice las actividades que se le
indican y conteste las preguntas que se le hacen a continuacion.

e Realice practicas de como se debe realizar la envoltura de un paquete de material o
instrumental quirargico.

e Mencione, en un pequeilo resumen anotandolo en su cuaderno de trabajo, los pasos
que se deben tomar para la envoltura de material e instrumental quirurgico, asi
como del tiempo y la forma en que se deben almacenar dichos paquetes.

e Mencione en un cuadro sindptico las barreras necesarias durante una intervencion
quirargica.

1. Qué es una barrera o a qué se le llama barrera.

2. Mencione brevemente qué es asepsia y qué es antisepsia.

3. Mencione a los que son considerados padres de la asepsia y antisepsia, asi como lo que
aportaron cada uno.

4. (Qué materiales tenemos para estar conscientes de que el material o instrumental esta
estéril y cada cuanto tiempo hay que realizar la revision de los métodos y barreras de
esterilizacion?

¢) Lavado quirurgico de manos, vestido y comportamiento del personal
médico.

Lea el capitulo referente a estos temas en los libros Fuller Joanna Ruth, Instrumentacion
quirurgica. Principios, y de Stephen T. Sonis-Roberth C. Forio, Practice, Principes and
Practice of Oral Medicine.
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Realice las actividades que se le indican y resuelva el cuestionario en su cuaderno de
trabajo.

e Mencione, en un pequefio resumen anotandolo en su cuaderno de trabajo, las areas
en que se divide el area quirirgica, mobiliario y equipos que se encuentran en cada
una de éstas, asi como, la indumentaria que se debe utilizar en cada una de ellas.

e Realice un dibujo, a manera de recordatorio, de las caracteristicas arquitectonicas de
la sala de operaciones.

e Realice practicas en su casa, asi como en algun laboratorio de esta facultad,
referentes a como se realiza el lavado quirurgico de manos, pidiendo a uno de sus
compaiieros que le acompafie para que asi se comuniquen sus defectos de lavado.

e Realice equipos de tres personas con el fin de que practique como se realiza el
vestido y enguantado autébnomo y asistido después de haber realizado el lavado en
tres tiempos.

e Elabore un cuadro sindptico en su cuaderno de trabajo de la materia mencionando
las posiciones que se adoptan para intervencion quirrgica en general y particular de
la materia, asi como de los pacientes, preparacion de los mismos tanto para cirugia
oral como para maxilofacial.

1. {Cuantos forman y cuales son los miembros de un equipo quirirgico?

2. (Cuales son los miembros de un equipo quirurgico estéril y cudles son los del equipo no
estéril?

3. El comportamiento que debe de tener un observador en un quiréfano es:

4. (A cuantos centimetros o metros se debe de posicionar un observador de la mesa
quirurgica vestida?

VI. ACTIVIDADES INTEGRADORAS

Se le recomienda hacer lo siguiente:

e Vea el video que se encuentra en esta facultad de “comportamiento en una sala
quirargica” y “ barreras de proteccion”, al finalizar, anote sus conclusiones en su
cuaderno de trabajo de la materia, asimismo, repase la bibliografia recomendada
como principal y complementaria que se encuentra en su temario de la materia.

e Repase el mapa conceptual de la unidad, desarrollando cada uno de los conceptos
con el fin de resolver sus dudas.

e Pida a su profesor titular de la materia o profesores que se encuentran adscritos a la
asignatura que le expliquen sus dudas y lo guien en la practica o le recomienden
alguna otra bibliografia.

e Si es posible que su profesor, o profesores del area, lo lleven a una intervencion
quirurgica, a conocer un hospital o sala quirurgica, aproveche la posibilidad de
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asistir a ella, cabe resaltar que, se recomienda que entregue un reporte de las
actividades que realizo.

Procure realizar las practicas con toda seriedad para que al final aprenda lo necesario.

VII. EVALUACION DEL APRENDIZAJE

e Realice, sin que nadie lo guie, las practicas que ejecutd durante el estudio de
esta parte del temario, con el fin de estar siempre con los conocimientos lo
mas frescos posible.

e Realice en su cuaderno un pequefio resumen sobre dos casos clinicos que se
muestran a continuacion:

Un paciente masculino que se presenta a la clinica a que le realice extraccion de
tercer molar inferior derecho el cual se encuentra con pericoronitis. ;Qué haria
usted?

Se trata de un paciente el cual por medio de la anamnesis nos refiere que padece
de ataques tonico clonicos. ;Qué procedimiento hay que seguir?

Para el profesor y el alumno

Hay que recordar que un alumno le enseiia mas a un profesor que él mismo a su alumno y

que la satisfaccion del académico es que un alumno lo supere en conocimientos y
habilidades.

VIII. BIBLIOGRAFIA BASICA

- Rose L F, Medicina interna en odontologia, Barcelona, Salvat; 1992.

- Sonis S T y Robert C F, Principles and Practice of Oral Medicine, W. B. Saunders; 1984.

- Medicina Bucal de Burket Diagndéstico y tratamiento, Interamericana; 1980.

- Fuller J R, Instrumentacién quirdrgica. Principios y practica, Médica Panamericana; 1988.
- Rosales B S, Fundamentos de enfermeria.

- Gay E Cy Berini A L, Cirugia bucal, 1a. ed., Madrid, Ergon; 1999.

- Donado M A, Cirugia bucal. Patologia y técnica, 2a. ed., Barcelona, Mason, 1998.

- Archundia A, Educacién quirtdrgica para el estudiante de la Salud, Méndez Editores; 1997.
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~ UNIDADI1V
LA EXTRACCION DENTAL Y PROCEDIMIENTOS
QUIRURGICOS COMPLEMENTARIOS

C.D. Julian Jardon Maldonado
C.D. COMF. Mauricio A. Velasco Tizcarefo

I. OBJETIVOS

Al finalizar la unidad, el alumno:

e Aprenderd las estructuras anatomicas en relacion con los procedimientos en
exodoncia.

e Aplicard los conocimientos anatomicos para prevenir lesiones a estructuras
importantes durante el procedimiento quirurgico.

e Reconocera las caracteristicas anatdmicas de cada una de las regiones faciales.

e Aplicara las técnicas, los medicamentos anestésicos y vasoconstrictores, sus
indicaciones, contraindicaciones, y las complicaciones que se pueden presentar con
el uso de los mismos.

e Aprendera a decidir sobre la pérdida de un 6érgano dentario.

e (Conocerd las caracteristicas, indicaciones y manejo del instrumental y de los
materiales necesarios para las extracciones simples, tanto por diseccion como por
odontoseccion.

e Conocera la técnica e indicaciones de la extraccion por medio de elevadores y
forceps.

I1I. INSTRUCCIONES

e El estudio de la anatomia en esta unidad, se basa sobre todo en la bibliografia
sugerida, aunque para su comprension debemos de estar conscientes de los
conocimientos adquiridos en la anatomia descriptiva. Asi como, de ser necesario,
debera de reforzar el conocimiento con la bibliografia alternativa recomendada
en el programa de estudios.

e Recomendamos la completa comprension de la anatomia descriptiva para el
estudio de la anatomia topografica.

e Le sugerimos no pasar a la siguiente region anatomica hasta estar seguro de
haber comprendido todos los conceptos importantes.
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e Se le recuerda que la organizacion del tiempo para el estudio tanto en el aula
como el repaso en su casa de cada una de estas regiones es muy importante.

e Realice resumenes escritos tablas o mapas conceptuales de cada region para su
comprension, con el propdsito de tener una base de partida para su posterior
revision de dudas.

e Saque copias fotostaticas de dibujos de la bibliografia recomendada para que en
casa repase cada estructura anatomica de cada region a analizar.

e Sirecuerda, la materia de anestesia es un tema ya estudiado con anterioridad, por
lo que se le recomienda el repaso de los apuntes o bibliografia recomendada
durante el curso, también, se puede tomar como alternativa la relacion de obras
recomendada en este capitulo para la confirmacion de sus conocimientos.

e Es necesario la revision de la bibliografia recomendada de este tema antes de
llegar a esta unidad, con el proposito de evitar atrasos.

III. INTRODUCCION

Cabe recordar que el conocimiento de la anatomia humana es de vital importancia puesto
que el estudio de la odontologia no es una entidad separada del aprendizaje de la medicina
general. Por lo tanto, en esta unidad se tiene como objetivo primordial la comprension y la
aplicacion de los conocimientos anatémicos generales, asi como reforzar al alumno en sus
bases anatomicas de la cabeza y el cuello, ya que su campo de trabajo, sin intencion de
menospreciar lo general, esta encaminado al tratamiento de la cavidad oral y sus estructuras
adyacentes.

Con todos estos conocimientos, el alumno asumird la seguridad de que en sus tratamientos
odontolédgicos se desarrolla con actitud profesional.

Es de vital importancia el recordar las técnicas, indicaciones, contraindicaciones y
complicaciones en el uso de anestésicos locales y vasoconstrictores contenidos en ellos ya
que estos medicamentos son los utilizados en su practica cotidiana en cualquier area de la
odontologia.

Asimismo, el estudiante aprendera a reconocer cuando es conveniente realizar la extraccion
de un organo dentario. Conocera las diversas técnicas, el material e instrumental minimo
necesario para la extraccion dentaria, asi como el necesario para la realizacion de los
procedimientos de extraccion complicada o quirargica.
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IV. MAPA CONCEPTUAL

EXTRACCION DENTAL Y PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS
COMPI FMENTARIOS

Para realizarlos se

debe conocer

AN,ATOMiA DIFERENTES INDICACIONES MATERIAL TECNICAS DE
CLINICA DE TECNICAS DELA E EXTRACCION
LA CAVIDAD DE EXTRACCION INSTRUMENTAL DENTAL
BUCAL ANESTESIA DENTAL |
| Tanto para estudiando sus
De llas suls |
REGIONES: INDICACIONES ADULTO NINOS CARACTERISTICAS. INDICACIONES.
LABIAL. INDICACIONES. TIEMPOS
DENTOALVEOLAR. ‘ MANEJO. QUIRI’JRGICOS.
PALATINA. T
GENIANA. y de |
SUBLINGUAL. | Asilcomo
COMPLICACIONES - ;
SOLUCION IRRIGADORA POSICION:
HEMOSTATICOS.
INCISION Y CORTE. PACIENTE.
DISECCION. CIRUJANO.
EXTRACCION. MANOS.
HEMOSTASIA. |
SUTURA. Y las
I
TECNICAS
I I I
EXTRACCION EXTRACCION EXTRACCION POR REGULARIZACION
SIMPLE POR ODONTOSECCION DE PROCESO
DISECCION
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V. ACTIVIDADES DE APRENDIZAJE

1. Anatomia clinica de la cavidad oral.

a) Region labial.

Lea el libro de L. Testut y O. Jacob, Anatomia humana, capitulo 2, tomo I. Al finalizar,
realice resimenes o dibujos en su cuaderno de trabajo con el fin de identificar todas las
estructuras que se encuentran en relacion con esta region anatomica. Conteste las preguntas
que se hacen a continuacion y realice las actividades que se le piden.

1. La regién labial se encuentra limitada por:

2. Se sabe que la embriologia labial es importante para el odontélogo general ya que de ésta
se derivan malformaciones congénitas como:

3. Los planos constitutivos de la region labial son:

Testud, Jacob.
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4. El plano muscular de la region esta conformado por:

5. La irrigacion de la porcion labial se encuentra dada por las arterias:

6. Es de gran importancia el conocimiento de la ubicacion de los ganglios linfaticos ya que
sin este conocimiento no se puede explorar adecuadamente, por lo tanto, los linfaticos
presentes en la region inician y terminan o se encuentran presentes en:

7. En la inervacion se distinguen ramos sensitivos y motores, mencione cuales son y de qué
ramos provienen.

e Realice un cuadro sindptico en donde asentard las estructuras de importancia
estudiadas.

e Realice un dibujo de esta regidon en casa, anotando las estructuras de importancia a
manera de recordatorio.

e Todas las soluciones de las actividades anotelas en su cuaderno de trabajo.

b) Region gingivodentaria.

Lea el libro de L. Testut y O. Jacob, Anatomia humana, capitulo 2, tomo I. Al finalizar,
conteste las preguntas que se hacen a continuacion y realice las actividades que se le piden.

e Realice la observacion clinica en sus pacientes cuando se tenga la oportunidad de
hacerlo.

e Si tiene inquietudes o dudas pida a su profesor que se lo explique clinicamente o
en el anfiteatro.

e Realice dibujos de la region para que identifique todas las estructuras de
importancia.

1. Describa la region anterior o vestibular de las encias.

2. La forma, coloracion e hidratacion normal de las encias se aprecia clinicamente como:
3. Mencione las cuatro ramas arteriales que irrigan las encias superiores.
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¢) Region palatina.

Lea el libro de L. Testut y O. Jacob, Anatomia topogrdfica, capitulo 2, tomo 1. Al finalizar,
conteste las preguntas que se hacen a continuacion y realice las actividades que se le piden,
asimismo, realice un cuadro sindptico en su cuaderno de trabajo sobre las estructuras
anatdmicas que se encuentran en ella.

1. La boveda palatina en su constitucion 6sea se encuentra conformada por:

2. La boveda palatina se encuentra conformada por cuatro capas constitutivas que son:

3. El velo del paladar se encuentra conformado por cinco capas que son:

4. Los musculos que conforman el paladar blando son diez, cinco a cada lado, mencidnelos.

5. Mencione los nervios sensitivos y motores que inervan a los musculos del paladar
blando.

6. La arteria que irriga la mucosa del paladar se encuentra en un trayecto postero-anterior,
nace, termina y discurre por:

e Realice un mapa conceptual o cuadro sindptico en donde anotard las estructuras de

importancia de esta region; hagalo en su cuaderno de trabajo con el fin de poder
revisarlo posteriormente.
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e Realice un dibujo de la zona anatomica donde se muestren las estructuras que lo
conforman.

d) Region geniana.

Lea el libro de L. Testut y O. Jacob, Anatomia topogrdfica, capitulo 2, tomo 1. Al finalizar,
conteste las preguntas que se hacen a continuacion y realice las actividades que se le piden,
asimismo, realice un dibujo en su cuaderno de trabajo sobre las estructuras anatémicas de la
region.

1. La forma exterior de la regién geniana es:

2. La piel de esta region se caracteriza por:

3. En la parte mas posterior de la region se encuentra una pequefia masa especial que
pertenece y se encuentra comprendida entre las siguientes estructuras:

4. Los musculos de la region en su porcion superficial tienen un caracter especial que es:

5. Los musculos que comprenden esta region son los siguientes:

6. El plano esqueletal de la region geniana esta compuesta por:

7. El origen arterial es diverso, por lo que es importante el conocimiento del nacimiento de
cada uno de ellos, asi que la irrigacion de esta region esta dada por:

8. Mencione el trayecto de la vena facial y su terminacion.

9. El conducto de excrecion y salida de la glandula parotida corre de atras hacia adelante
entre las siguientes estructuras:
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e) Region sublingual.

Lea el libro de L. Testut y O. Jacob, Anatomia humana, capitulo 2, tomo I. Al finalizar,
conteste las preguntas que se hacen a continuacion y realice las actividades que se le piden,
andtelas en su cuaderno de trabajo.

1. Esta region tiene como o6rgano principal:

2. El musculo que conforma la mayor parte de esta region es:

3. En esta region se encuentra un tubérculo a cada lado del frenillo, los cuales son la salida
de las glandulas, se les denomina con el nombre de:

4. El compartimiento sublingual se encuentra limitado por cuatro paredes que son:

5. Describa el contenido del compartimiento sublingual

6. Describa el recorrido del nervio lingual desde su nacimiento hasta su terminacion:

7. (De qué manera se realiza la exploracion clinica de la regiéon? Describela en un pequefio
apunte.

e Investigue qué tridngulo del cuello se encuentra en relacion directa por su
contenido, dibujando en su cuaderno las estructuras que lo conforman, asi como la
estructura importante.

e Realice las anotaciones necesarias de nombre y estructuras que lo conforman en su
cuaderno de trabajo.
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f) Seno maxilar.

Lea el libro de L. Testut y O. Jacob, Anatomia topografica, capitulo 2, tomo I, asi como la
bibliografia alternativa recomendada en el programa de la materia. Al finalizar, conteste las
preguntas que se hacen a continuacion y realice las actividades que se le piden, anotandolas
en su cuaderno de trabajo.

1. El seno maxilar tiene como funcion principal:

2. La inervacion del seno maxilar estd dada por:

3. El seno maxilar se encuentra revestido por una mucosa especializada que tiene la
caracteristica de contener:

4. Las funciones respiratorias del seno maxilar son:

5. La irrigacién del seno maxilar en su pared posterior estd dada por:

6. Describa la forma geométrica del seno maxilar:

7. (En donde se encuentra ubicado y cémo se llama el agujero de salida del seno maxilar
hacia la nariz?

Realice estas actividades.

e Realice un cuadro sindptico, o tabla, en donde se muestren y establezcan las
estructuras anatdmicas de importancia tales como: irrigacion, inervacion, tipo de
mucosa que lo recubre, funciones e importancia clinica. Todo lo anterior andtelo en
su cuaderno de trabajo de la materia para una posterior revision.

e Elabore un dibujo en su cuaderno de trabajo para hacerle las anotaciones que crea
necesarias.
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2. Diferentes técnicas de anestesia.

Lea el libro de Markus D. W. Lipp, Anestesia local en odontologia, capitulo 2, asi como
también es conveniente emplear la bibliografia sobre terapéutica médica para el
odontodlogo. Al finalizar, conteste las preguntas que se hacen a continuacion y realice las
actividades que se le piden, anotalo en su cuaderno de trabajo.

e Realice actividades grupales tales como, la realizacion de resimenes, cuadros
sinOpticos y practicas sobre las técnicas de anestesia local.

e Haga equipo de tres a cuatro personas para la investigacion sobre anestésicos
locales y apliquelos clinicamente con sus compafieros.

1. {Qué es un anestésico local y qué es un vasoconstrictor?

2. Mencione la clasificacion de los anestésicos locales.

3. Como actian sobre la pared nerviosa los anestésicos locales.

4. ;De qué manera se pueden evitar los efectos adversos de corta duracion?

5. (Cuaél es el medio de vital importancia para decidir el uso de un determinado anestésico
local?

6. Mencione la farmacocinética y farmacodinamia de los anestésicos locales.

7. {Qué significa el Pk de los anestésicos locales?

8. Describa qué tipo de anestésico local se puede utilizar en un paciente con enfermedad
renal cronica, asi como la concentracion del vasoconstrictor.

9. Describa la técnica de bloqueo de la rama mandibular.

10. Indique si es conveniente el bloqueo del nervio mentoniano en la extraccion de los
organos dentarios anteriores inferiores.

11. ;Por qué se puede presentar una hipotension del paciente cuando se le va a anestesiar?

3. Indicaciones de la extraccion dental.

Lea el libro de Gay Escoda, Cirugia bucal, capitulo 6, referente a principios basicos de la
cirugia. Al finalizar, conteste las preguntas que se hacen a continuacion y realice las
actividades que se le piden anotandolas en su cuaderno de trabajo.

e Realice un cuadro sindptico sobre las patologias que son indicativas para la
extraccion dentaria, asi como las indicaciones dadas por especialistas médicos o
odontologicos.

e Consultando la bibliografia de cirugia bucal de Cosme Gay Escoda, Leonardo
Berini con respecto al tema que se esta estudiando, al igual que la considerada como
accesoria, detallada en el temario de la materia conteste lo siguiente.

1. (En qué etapa cariosa esta indicada la extraccion?
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2. En los traumatismos alveolodentarios la extraccion dental solo esta indicada cuando:

3. (Que Oorganos dentarios se les considera imposibles de realizar un tratamiento
endodontico?

4. Los dientes que mas comunmente son extraidos por indicaciones ortodoncicas son:

5. Los organos dentarios mas afectados por lesiones quisticas o tumorales son:

4. Material e instrumental.

Para el estudio de esta parte de la unidad es necesario recordar y repasar sus apuntes y
bibliografias sobre técnicas quirurgicas, al igual que ver y analizar el video referente a
instrumental quirurgico y comportamiento en una sala de operaciones, que se encuentra en
la videoteca. Si le queda alguna duda puede consultar la bibliografia del doctor Abel
Archundia Garcia, Educacion quirurgica para estudiantes de la salud, en su capitulo
referido de instrumental y comportamiento del personal quirargico.

e Elabore una practica con sus compafieros sobre como se utiliza, maneja y acomoda
el instrumental a utilizar en la practica quirurgica.

e En equipos de tres personas realice una practica paso a paso del comportamiento de
cada integrante de un equipo quirurgico, con la precaucion de no obviar ningin
detalle de estos integrantes.

1. La solucion de eleccion para la irrigacion y lavado de la zona quirtrgica es:
2. (En qué momento o tiempo se colocan en la charola los instrumentos de diseccion?
3. Mencione qué cuidados debe de tener con las suturas de catgut crémico.

5. Técnicas para la extraccion dental.

Lea el libro de Cosme Gay Escoda, Cirugia bucal, capitulos 6-8, como su principal
respaldo, sin dejar de tomar en cuenta la consulta de por lo menos cinco bibliografias
referentes al tema para el aprendizaje, relacionados con las posiciones que debe de tomar el
operador, ayudantes y paciente durante una intervencion quirdrgica. Al finalizar, conteste
las preguntas que se hacen a continuacion y realice las actividades que se le piden,
anotandolas en su cuaderno de trabajo.

e Debera aprender las técnicas de extraccion extra e intraalveolar.

e Realice practica clinica sobre modelos de trabajo para el empleo de elevadores y
forceps en la extraccion simple.

e Realice como en el paso anterior practicas en modelos de trabajo para la extraccion
por diseccion y por odontoseccion.
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1. La posicion ideal del paciente para la extraccion de un primer molar superior es:

2. La posicién que deben tener las manos del operador en la extracciéon de un primer
premolar inferior es de la siguiente manera:

3. Los pasos que se siguen en el uso de los forceps durante de la extraccion son:

4. A la separacion de la encia insertada al 6rgano dentario se le llama:

5. Mencione las caracteristicas que deben de cumplir el disefio de un colgajo en general.

6. Mencione tres diferentes tipos de colgajos que se realizan en la cavidad oral.

7. Mencione cuando menos dos indicaciones para la extraccion por diseccion.

8. Mencione cuando estd indicada una regularizacion de proceso u alveoloplastia.

9. Mencione la clasificacion con respecto a la alveoloplastia en la cirugia prepotésica.

VI ACTIVIDADES INTEGRADORAS

e Repase las estructuras anatdmicas por separado que conforman la cabeza y el
cuello en la bibliografia alternativa (anatomia descriptiva) que se recomienda en
su temario.

e Observe y estudie los maniquies que se encuentran en el anfiteatro de esta facultad
y repasa clinicamente las regiones que debes conocer para tener seguridad al
realizar una intervencion quirdrgica. Recuerde que es esencial el conocimiento de
la anatomia humana para el tratamiento quirurgico odontolégico.

e Realice dibujos, tablas o mapas conceptuales, como se le indica en cada subtema,
para reafirmar sus conocimientos, anoételo en su cuaderno de trabajo.

e Repase las técnicas quirurgicas que son aplicables en la cirugia oral.

e Es necesario que realice practicas en modelos de trabajo de la clinica antes de
entrar a la practica en pacientes, sobre todo en las técnicas de anestesia local, que
son de aprendizaje basico.

e Sialn le quedan dudas sobre los temas que anteriormente se le presentaron, acuda
a su profesor titular de grupo o profesores que se encuentren adscritos a las
materias quirargicas, los cuales estan capacitados para ello.

e (Cabe resaltar que el repaso diario de las materias o temas vistos en clase es
elemental para el aprendizaje.

VII. EVALUACION DEL APRENDIZAJE

Para una autoevaluacion puede realizar lo siguiente:

e Estudie el mapa conceptual, explicando cada uno de los elementos que se plantean
en ¢l, asi, podré tener una idea sobre si los conocimientos que adquirié son los
adecuados.
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e Utilice las actividades integradoras, para saldar las dudas que atin le queden.

e Para aclarar sus dudas recurra a su profesor o a cualesquiera de los que se
encuentran en el temario de la materia. Este podra ser un tutor en las dudas y
bibliografia adecuada de acuerdo a lo que se pretende repasar.

Recuerde que no se debe de quedar con dudas ya que esta materia es elemental para
el tratamiento de cualquier paciente quirurgico.

VIII. BIBLIOGRAFIA BASICA

- Lipp M D W, Anestesia local en odontologia, Espaxs; 1998.

- Ever Hy Glen H, Introduccién a la anestesia local, Dentsply; 2001.

- Gomez M y Quinteto G, Terapéutica médica para el odontélogo, México, Limusa; 1983.

- Gay E C y Berini A L, Cirugia bucal, 1a. ed., Madrid, Ergon; 1999.

- Testud L. y Jacob O, Anatomia topogréfica, 8a. ed., Barcelona, Salvat; 1992.

- Archundia A, Educacién quirtrgica para estudiantes de la salud, Garcia Méndez Editores;
1997.

Vea los videos que se encuentran en la videoteca de esta facultad sobre el tema que mas
le interesa de esta unidad.
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UNIDAD V
ACCIDENTES Y COMPLICACIONES
TRANSOPERATORIAS Y POSOPERATORIAS

C.D. Carlos Gonzales Becerra
C.D.COMF. German Malanche Abdala
C.D.COMF. Mauricio A. Velasco Tizcarefio

I. OBJETIVOS

Al finalizar la unidad, el alumno:

e (Conocera los accidentes que pueden ocurrir durante y después de un procedimiento
quirtrgico.

e Advertira cualquier accidente transoperatorio en la medida de lo posible.

e Tratara los accidentes transoperatorios con la tranquilidad que el conocimiento
proporciona.

e Prevendra y en su caso tratard las complicaciones posquirurgicas que se puedan
presentar.

e Serd capaz de identificar y resolver los accidentes y complicaciones de manera
inicial y en su caso apoyandose en especialistas médicos u odontolégicos.

I1I. INSTRUCCIONES

e El aprendizaje de esta unidad se basa en la revision bibliografica de los textos
recomendados como principales y complementarios sobre los temas a conocer.

e No solo se deben de incluir actividades tedricas, sino practicas clinicas intimamente
ligadas entre si.

e No debe de olvidar que el sustento tedrico es fundamental para su practica
quirtrgica diaria.

e Se recomienda no pasar a la actividad clinica hasta que se tenga dominada la parte
teodrica.

e Es indispensable el conocimiento de los medicamentos y aparatos utilizados en
emergencias médico-quirirgicas (carro rojo), asi como la resucitacion
cardiopulmonar (RCP), para lo cual, es un requisito indispensable realizar un
adiestramiento profesional cuando menos cada afio.
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e Con el punto anterior mas el conocimiento de las complicaciones transoperatorias o
postoperatorias, diagnostico y tratamiento, podremos ofrecerle al paciente un mejor
profesionista de la salud.

III. INTRODUCCION

La Exodoncia como acto quirdrgico en la cavidad oral, implica siempre una
responsabilidad para el operador.

Los accidentes en la extraccion dental son imprevistos y de diversa indole por lo que en
este capitulo se trataran en su totalidad.

Siempre se debe tratar al paciente con el mayor cuidado y prevencion para evitar accidentes
operatorios, tomando en cuenta que la prevencion radica en la manera 6ptima de realizar
una Historia Clinica.

Es de primordial importancia que el cirujano dentista desarrolle el conocimiento de las
maniobras y procedimientos que lo lleven al éxito del tratamiento. Todo profesional tiene la
obligacion de conocer y manejar los procedimientos correctos a seguir en el caso de que se
nos presentase un accidente en el transoperatorio o posoperatorio de una extraccion dental.
El odontdlogo nunca debe de perder la tranquilidad y siempre deberd de brindar la
seguridad y confianza a su paciente durante y posterior a toda la intervencion.
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IV. MAPA CONCEPTUAL

ACCIDENTES Y COMPLICACIONES DE UN
PROCEDIMIENTO QUIRURGICO.

Se clasifican

TRANSOPERARIOS POSOPERATORIOS
son son
LESIONES DE TEJIDOS BLANDOS HEMORRAGIA
LESIONES DE ESTRUCTURAS NERVIOSAS HEMATOMA
LESIONES A DIENTES ADYACENTES ENFISEMA
O ANTAGONISTAS OSTEITIS ALVEOLAR
FRACTURA RADICULAR ABSCESO ALVEOLAR
FRACTURA DE LA CRESTA ALVEOLAR OSTEOMIELITIS

FRACTURA DE LA TUBEROSIDAD
FRACTURA DE INSTRUMENTAL

TRANSTORNOS SENSORIALES

FRACTURA DE MANDIiBULA
PERFORACION DEL SENO MAXILAR E
INTRODUCCION DE CUERPOS EXTRANOS

Conociendo su

PREVENCION
DIAGNOSTICO
MANEJO
TRATAMIENTO
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V. ACTIVIDADES DE APRENDIZAJE

1. Accidentes transoperatorios.

(Por qué es importante la Historia Clinica para la prevencion de accidentes
transoperatorios?

Lea el libro de W. Henry Hollinshead, Anatomia para cirujanos dentistas, capitulo 8, y de
Gay Escoda, Cirugia bucal, capitulo 10. Asimismo, platique con su profesor titular de
grupo ya que la experiencia que tiene es invaluable, al igual que todos los profesores a los
que esté mas allegado para que resuelvan sus dudas sobre dichas complicaciones y
accidentes. Al finalizar, conteste las preguntas que se hacen a continuacion y realice las
actividades que se le piden, registre en su cuaderno de trabajo todo lo investigado.

e Realice un cuadro sindptico, tablas o mapas conceptuales de las complicaciones
transoperatorias mencionando su tratamiento inmediato y mediato.

e En equipo de cuatro personas, realice una simulacion de casos con sus compaieros
en donde se pone un caso clinico de cada complicacion.

e Investigue qué es la reimplantacion y cudles son sus bases para el tratamiento.
Realice un pequeio trabajo de investigacion para entregarlo a su profesor
quedandose siempre con una copia para su repaso.

e Realice una practica referente a ferulizacion alveolo dentaria en tipodontos, que
puede adquirir en esta facultad.

e Dibuje en su cuaderno de trabajo las posibles maniobras errdneas y tratamiento de
las comunicaciones oroantrales.

1. ;Cual seria la conducta a seguir en una herida provocada en la mucosa gingival durante
un procedimiento quirtrgico?

2. La lesion a estructuras nerviosas sobre todo la lingual es debida a qué procedimientos:

3. Mencione los cuidados que se le debe tener al desgarro de la encia marginal durante y
después de un procedimiento quirurgico:

4. ;Qué tipo de precauciones se debe tener para evitar tanto la lesion a tejidos blandos
como nerviosos de la cavidad oral?

5. La luxacioén de los 6rganos dentarios adyacentes a la extraccion es debida a:

6. Mencione a qué se le llama luxacion indeseada.

7. {Qué haria con un 6rgano dentario que accidentalmente fue luxado o avulsionado?

8. Repase y practique la utilizacion de elevadores y forceps.

9. Cuales son los pasos a seguir en la utilizacion de un forceps.

10. Repase los puntos de apoyo para la extraccion y tipos de palancas en alguna bibliografia
de fisica basica. Realice un resumen y estudielo.

11. ;Ordinariamente a qué se debe la fractura radicular?

52



12. La fractura de la tuberosidad se debe comunmente a:

13. {Qué consecuencias genera la fractura de la tuberosidad?

14. Mencione, en orden cronologico, el tratamiento inicial de las fracturas mandibulares.

15. ;Cuéles son los principios para el tratamiento de las fracturas en general?

16. Si una aguja de infiltracion anestésica se fractura dentro de la mucosa, ;qué criterio se
debe seguir?

17. ;Cual es la conducta a seguir cuando se fractura alglin instrumento dentro del proceso
alveolar?

18. Mencione el procedimiento a seguir durante la extraccion de un fragmento radicular.

19. {Qué procedimiento se debe de realizar en el mismo instante que se perfora el seno
maxilar?

20. Describa la maniobra de valsalva.

21. {Qué complicaciones se presentan cuando se involucra el seno maxilar durante una
extraccion dental?

22. ;Qué funcién del seno maxilar se ve alterada en la perforacion del seno maxilar?

23. Medicamentos que se le deben prescribir a un paciente que presenta una fistula oro-
antral:

24. ;A qué se le llama paresia y a qué parestesia?

25. ;Cual es la complicacion mas grave en un paciente con enfisema?

26. (Qué precauciones debemos de tener en el paciente para que no se presente un
enfisema?

27. ;Como manejaria a un paciente con enfisema de primera intencion?

28. La hemorragia de la arteria dentaria inferior puede ser controlada con las siguientes
medidas:

29. ;De qué pueden ser precursores los hematomas? Mencionando su tratamiento.

2. Accidentes posoperatorios.

Lea el libro de Cosme Gay Escoda, Cirugia bucal, capitulo 10. Al finalizar, conteste las
preguntas que se hacen a continuacion y realice las actividades que se le piden anotandolo
en su cuaderno de trabajo.

e En equipos de cuatro alumnos, investigue los accidentes y complicaciones
posoperatorios realizando un pequefio resumen en su cuaderno de trabajo y
resuelvan sus dudas en lo posible.

e Resuelva completamente el mapa conceptual que se le presenta anteriormente por
medio de tablas o cuadros sindpticos.

. (A qué se le llama osteitis?

. (Cuales son las manifestaciones clinicas de la osteitis?

. ({Mencione las diferencias que existen entre la osteitis y la periostitis?
. {Qué es un absceso subperiostico?

. (Cudles son las caracteristicas clinicas de un absceso?

DN AW N =
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6. Mencione los microorganismos responsables de la infeccion en la region cérvico-facial.
7. (A qué se le llama alveolitis y qué diferencia existe entre ésta y el alveolo seco?

8. Mencione el tratamiento actual para el tratamiento de una alveolitis. Realice una
investigacion en MEDLINE y saque articulos que hablen del tema, tradizcalos y haga un
pequetio resumen de ellos en su cuaderno de trabajo, lo anterior le servird para un mejor
manejo de su paciente con complicaciones posoperatorias.

9. Describa la clasificacion de osteomielitis haciendo un cuadro sindptico en su cuaderno de
trabajo identificando los diferentes tipos.

10. Mencione el manejo médico y quirurgico de la osteomielitis.

11. Describa el tratamiento a seguir de un paciente que refiere una paresia del nervio
lingual.

12. ;En cudnto tiempo se le puede presentar a un paciente postextraccion una periostitis?

VI. ACTIVIDADES INTEGRADORAS

Pregunte sobre los cursos de emergencias médico-quirirgicas que se imparten en la
Facultad de Odontologia, asi como en la unidad de Posgrado de la misma.

Consulte los videos sobre la resucitacion cardio-pulmonar en la videoteca o pida a
sus profesores le asesoren sobre el tema.

Revise los medicamentos que se encuentran en la vitrina de urgencias en su clinica
de exodoncia o de cirugia, asimismo investigue como, cuando y donde se aplican.
Realice en equipos de tres o cuatro alumnos la revision de los temas.

Puede realizar simulacros de casos clinicos de emergencia si le pide asesoria a un
profesor calificado, por lo que le recomendamos buscar a la o las personas indicadas
(todos tus profesores del area son buena opcion).

Realice una revision bibliografica exhaustiva sobre la atencidon prehospitalaria en
emergencias médicas.

VII.

EVALUACION DEL APRENDIZAJE

Es imperativo la autoevaluacion en el conocimiento de procedimientos necesarios
para los casos de complicaciones médicas, como es el caso de la resucitacion
cardiopulmonar (RCP), utilizaciéon de medicamentos y aparatos del carro rojo (o
carro de emergencias).

En el caso de una respuesta negativa al anterior punto se le recomienda tomar el
curso de RCP, ya que es obligatorio para los cirujanos dentistas la actualizacion del
mismo cada afo.
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e Pida a su profesor titular o titulares de la materia sobre bibliografia o cursos de
actualizacion en emergencias médicas.

e Esté pendiente del inicio de los cursos antes mencionados.

e Veasi es capaz de tratar las emergencias o complicaciones al final del curso, si hay
una respuesta negativa, regrese al inicio de esta unidad consultando a su titular de

grupo.

VIII. BIBLIOGRAFIA BASICA
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UNIDAD VI
CUIDADOS POSOPERATORIOS

C.D. Ma. Del Rosario Tapia Medina
C.D. COMF. Mauricio A. Velasco Tizcarefio

I. OBJETIVOS

Al finalizar la unidad, el alumno:

Indicaré los cuidados generales de la herida a su paciente para que favorezcan la
evolucion satisfactoria al procedimiento.

Conocera los farmacos que requiere administrar a su paciente sometido a un
procedimiento quirtrgico oral, seleccionando en cada caso el o los necesarios.
Prescribira farmacos a su paciente con base a su nombre genérico, nombre
comercial, dosis y tiempo de duraciéon del tratamiento en una receta correctamente
elaborada.

II. INSTRUCCIONES

El aprendizaje de esta unidad se basa sobre todo en bibliografias de cirugia bucal y
maxilofacial.

No sélo se incluyen actividades teoricas, sino que también practicas intimamente
ligadas entre si.

No debe de olvidar que el estudio de esta unidad constituye el sustento teorico para
una satisfactoria evolucion posoperatoria para los pacientes que fueron sometidos a
una intervencion quirdrgica oral.

A medida que se realicen todas las actividades que se le indican su progreso de
aprendizaje serd mas profundo y significativo.

Interrelacione las materias de farmacologia y sus sustentos tedricos con la practica
clinica en exodoncia.

Cuando en el texto encuentre letras oscuras significa que es un comentario de su
profesor.
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III. INTRODUCCION

Los cuidados posoperatorios constituyen uno de los pasos mas importantes tanto para los
procedimientos odontoldgicos como para la intervencion, propiamente dicha. Por tanto, el
alumno debe comprender la importancia de éste.

Dentro de los cuidados posoperatorios la prescripcion individualizada de un cuadro basico
de medicamentos como analgésicos, adecuados dependiendo al trauma a que se vio
sometido al igual que el procedimiento en si, los antibidticos-terapia si son requeridos en el
caso de la exodoncia simple.

No s6lo basta con conocer el cuadro basico de medicamentos necesarios, también se

necesita saber la forma correcta de realizar la prescripcidon en su receta, por lo que en esta
parte del temario se hara énfasis en la forma adecuada de realizar una receta médica.
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IV. MAPA CONCEPTUAL

CUIDADOS POSOPERATORIOS

Se enfocan en

CUIDADOS INDICACIONES PRESCRIPCION ELABORACION
GENERALES DE FARMACOS DE RECETA
DEL
PACIENTE
como sobre como incluye
*TOMA DE *APLICACION DE *ANTIBIOTICOS *NOMBRE:
SIGNOS FRIO Y CALOR *ANALGESICOS *GENERICO Y
VITALES (TERMOTERAPIA) *ANTIINFLAMATORIOS *COMERCIAL
*OBSERVACION *DIETA *RELAJANTES *PRESENTACION
DEL ESTADO *CUIDADOS MUSCULARES *DOSIS
GENERALDEL GENERALES DE LA *ANSIOLITICOS *DURACION DEL
PACIENTE HERIDA TRATAMIENTO
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V. ACTIVIDADES DE APRENDIZAJE

1. Cuidados generales del paciente.

a) Toma de signos vitales.

Lea el libro de Stephen T. Sinic SMD. Y Robert C. Forio DMD, Principles and Practic of
Oral Medicine, en la parte correspondiente a preoperatorio (toma de signos vitales), de Gay
Escoda, Cirugia bucal, capitulos 3 y 6, y de M. A. Donado, Cirugia bucal. Patologia y
técnica, capitulo 8. Al finalizar, conteste las preguntas que se hacen a continuacion y
realice las actividades que se le piden, registre en su cuaderno de trabajo lo anterior.

e En un cuadro sindptico anote cada uno de los signos vitales (valores normales)
realizando el reporte en su cuaderno de trabajo.

e En el cuadro sindptico realizado con anterioridad anote los procesos posoperatorios
que pudieran alterar los signos vitales.

e Realice en equipos de dos personas practicas acerca de la toma correcta de signos
vitales anotando los resultados en su cuaderno de trabajo de la materia, para que en
mesas redondas de discusion se tomen como casos clinicos de pacientes que van a
ser intervenidos quirdrgicamente en cirugia bucal.

b) Observacion del estado general.

Lea el libro de M. A. Donado, Cirugia bucal. Patologia y técnica, capitulo 8 y de Gay
Escoda, Cirugia bucal, capitulos 3 y 6, con respecto a los parametros que se deben tomar
en cuenta para que un paciente pueda ser dado de alta del area quirtirgica inmediatamente
después de la intervencion, para que no sufra ningun contratiempo en el trayecto a su casa o
en ésta. Al finalizar, conteste las preguntas que se hacen a continuacion y realice las
actividades que se le piden, registre en su cuaderno de trabajo lo anterior.

e Realice una investigacion bibliografica en articulos los cuales los puede consultar
en el MEDLINE referente a los parametros que se deben de observar en el paciente
para identificar el cambio de éstos y asi poder reconocer contrariedades. Realice un
pequetio resumen de todo lo que encontro6 en su cuaderno de trabajo.

e Elabore un cuadro sindptico de los signos y sintomas normales y anormales en un
paciente sometido a una intervencion quirtrgica oral anotandolo en su cuaderno de
trabajo.

e En una pequeiia tabla anote los aparatos necesarios para la toma completa de los
signos vitales, realizando también el dibujo de cada uno de estos aparatos con la
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division de sus partes. Anotelo en su cuaderno de trabajo con el fin de que lo pueda
consultar posteriormente.

2. Indicaciones.

ay b) Aplicacion de frio y calor = Termoterapia.

Lea el libro de Gay Escoda, Cirugia bucal, capitulos 3 y 6, respecto a posoperatorio. Al
finalizar, conteste las preguntas que se hacen a continuacion y realice las actividades que se
le piden, registre en su cuaderno de trabajo lo anterior.

Realice un pequefio resumen de los beneficios a los que estd sometido el paciente
con estas medidas, discuta lo que encontr6 frente a su grupo y realice las
anotaciones pertinentes en su cuaderno de trabajo para una posterior revision.
Realice una revision bibliografica de articulos referentes al tema los cuales puedes
consultar el MEDLINE y anotando en tu cuaderno de trabajo una forma de resumen
sobre lo que encontro.

En equipo de cuatro personas, realicen mesas de discusion de los escritos traducidos
en el punto anterior. Anote sus conclusiones en su cuaderno de trabajo.

Una vez realizadas las conclusiones de los puntos anteriores, realice una exposicion
ante grupo de lo encontrado en los articulos sobre el tema.

¢) Dieta.

Lea el libro de M. A. Donado, Cirugia bucal. Patologia y técnica, capitulo 6, respecto al
tema. Al finalizar, conteste las preguntas que se hacen a continuacion y realice las
actividades que se le piden, registre en su cuaderno de trabajo lo anterior.

Realice una investigacion bibliografica sobre las dietas monoméricas y polliméricas,
anote en su cuaderno de trabajo un pequefio resumen sobre las ventajas y
desventajas de cada una de ellas.

Elabore un cuadro sinoptico de los alimentos a restringir y a autorizar para el
paciente que fue intervenido quirargicamente en cirugia oral. Muestre las causas por
las que se deben de realizar cada una de ellas.

Realice una investigacion bibliografica de las dietas parenterales usadas en cirugia
mayor, anotando cuando y como se realiza el uso de éstas.
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d) Cuidados de la herida.

Lea el libro de Guillermo Raspall, Cirugia oral, el capitulo referente a posoperatorio,
asimismo, examine lo escrito respecto a los cuidados que se deben tener para la herida
quirargica intraoral. Al finalizar, conteste las preguntas que se hacen, recuerda que con
anterioridad, en esta materia, se analizo, cicatrizacion de las heridas; a continuacion realice
las actividades que se le piden, registre en su cuaderno de trabajo lo anterior.

¢ En un cuadro sindptico anote los cuidados posoperatorios de la herida quirtrgica.
No olvide escribirlo en su cuaderno de trabajo de la materia.

e Realice, en este mismo cuadro, una anotacién sobre las complicaciones que se
pudieran presentar en la herida quirargica.

e Anote en el cuadro sindptico el tratamiento inmediato y mediato a la complicacion.

1. ;De cuantas maneras puede cicatrizar una herida quirurgica?

2. ({Cuadl es la forma en que una herida quirtirgica cicatriza de primera intencion?
Expliquelo brevemente.

3. (Cuadles son las causas por las que una herida quirtrgica se pude dehiscentar?

3. Prescripcion de farmacos.

a) Antibioticos.

Lea el libro de Gay Escoda, Cirugia bucal, capitulos 3 y 20, respecto a medicacién
posoperatorio y a normas generales del tratamiento de las infecciones odontogénicas. Al
finalizar, conteste las preguntas que se hacen a continuacion y realice las actividades que se
le piden, registre en su cuaderno de trabajo lo anterior.

e En un cuadro sindptico muestre la anotacion de las divisiones de antimicrobianos en
general.

¢ En otro cuadro sinoptico muestre los microorganismos presentes normalmente en la
cavidad oral.

e En el cuadro sindptico anterior coloque los cambios de la microflora de la cavidad
oral posterior a una intervencion quirurgica.

e Realce en equipos de tres personas una investigacion bibliografica de antibioticos
utilizados en cirugia oral, dividiéndose los temas en cinco equipos para
posteriormente exponer frente a grupo sobre el tema que le toco.

e En un cuadro sindptico anote los cuadros antibidticos indicando su farmacocinética
y farmacodinamia del mismo, asimismo, sus interacciones medicamentosas,
precauciones y dosificaciones.
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b) Analgésicos.

Lea el libro de Gay Escoda, Cirugia bucal, capitulo 3, respecto a terapia analgésica para el
paciente quirtrgico oral. Al finalizar, conteste las preguntas que se hacen a continuacion y
realice las actividades que se le piden, registre en su cuaderno de trabajo lo anterior.

e En equipo de tres personas realice una investigacion bibliografica de analgésicos
narcoticos y no narcoéticos, dividiéndose estos en cinco equipos para realizar una
exposicion oral frente al grupo de lo investigado.

e En un cuadro sindptico realice la division de los analgésicos narcoticos y no
narcoticos, asi como las subdivisiones de los mismos, sin olvidar que todo lo debe
de anotar en su cuaderno de trabajo de la materia.

e Realice en una tabla de contenidos los tipos, dosis recomendadas, cuidados,
interacciones y medicamentosas de los analgésicos no narcéticos.

e Realice una investigacion bibliografica de articulos de terapia analgésica en el
paciente de cirugia bucal en el MEDLINE para que haga un resumen de lo
recopilado, anotando sus conclusiones en su cuaderno de trabajo.

¢) Antiinflamatorios.

Lea el libro de Gay Escoda, Cirugia bucal, capitulo 3, respecto al tema a tratar. Al finalizar,
conteste las preguntas que se hacen a continuacion y realice las actividades que se le piden,
registre en su cuaderno de trabajo lo anterior.

e En un cuadro sinoptico realice la division de los antiinflamatorios y
desinflamatorios.

e En otro cuadro sindptico mencione las ventajas y desventajas de cada uno de ellos.

e Realice un cuadro sindptico donde anotard las dosificaciones, precauciones e
interacciones medicamentosas.

e Muestre en un cuadro sindptico las divisiones de nombres genéricos y comerciales
de estos medicamentos.

1. Cuando se le indica a un paciente que va ser intervenido quirtirgicamente, cuando se le
aplicaria un desinflamatorio y cudndo un antiiflamatorio.

2. Si se tiene a un paciente que fue sometido a una extraccion y otro al que fue sometido a
una intervencion de un tercer molar, mencione qué tipo o tipos de analgesia indicaria.

d) Relajantes musculares.
Lea el libro de Gay Escoda, Cirugia bucal, capitulos 3 y 20, respecto al tema a tratar. Al

finalizar, conteste las preguntas que se hacen a continuacion y realice las actividades que se
le piden, registre en su cuaderno de trabajo lo anterior.
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e En un cuadro sindptico realice las divisiones de los medicamentos relajantes
musculares, forma de accidn o lugar de accion, dosis, cuidados y precauciones de su
uso junto con interacciones medicamentosas.

e Realice una investigacion bibliografica sobre las combinaciones utilizadas en
cirugia oral para la terapia relajante, con el fin de crear una mesa de discusion con
sus compaiieros, no olvide anotar las conclusiones en su cuaderno de trabajo.

e En un cuadro sindptico anote los nombres genéricos y comerciales de las drogas
relajantes musculares.

4. Elaboracion de la receta.

Lea el libro de Gay Escoda, Cirugia bucal, capitulos 3 y 20, respecto a la elaboracion de
una receta. Al finalizar, conteste las preguntas que se hacen a continuacion y realice las
actividades que se le piden, registre en su cuaderno de trabajo lo anterior.

e En hojas de media carta realice varios disefios de su receta que aplicara saliendo de
esta carrera para su consulta.

e Compare los parametros que utilizdo y cudles, asi comprenderd cudl es el mas
adecuado para su posterior uso en su consulta.

e Investigue el orden que debe llevar una receta médica respecto a las normas
establecidas por la Secretaria de Salud.

e Realice 20 copias fotostaticas del formato que cumplid con todos los requisitos
antes mencionados, a continuacion, realice las practicas de como y en qué orden se
debe de prescribir esta receta, asi como los datos accesorios que debe llevar dicho
formato que el médico debe de anotar.

VI. ACTIVIDADES INTEGRADORAS

e Realice esquemas o cuadros sindpticos de cada medicamento, incluyendo, tipo,
dosis, tiempo de duracién del tratamiento, cuidados e interacciones medicamentosas
de los antibioticos, analgésicos, relajantes musculares y antiinflamatorios.
Estudielos muy bien ya que son parte fundamental para el tratamiento
postoperatorio del paciente quirargico.

e En equipo de cuatro personas, trabajaran los disefios de una receta que se le pidid
realizara con anterioridad de la que tomo copias fotostaticas. Realizard la
prescripcion de farmacos necesarios en un paciente que fue intervenido
quirurgicamente.
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e Elabore simulacros de pacientes con complicaciones postoperatorias en los cuales
realizara su tratamiento inmediato y mediato hasta el restablecimiento total.

e Realice la consulta de otros libros sobre farmacologia médica que en su materia de
farmacologias le han recomendado, esto le servira para reafirmar sus conocimientos
y ponerlos en préctica.

VII. EVALUACION DEL APRENDIZAJE

Para evaluarse puede hacer lo siguiente:

e Analice el mapa conceptual de la unidad y explique cada uno de los elementos que
en ¢l se presentan, si lo realiza habra adquirido los conocimientos necesarios tanto
tedricos como practicos de esta unidad.

e FElabore una receta completa de un paciente posoperado prescribiendo un
antibidtico, analgésico y desinflamatorio en caso de ser necesario. Si lo hace
adecuadamente (previa revision del profesor) habra aprendido la forma como se
debe realizar una buena prescripcion médica, sin importar tanto el disefio de la
misma, lo importante, es que cumpla con todos los requisitos que pide la Secretaria
de Salud de nuestro pais.

e Utilice las actividades integradoras para liquidar sus dudas.

e Si aun le quedan dudas después de realizar todo lo anterior, consulte a su profesor
titular de grupo.
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