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OBJETIVOS
1

• ¿Qué es el hueso? ¿Cómo se reparan las lesiones óseas?

2
• ¿Cuál composición de los cementos óseos de PMMA?

3

• ¿Cuáles son las aplicaciones de los cementos de PMMA? 

VertebroplasEa y cifoplasEa.

Ø Revisión bibliográfica

Ø Búsqueda en bases de datos: Pubmed, Medline, 

Google Scholar...
Ø Palabras clave: Bone gra4s, Polymethylmethecrylate

cements, Bone subs8tutes o Vertebroplasty

1. Estructura del hueso: 2. Reparación del hueso:

LESIÓN

HEMATOMA 
= HIPOXIA 
TISULAR

NO LLEGAN 
OSTEOCITOS 
à NECROSIS 

PARCIAL

RECLUTAMIENTO 
MACRÓFAGOS Y 

FIBROBLASTOS à
FORMACIÓN 
MATRIZ e.c.

RECLUTAMIENTO 
CÉLULAS 

MESENQUIMALES 
à

CONDROBLASTOS

FORMACIÓN 
CARTÍLAGO Y 

NUEVOS 
VASOS 

SANGUÍNEOS

SUSTITUCIÓN 
CARTÍLAGO à

TEJ. ÓSEO 
TRABECULAR

FORMACIÓN 
DE M.O. EN 

ESPACIOS DEL 
TEJ. ÓSEO 

ESPONJOSOS

FORMACIÓN 
DE TEJ. ÓSEO 
COMPACTO 

POR RELLENO 
DE ESPACIOS 

TRABECULARES

3. Injertos óseos:

3.1. Tipos de injertos.

q Autólogo (gold
standard)

q Homólogo

q Heterólogo

q Sintético 

3.2. CaracterísEcas 

ü Osteogénesis

ü Osteoinducción

ü Osteoconducción

ü BiocompaEbilidad

ü Estabilidad biomecánica

Los cementos poliméricos o de PMMA son muy uElizados en reparación de fracturas y

regeneración ósea.

Se emplea como material de relleno óseo o biocohesivo en injertos.

Actualmente se comienzan a usar alternaEvas: adición de iones, factores de

crecimiento, hormonas, terapia génica dirigida… à beneficioso para el paciente,

profesionales sanitarios y sistemas de salud.

No se conocen aun todos los procesos à IMPRESCINDIBLE conEnuar con la

invesEgación en el campo de los biomateriales para regeneración ósea.

FASE 
LÍQUIDA

• Monómero MMA

• Acelerador (DMPT)

• Estabilizador (Hidroquinona)

FASE 
SÓLIDA

• Copolímero de MMA-

esEreno

• Iniciador (Peróxido de 

benzoilo)

• Radio opacificador (Sulfato 

de bario o de circonio)

• AnEbióEcos

Características PMMA:

No reabsorbible

No biodegradable

Cemento polimérico

Polimerización exotérmica

Baja capacidad osteoinductora

VERTEBROPLASIA
PERCUTÁNEA

CIFOPLASTIA

La vertebroplastia percutánea y la cifoplastia son técnicas mínimamente

invasivas de fusión percutánea o de refuerzo vertebral que consisten en la

introducción de un cemento óseo, normalmente de PMMA, en un cuerpo

vertebral fracturado para estabilizar la fractura vertebral.

La vertebroplasEa percutánea y la cifoplasEa

están indicadas en pacientes con osteoporosis y

fractura vertebral con dolor a pesar de haber

estado bajo tratamiento durante, al menos, 4

semanas.

PolimeElmetacrilato o 
PMMA
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APLICACIONES PMMA
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