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Larissa Carvalho Trojan e Marcos HISTORIA CLINICA DO PACIENTE PLANEJAMENTO
Boaventura de Moura.
Paciente do sexo feminino, com Por meio da avaliagdo clinica, radiografia

63 anos ASA |, apresentava panoramica, periapical e tomografia

raiz residual do dente 23 com computadorizada de feixe conico, foi planejado

a exodontia do dente 23 e instalagcdo de

mobilic e -0 G0 um implante através da cirurgia guiada e A " ¥ - | M !
,

meédio. Os dentes remanescentes provisionalizagdo imediata. Para isso foi

apresentavam em bom estado, realizada moldagem anatomica dos arcos

com presenca de restauracdes e escaneamento do modelo de gesso para
auxiliar no planejamento virtual cirdrgico-

S. Alvéolo cirurgico pos-
extracao

4. Planejamento
protético - coroa

4. Guia cirurgico prototipado
(Neodent® Guided Surgery)

satisfatorias. o _ o _
protético. No planejamento digital foi observada

disponibilidade 6ssea para instalagdo de um Imagens gentilmente cedidas pelo Dr. Geninho Thomé.
implante de 3.75 x 16 mm. Um guia cirurgico

foi projetado e impresso. O planejamento

protético foi realizado para confeccdo de uma

coroa proviséria sobre uma base de titanio

compativel com a interface do implante.
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DESCRICAO DO PROCEDIMENTO

Inicialmente, foi realizada antissepsia intra e extra-oral. A cirurgia foi realizada sob
anestesialocaldos nervos alveolar superior médio e anterior, incisivo e infiltrativanaregiao
do dente 23. A raiz residual do dente 23 foi extraida utilizando um extrator dentario e o
alvéolo curetado e irrigado com soro fisiologico. Foi realizada uma radiografia periapical
transoperatoria com a Broca Conica 2.0 para conferir a precisao do posicionamento do
guia cirurgico prototipado e direcao da fresagem. A perfuracao foi iniciada pela Broca
Lanca na parede palatina, para guiar a perfuracao preservando a parede vestibular.

Em seguida, foram utilizadas as outras fresas em sequéncia: Broca Conica 2.0 mm,
Broca Coénica 3.5 mm, Paralelizador 2.8/3.5 mm e Broca Cbénica 3.75 mm. Foi feita a
subfresagem do leito cirurgico, em uma profundidade de 18 mm da crista 6ssea e 20
mm do contorno gengival. Esta conduta permitiu a instalagdo de um implante Helix GM®
3,75 x 16 mm com superficie Acqua™, posicionado 2 mm infra-6sseo, promovendo
um adequado perfil de emergéncia da futura protese. O implante foi instalado com um
torque de 60 Ncm, permitindo a realizacao da provisionalizacdo imediata. O alvéolo foi

preenchido com biomaterial cerabone® — Straumann®.

PRODUTOS NEODENT® UTILIZADOS

Helix GM® 3.75 x 16 mm com superficie Acqua™
Base de Titanio Canal Angulado (AS) 4.0 x 6.0 x 2.5mm

DESCRICAO DAS PROTESES

Com o travamento obtido na instalacao do implante foi possivel confeccionar uma
coroa provisoria sobre o componente protético selecionado pelo planejamento
virtual. Foi escolhida para confeccao da protese, a Base de Titanio Canal Angulado
(AS) 4.0 x 6.0 x 2.5mm e instalada sobre o implante com um torque de 20 Ncm. Esta
base de titanio permitiu a confeccao de uma coroa do tipo parafusada/cimentada,
mesmo com a emergéncia incisal do implante posicionado para protese cimentada.
Os ajustes oclusais foramrealizados no provisorio, aliviando os contatos excessivos
nos movimentos excursivos no periodo de osseointegracao, mantendo a coroa
em infra-oclusao. O paciente retornou periodicamente para avaliagao da condicao
clinica e radiografica da reabilitacao.
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10. Caso clinico apds 5 meses - Vista frontal

Imagens gentilmente cedidas pelo Dr. Geninho Thomé.

8. Pés-operatorio 9. P6s-operatorio
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imediato - vista frontal imediato - vista oclusal

12. Raio-X pds-operatorio
imediato
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CONCLUSOES DE APRENDIZADO DO CIRURGIAO-DENTISTA
Perguntas e respostas

Opiniao do professional sobre os
produtos e o procedimento:

Foi possivel reabilitar o paciente de
forma imediata, utilizando um implante
Grand Morse® Neodent® na regido do
dente #23, obtendo-se boa estabilidade.
A utilizacdo de um componente para
protese parafusada/cimentada favoreceu
a confeccdo da coroa protética. Os
tecidos moles e o osso marginal se
mantiveram estaveis durante o tempo de
acompanhamento do caso.

Quais eram as outras opgoes de
tratamento?

Outra opcédo de tratamento seria a
confeccdo de protese fixa mdltipla
de 3 elementos apoiada nos dentes
adjacentes. Optou-se pela instalacdo de
um implante imediato e protese provisoria
Imediata, pois a expectativa do paciente
era reestabelecer a funcdo mastigatoria
de forma adequada, alem de melhorar
a estética. A instalacdo do implante
permite individualizar a coroa, buscando
otimizar a higienizacdo e previsibilidade
do tratamento.

Existiu alguma dificuldade durante o
tratamento?

O planejamento cirdrgico e protetico foi
um desafio nesse caso, pois foi necessaria
a remocdo minimamente traumatica do
dente #23, instalacdo do implante na
posicdo ideal, necessidade de enxertia
ossea do gap e uma coroa provisoria.

Dicas

O protocolo de perfuracdo adequado
levando em consideracdo o remanescente
0Sseo pos extracdo e a qualidade ossea
sgo etapas importantes para obtengcéo
da estabilidade primaria e instalacdo de
uma coroa provisoria imediata. O cuidado
da extracdo minimamente traumatica
do dente e a instalacdo do implante na
posicao ideal através da cirurgia guiada
permitiu chegar, neste caso, aumresultado
satisfatorio esperado.

O posicionamento incisal do implante,
permitiu neste caso, a instalacdo de um
Implante de maior comprimento para
ancoragem na cavidade nasal.

Dr. Geninho Thomé e equipe.

11. Coroa provisoria apos 5 meses de acompanhamento - Vista lateral

Imagens gentilmente cedidas pelo Dr. Geninho Thomé.

13. Raio-X da coroa provisoria apds S meses de
acompanhamento - Vista lateral
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Dentistas experientes realizaram os procedimentos apresentados. Os dentistas sao totalmente responsaveis pela confiabilidade
das informacgdes e pelos procedimentos e resultados relatados. Qualquer revisdo, disseminacgao, distribuicdo, copia ou outro
uso dessas informagoes por pessoas ou entidades, sem permissao prévia por escrito, & proibida. O material apresentado pode
ser sujeito a revisdes sem aviso prévio. Nenhuma responsabilidade & aceita por quaisquer erros ou omissdes no conteudo.

E de responsabilidade exclusiva do clinico avaliar as condigdes de salde do paciente e a viabilidade do procedimento. A
reproducgao deste caso clinico nao implica o sucesso de procedimentos semelhantes, pois dependera da técnica e capacidade

do clinico, das condi¢cdes do paciente no procedimento anterior e pés-procedimento.

Neodent®, Grand Morse®, Helix GM®, Acqua™ sdo marcas registradas da JJGC Industria e Comércio de Materiais Dentarios S.A.

Straumann® cerabone® sdo marcas registradas da Straumann Holding AG.

© 2020 - JJGC Industria e Comércio de Materiais Dentarios S.A. Todos os direitos reservados. Alguns itens podem ainda nao

estar disponiveis para a venda. Para mais informacgdes, entre em contato com a Neodent®.
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