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e Salida de sangre del aparato circulatorio por diferentes causas
e Existen diferentes tipos de hemorragias:
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ORIGEN

INTERNAS
INTERNAS EXTERNAS EXTERIORIZADAS

Ruptura de un vaso
dentro

Através de la piel Orificios naturales

Heridas abiertas




HEMORRAGIAS EXTERIORIZADAS

HEMATURIA HEMATEMESIS EPISTAXIS
_ ® Sale por la boca en * Sangrado fosas
®* Sangre en la orina forma de vomito nasales
®* Proviene del tubo * Nariz, trauma
digestivo

craneoencefalico



OTORRAGIA ' RECTORRAGIA

HIPOSFAGMA | METORRAGIA

HEMOPTISIS
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VASO SANGUINEO

CAPILAR VENOSA ARTERIAL

MAS FRECUENTE, MENOS GRAVE SANGRE CONTINUA MAS GRAVE

SANGRE FLUYE SIN FUERZA CHORRO INTERMITENTE

R0JO OSCURO ROJO INTENSO
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TRATAMIENTO
L\ +




[ HEMORRAGIA EXTERNA, HACER PRESION DIRECTA

POSTERIOR BENDAJE Y DESINFECCION

TORNIQUETE RESTRINGIDO EN HEMORRAGIA MASIVA

HEMORRAGIA INTERNA, PERMEABILIZAR LA ViA
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MANEIJO Y
MEDIDAS GENERALES

e




. Presion directa sobre la herida

: , 2. Elevacion del miembro
- Colocar ap6sito o compresa sobre la herida

; - ; - Si ista fract
- Ejercer presion de forma continuada PR phamnaayRisaes

. . . « Por encima del nivel del corazén (facilitando la formacion del tapén
- Si se empapa la compresa , no retirar, poner otra encima B o _ )

_ _ por acumulacién de plaquetas, al disminuir la presion por accion de la
- Evitar retirar coagulo. gravedad).
@—& &b 3. Presién de la arteria principal del
e . S

sobre Ia herida con apasita  ADIigue un apusito mas |

"n—— miembro

|

@1@: \ - Compresion con los dedos de la mano (aplastar arteria contra el
hueso)



N
4.- Torniquete
- Utilizacion: situaciones extremas:

+ Cuando han fracasado los pasos anteriores en circunstancias heroicas
« Amputacion traumdtica de miembro
« Liberacion de un miembro aplastado (mas de 30°)

- Material: objeto blando (tela, goma, etc) de 5-6 cm

- Aplicacion :
+ Miembros de hueso unico (brazo y muslo) aunque la herida esté mas abajo.
+ Por encima de la herida

+ Sin tocar los bordes de la herida




Complicaciones Infecciones

Las complicaciones
quirargicas dentales debido a
infecciones se refieren a los
problemas de salud que
pueden surgir después de
procedimientos dentales.

Extracciones de dientes o
cirugias periodontales,
cuando una infeccidn
bacteriana no es controlada
adecuadamente.




Es una infeccién
bacteriana profunda
gue afecta los tejidos
blandos de la cara, el
cuello o la cavidad oral.

Es una acumulacion de
_ pus en el tejido

alrededor del diente o
en la mandibula.

\ J \ J
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Puede ser Puede propagarse
extremadamente rapidamente y causar
doloroso y puede hinchazon,
requerir drenaje enrojecimiento y dolor

quirdrgico significativos.




Osteomielitis

4 )

Es una infeccion del
hueso, que puede ocurrir
si una infeccion dental se
extiende al hueso maxilar

o0 mandibular.

-
Si una infeccion dental
en los molar_es
superiores se extiende a

\ J
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Puede ser dificilde tratar
y puede requerir cirugia
para limpiar el hueso
infectado.

puede causar sinusitis
bacteriana

requiere tratamiento con P T T —
antibiéticos y, en algunos
casos, drenaje de los
senos afectados.




Infeccion

generalizada

r N
En casos severos y no
tratados, las infecciones
dentales pueden
propagarse a otras partes
del cuerpo a través del
torrente sanguineo
. y,

r p ' i

causando una infeccion
generalizada conocida
como septicemia o sepsis.

\. J
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Obedeceaun
traumatismo por
la aguja o por el
liquido
anestésico en
algn musculo
depresor

o 4

Especialmente
del musculo
pterigoideo
interno durante
un bloqueo
troncular del
nervio dentario

Adrian, M. D. G. Estudio del dolor, la inflamacion y el trismo tras la extraccion quirGrgica del tercer molar inferior (Doctoral dissertation, Universidad Catdlica
de Valencia San Vicente Martir).2017

inferior
i\

El dolor
subsiguiente a
la hemorragia
determina
espasmos
muscularesy
limitacion de la
movilidad

kmandlbular




riSNO

La progresion del trismo ocasiona hipomovilidad cronica por constriccion
muscular o anquilosis fibrosa

Tratamiento

Para evitar esta secuencia, se
recomienda un tratamiento precoz con

calor local, analgésicos, relajantes
&Y
- 510 -
L min
/{ | A\

musculares y ejercicios de apertura y
cierre y movimientos de lateralidad
de la mandibula.

Adrian, M. D. G. Estudio del dolor, la inflamacion y el trismo tras la extraccion quirdrgica del tercer molar inferior (Doctoral dissertation, Universidad Catdlica
de Valencia San Vicente Martir).2017



Trisine

Los hematomas por desgarro vascular
deben ser tratados de forma enérgica con
|— proteccion antibiotica

Via oral estandar Amawiciling 2p\0 0 mekg

Farmacos y medios fisicos que Crdamigna 600mg 0 2msfie

favorezcan la reabsorcion del mismo P Cotenat 2gW0 somehg

FIWOMIENA0 500 mgvo Mg/

Esta complicacion es la causa mas hospacdudde i 28 MolV s0mhe

frecuente de trismo

|_ I Aegha . m 1gMolV 50 mgkg
Icaatiiaddelingesta ol

Cindamicina 600 mg Mo Iy 20mghg

Adrian, M. D. G. Estudio del dolor, la inflamacion y el trismo tras la extraccion quirGrgica del tercer molar inferior (Doctoral dissertation, Universidad Catolica
de Valencia San Vicente Martir).2017



Edema .




El Edema

Generalmente

Se presentan después de todas las
extracciones dentales quirurgicas.

» Es proporcional

A la importancia de la intervencion quirdrgica

» No es una complicacién

Proceso normal que existe en los tejidos Cr
sobre los que se ha realizado la intervencion




Gestos
operatorios
innadecuados

Lesiones de
tejidos
blandos,

Desgarros del
periostio o el
mal diseno del
colgajo
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Métodos preventivos

Utilizar técnicas lo méas atraumaticas posibles

NS

Incisiones bien diseiadas

NS

Evitar la separacion del colgajo con excesiva fuerza puede producir dafio en los tejidos blandos.

NS

La aplicacioén de frio en el lugar de la intervencion nos reducira el edema al actuar como vasoconstrictor, reduciendo asi la

exudacion de liquido y sangre en esa zona.

La forma de aplicacion es en la mejilla o la area facial cercana a la zona operatoria a intervalos (10 minutos de colocar frio
y después descansar 10 minutos), durante un maximo de 12 a 24 horas.

NS

Se pueden utilizar cubitos de hielo en una bolsa de plastico.

NS

En la actualidad existen bolsas con un material quimico en su interior, que al ser golpeadas o presionadas con fuerza,
desencadenan una reaccién que produce frio.
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Tratamiento

1

| Si el edema tiene una duracion de mas
de 5-6 dias, con una mayor temperatura

| cutanea y enrojecimiento, puede ser

| debido a una causa infecciosa vy

| entonces se adjuntara a las medidas ya |
descritas un

| antibiéticos.

tratamiento con |

+

Generalmente se recurre al
grupo de AINES como lo son:

- Ibuprofeno (400 mg/éh)
- Diclofenaco (50 mg/6-8h)
- Dexketoprofeno (256mg /6-8h)

- Combinacion con un opioide
(codeina 30mg/éh).

Es aconsejable utilizar una
pauta analgésica en que dos
tipos de calmantes se alternen

cada tres cuatro horas.

Enantyum® 25 mg

et pors S s sornd




Cuestionario

¢Qué es el edema post extraccion dental y como se puede manejar en casa?
Es una hinchazéon normal tras la extraccién de un diente, que puede durar varios dias. Para manejarlo en casa, se
recomienda aplicar frio en la mejilla durante las primeras 48 horas, mantener la cabeza elevada al dormir, tomar los
medicamentos prescritos, evitar actividades intensas, seguir una dieta blanda y mantener una buena higiene oral con
enjuagues de agua salada. Si la hinchazon persiste, aumenta significativamente, o hay fiebre o pus, se debe contactar al
dentista.
® Cuales son las causas del trismo?
Problemas Dentales: Infecciones dentales, abscesos, cirugia dental reciente especialmente la extraccion de muelas del jui
Trauma: Lesiones en la mandibula o cara.
Infecciones: Infecciones en la zona de la cabeza y el cuello, como amigdalitis o abscesos.
Condiciones Médicas: Trastornos como el tétanos, que afectan los musculos de la mandibula
® Cual es una de las caracteristicas principales cuando hablamos de infeccion generalizada?
Una de las principales caracteristicas es que dichas infecciones dentales van a propagarse de manera rapida y agresiva a ti
de todo el cuerpo, puesto que la infeccidn se transporta por el torrente sanguineo causando afectaciones rapidas en poco
tiempo.
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