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Ορισμός

Επιπλοκή ορίζεται η παθολογική κατάσταση που 
συμβαίνει είτε κατά την εξέλιξη ή ως συνέπεια 
μίας άλλης νόσου την οποία συχνά επιδεινώνει, 
είτε κατά τη διάρκεια ή ως συνέπεια μίας 
θεραπευτικής παρέμβασης

(πχ, χειρουργική επέμβαση) 



Αίτια Επιπλοκών

▪ Ο Ασθενής ( Ιστορικό)
– Συνοδά νοσήματα

– Φαρμακευτική αγωγή

▪ Ο Ιατρός
– Εκπαίδευση

– Εμπειρία

– Συμπεριφορά

▪ Η Χειρουργική Επέμβαση
– Πολυπλοκότητα της επέμβασης

– Ανατομία της περιοχής

– Γειτνίαση με σημαντικά ανατομικά στοιχεία



Ιατρογενή Αίτια Επιπλοκών

▪ Κακή εκτίμηση του περιστατικού

▪ Έλλειψη εργαλείων

▪ Ανεπαρκής φωτισμός

▪ Κακό χειρουργικό πεδίο

▪ Άγνοια των ανατομικών μορίων της περιοχής

▪ Άσκηση υπερβολικής δύναμης

▪ Υπερεκτίμηση των δυνατοτήτων του επεμβαίνοντος



ΕΠΙΠΛΟΚΗ Vs ΙΑΤΡΙΚΟ ΛΑΘΟΣ



Επιπλοκές οφειλόμενες στην  
Tοπική Aναισθησία



Σχετιζόμενες με το Αναισθητικό δ/μα

▪ Συστηματικές Αντιδράσεις 
Οφειλόμενες στο αναισθητικό δ/μα
– Τοξικότητα

– Αλλεργία

– Αναφυλακτική αντίδραση

– Ιδιοπαθείς αντιδράσεις

▪ Τοπικές αντιδράσεις
– Φλεγμονές λόγω επιμολυσμένου δ/τος

– Τοπική ιστική αντίδραση

– Νέκρωση ιστών



Σχετιζόμενες με την Βελόνα/Τεχνική

▪ Συγκοπτικά επεισόδια

▪ Τρισμός

▪ Πόνος

▪ Οίδημα

▪ Λοίμωξη

▪ Θραύση βελόνας

▪ Πάρεση προσωπικού νεύρου

▪ Υπαισθησία κλάδων τρίδυμου 
νεύρου

▪ Σχηματισμός Αιματώματος



Πρόληψη Eπιπλοκών Σχετιζόμενων με την 
Τοπική Αναισθησία

▪ Ιστορικό

▪ Σωστή επιλογή τεχνικής

▪ Χρησιμοποιούμε την μικρότερη δυνατή 
συγκέντρωση αναισθητικού φαρμάκου για την 
επέμβαση που προγραμματίζουμε.

▪ Χρησιμοποιούμε τη μικρότερη δυνατή δόση με 
επάρκεια πάντα του βάθους αναισθησίας.

▪ Η χρήση του αγγειοσυσπαστικού είναι ωφέλιμη 
όταν δεν αντεδύκνειται.

▪ Πάντα διενεργούμε αναρρόφηση πριν την 
έγχυση.

▪ Αργή έγχυση του αναισθητικού δ/τος.



Διεγχειρητικές Επιπλοκές



1.Θραύση Μύλης ή ρίζας

• Ριζομοχλοί / Ριζάγρα

• Περιοτόμος

• Χειρουργική εξαγωγή



3.Κάταγμα φατνιακού 
πετάλου

• Ανάταξη - ακινητοποίηση

• Σε απώλεια >50% πρόσφυσης 
περιοστέου θα πρέπει να 
αφαιρείται



4.Κάκωση παρακείμενου 
δοντιού

Θραύση μύλης
Κάταγμα ρίζας
Εκγόμφωση
Φθορά παρακείμενης 
προσθετικής εργασίας



5.Απώθηση Ακροριζίου ή 
Δοντιού

Μαλακά μόρια
Πτερυγογναθιαίο Διάστημα 
Υποκροτάφιο διάστημα
Ρινική κοιλότητα
Γναθιαίος πόρος
Ιγμόρειο άντρο

• Καλή γνώση των ανατομικών 
σχέσεων 

• Σωστή χρήση των εργαλείων



6.Δημιουργία Στοματοκολπικής 
Επικοινωνίας

Συντηρητική Θεραπεία
(Διάτρηση <2-3mm)

• Συρραφή για συμπλησίαση των 
χειλέων του τραύματος.

• Οδηγίες για μη φύσημα της ρινος.
• Οχι κάπνισμα.
• Φάρμακευτική αγωγή.

Χειρουργική Θεραπεία
(Διάτρηση >4mm, Χρόνιο συρρίγγιο ή υποτροπή)

– Πλάγιοι μεταθετοί κρημνοί.

– Προωθητικός παρειακός κρημνός.

– Μισχωτός υπερώιος κρημνός.

– Λιπώδης σφαίρα της παρειάς.

– Γλωσσικός κρημνός.



7.Κάκωση Μαλακών Μορίων, 
Αγγείων και Νέυρων

• Τραυματισμός με εργαλεία
• Μοχλοί
• Οδοντάγρες
• Εγγλυφίδες

• Έγκαυμα απο χειρολαβές



8.Εξάρθρημα Κονδύλου Κάτω 
Γνάθου

• Μπορεί να υπάρχει ιστορικό 
καθ’έξιν εξαρθρημάτων

• Μετά από εργώδεις και 
μεγάλης διάρκειας 
επεμβάσεις

• Εφαρμογή υπερβολικών 
δυνάμεων χωρίς υποστήριξη 
της γνάθου



9.Κάταγμα της κάτω γνάθου

• Υπέρμετρη ή λανθασμένη 
εφαρμογή δυνάμεων εξαγωγής

• Συνοδός παθολογία
• Οστεοπόρωση
• Ατροφική γνάθος
• Ακτινοβολία
• Κυστικές Βλάβες
• Συνοστεωμένα δόντια



10.Υποδόριο Εμφύσημα

Λόγω χρήσης αερότορ......



11.Αιμορραγία

ΑΣΘΕΝΕΙΣ ΥΠΟ ΑΝΤΙΠΗΚΤΙΚΗ ΑΓΩΓΗ:

▪ Κουμαρινικά αντιπηκτικά (π.χ. Sintrom, 
Panwarfin)

▪ Κρυσταλλική ηπαρίνη (π.χ. Calciparine)

▪ Ηπαρίνες χαμηλού μοριακού βάρους 
(π.χ. Clexane, Fraxiparine, Innohep, 
Fragmin)

▪ Αντιαιμοπεταλιακά (π.χ. Salospir, 
Plavix, Iscover, Persantin, Ticlid)

▪ Νεότερα Αντιπηκτικά (π.χ. Pradaxa, 
Xarelto)

Συστηματικά Αίτια
• ΑΓΓΕΙΑΚΕΣ (νοσεί το τοίχωμα των αγγείων)

• Αναφυλακτοειδής πορφύρα (Henoch – Schönlein)
• Κληρονομική αιμορραγική τηλεαγγειεκτασία (Osler – Weber –

Rendu)
• Νόσος των Ehlers – Danlos
• Σκορβούτο
• Πορφύρα
• Δυσπρωτεϊναιμίες

• ΘΡΟΜΒΟΚΥΤΤΑΡΙΚΕΣ (διαταραχές αιμοπεταλίων)
• ΘΡΟΜΒΟΠΕΝΙΕΣ (ελάττωση PLT)

• Πρωτοπαθείς
• Ιδιοπαθής θρομβοπενική πορφύρα (νόσος του Werihof)
• Συγγενής θρομβοπενική πορφύρα
• Δευτεροπαθείς
• Από νοσήματα του αιμοποιητικού συστήματος
• Από επίδραση τοξικών ουσιών στο μυελό (π.χ. σε ασθενείς 

με ΧΜΘ)
• Από ουσίες που προκαλούν θρομβοπενία σε ευαίσθητα 

άτομα
• Από λοιμώδη αίτια

• ΘΡΟΜΒΟΠΑΘΕΙΕΣ (μειονεκτική λειτουργία PLT)
• Συγγενείς: Νόσος του Glanzmann
• Επίκτητες

• ΑΠΟ ΔΙΑΤΑΡΑΧΗ ΤΟΥ ΜΗΧΑΝΙΣΜΟΥ ΤΗΣ ΠΗΞΗΣ
• Αιμορροφιλίες:

• Αιμορροφιλία Α
• Αιμορροφιλία Β ή Νόσος Christmas
• Αιμορροφιλία C ή Σύνδρομο Rosenthal
• Αγγειοαιμοφιλία (νόσος του von Willebrand)
• Στίγμα Hageman

• Υποπροθρομβιναιμίες (από γενετικά αίτια, φάρμακα π.χ. Rocephin, 
ανεπάρκεια βιταμίνης Κ, ηπατική ανεπάρκεια ή Σ.Ε.Λ.)

• Ινωδογονοπενίες (από γενετικά αίτια, ηπατική ανεπάρκεια, διάχυτη 
ενδαγγειακή πήξη)



11.Αιμορραγία

Μέσα αιμόστασης
• Αγγειοσυσπαστικά (αδρεναλίνη)
• Γάζες 
• Αιμοστατικές λαβίδες
• Ράμματα, απολινώσεις
• Αιμοστατικά σκευάσματα σε σκόνη, φύλλα, σπόγγο 

(Spongostan, Gelfoam, Surgicell, Oxycell κλπ)
• Ειδικά αιμοστατικά (Thrombin, Simplastin κλπ)
• Αντιινωδολυτικοί παράγοντες (τρανεξαμικό οξύ -

Transamine)
• Οστικός κηρός Horsley
• Αυτοπολυμεριζόμενο ακρυλικό
• Θερμοπηξία 
• Διαθερμία (μονοπολική, διπολική)

Τοπικά Αίτια

• Ύπαρξη υποκείμενης αγγειακής βλάβης 
(αιμαγγείωμα, αρτηριοφλεβώδης δυσπλασία, 
αγγειεκτασίες)

• Κοκκιωματώδεις ιστοί
• Τρώση επίσημου αγγείου διεγχειρητικά
• Εκτεταμένη διάσχιση ιστών



Μετεγχειρητικές Οδηγίες



Μετεγχειρητικές οδηγίες

• Αιμορραγία
• Μετεγχειρητικό οίδημα
• Πυρετός
• Κάπνισμα
• Διατροφή
• Στοματική Υγιεινή
• Φυσική Δραστηριότητα / 

Οδοντιατρική φροντίδα 
• Μετεγχειρητική παρακολούθηση
• Ράμματα
• Φαρμακευτική Αγωγή



Συνταγογράφηση

http://www.eof.gr/assets/National_Formulary_2007.zip



Ηλετρονική Συνταγογράφηση
E-prescription.gr



Μετεγχειρητικές επιπλοκές



ΑΜΕΣΕΣ

• Μετεξακτική αιμορραγία

• Μετεξακτικός πόνος

• Αιμάτωμα

• Οίδημα

ΑΠΩΤΕΡΕΣ
(μετά την παρέλευση 24h)

• Διαταραχή της επούλωσης

• Επιμόλυνση του τραύματος

• Υπαισθησία ή αναισθησία των 
νεύρων της περιοχής

• Ξηρό φατνίο

• Τρισμός

• Οίδημα

• Εκχύμωση

Μετεγχειρητικές Επιπλοκές



1.Επιμόλυνση Του 
Τρά́υματος
• Εκπαίδευση του ασθενούς για 

καλό καθαρισμό της περιοχής.

• Επι σχηματισμού αποστήματος, 
απαραίτητη η σχάση και 
παροχέτευση

• Εμπλοκή τραχηλοπροσωπικών 
διαστημάτων

Ενδείξεις παραπομπής
✓ Πυρετός >38 oc
✓ Τρισμός
✓ Ανοσοκατεσταλμένοι ασθενείς
✓ Αναπνευστική δυσχέρεια
✓ Δυσκολία στην κατάποση



2.Ξηρό Φατνίο

1. Δύσκολη εξαγωγή.

2. Άπειρος οδοντίατρος.

3. Ανεπαρκής καταιωνισμός ύδατος.

4. Χρήση αντισυλληπτικών από το 
στόμα.

5. Χρήση κορτικοστεροειδών.

6. Ενδοσχισμική αναισθησία.

7. Θέση εξαγωγής (οπίσθια δόντια 
κάτω γνάθου).

8. Τοπικοί παράγοντες (σκληρωτικό 
οστούν, αποφρακτική 
ενδαρτηρίτιδα από ακτινοβολία).



3.Κάκωση νεύρων

• K.Φατνιακό νεύρο
• Γλωσσικό νεύρο
• Γενειακό νεύρο

✓ Τραυματίζεται σε ποσοστό 0,5 -
5% σε επεμβάσεις αφαίρεσης 
έγκλειστου 3ου κάτω γομφίου.

✓ Μόνιμη βλάβη παραμένει σε 
ποσοστό 0,6 - 1%.

Η κάκωση νεύρων μπορεί να επιφέρει

Νευραπραξία: μικρή δυσλειτουργία, λόγω 
βλάβης του μυελινικού ελύτρου, 
με προσωρινή διαταραχή της 
αισθητικότητας

Αξονότμηση: καταστροφή της συνέχειας του 
νευρικού άξονα

Νευρότμηση: πλήρης διατομή του νευρικού 
στελέχους (άξονας και επινεύριο) 



4.Απώτερη μετεξεκακτική 
αιμορραγία / Εκχυμώσεις

• Ασθενείς υπό αντιπηκτική αγωγή

• Τραυματικές εξαγωγές

• Μη επισχεσθείσα αιμορραγία



5.Τρισμός

Οφείλεται σε:

• Τραυματισμό της ΚΦΓ

• Σπασμό των μασητήριων μυών

• Αιμάτωμα

• Φλεγμονή 



6.Νέκρωση Υπερώας από 
τοπική αναισθησία



6.Οστεονέκρωση Γνάθων

• Τραυματισμός

• Οστεομυελίτιδα

• Αντιοστεολυτικά Φάρμακα

• ΧΜΘ

• Ακτινοβολία



Συμπερασματικά

▪ Όλοι έχουμε επιπλοκές.........

– Πρόληψη

– Αντιμετώπιση

– Παραπομπή




