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Acerca deste guia
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1. Sistema de implante Straumann®
PURE Ceramic

O sistema de implante Straumann® PURE Ceramic esta disponivel num desenho monétipo Tissue Level com
diametros endésseos de 4,1 mm e 3,3 mm e em duas pecas Tissue Level com o didmetro endésseo de 4,1 mm.
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Um cédigo de cor unificado simplifica a identificacdo dos instrumentos e implantes.

Amarelo Diametro do implante enddsseo 3,3 mm

® Vermelho Diametro do implante endésseo 4,1 mm




2. Caracteristicas e vantagens dos implantes

2.1 Material

O sistema de implante Straumann® PURE Ceramic é 100% fabricado com diéxido de zirconio estabilizado com
oxido de itrio (Y-TZP). Hd muito tempo que este material é usado em ortopedia com bons resultados.

Densidade g/cm? 4,5 6,05

Dureza HV 250 1100-1500

Resisténcia Mpa 680 (a tensao) >1200 (resisténcia a flexao em 4 pontos)
Mod. de elasticidade Gpa 110 200-220

A\ Adverténcia

N&o é permitido o polimento de qualquer parte do implante ou do pilar do implante (Monotype). O polimento
pode conduzir a microfissuras no material que podem originar uma reducdo significativa da resisténcia do
implante.

2.2 Superficie

A superficie Straumann® ZLA® apresenta uma topografia caracterizada por macro e micro rugosidades, de
modo a proporcionar uma estrutura para a aderéncia de células. Em estudos pré-clinicos, a superficie ZLA®
demonstrou padroes de cicatrizacao, tempos de cicatrizacdo e osteointegracdo semelhantes em termos de
densidade dssea peri-implante e contacto entre osso e implante (BIC), conforme verificados para a superficie
SLA®™Z,

]

Superficie ZLA' Rede pronunciada de fibrina acumula-se Células 6sseas em crescimento na superficie?
na superficie ZLA®. A fibrina influencia de
forma positiva a cicatrizacao da ferida®

'Gahlert M, Roehling S, Sprecher CM, Kniha H, Milz S, Bormann K (2012). Clin Oral Implants Res 23(3):281-286.
*Gahlert M, Rohling S, Wieland M, Eichhorn S, Kuchenhoff H, Kniha H (2010). Clin Implant Dent Relat Res 12(4):297-305.
*M. Rottmar et al., manuscrito em preparacdo.
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3. IndicacOes e contra-indicacoes

3.1 Utilizacdo prevista

O sistema de implante Straumann® PURE Ceramic é adequado no tratamento para a implantacdo endéssea
oral nos maxilares inferior e superior e para a reabilitacdo oral funcional e estética de pacientes edéntulos e
parcialmente edéntulos (a ndo ser que existam indicacoes e limitacoes especificas). Para mais informacoes,
visite e-ifu.straumann.com.

3.2 Contra-indicacoes

Crescimento incompleto dos maxilares, toxicodependéncia ou alcoolismo, alergias ou hipersensibilidade aos
componentes quimicos do material de diéxido de zirconio: didxido de zirconio (ZrO2), 6xido de itrio (Y203),
didxido de hafnio (HfOz2), 6xido de aluminio (Al203), todas as doencas que representem normalmente contra-
-indicacdo para cirurgia oral.

Implante + Paraindicacdes de implante oral endésseo nos ma- 6 mm 7 mm
Straumann® xilares inferior e superior, para reabilitacdo funcional

PURE Ceramic e estética de pacientes edéntulos e parcialmente

41 mmRD edéntulos

Implante - Implante de pequeno diametro para rebordos e 55mm 55mm
Straumann® espacos interdentais estreitos

PURE Ceramic » Para incisivos centrais e laterais

Monotype + Cuidado: ndo se recomenda a colocacdo na regidao

&3,3mmND pré-molar e molar.

Implante + Paraindicacdes de implante oral endésseo nos ma- 6 mm 7 mm
Straumann® xilares inferior e superior, para reabilitacdo funcional

PURE Ceramic e estética de pacientes edéntulos e parcialmente

Monotype edéntulos

41 mmRD

*Largura minima do rebordo: Largura minima do rebordo orofacial, arredondada ao 0,5 mm
** Largura minima do intervalo Largura minima do intervalo mesial-distal para a restauracdo de uma sé unidade, entre dentes adjacentes,
arredondada ao 0,5 mm



4. Implante Straumann® PURE Ceramic




O implante Straumann® PURE Ceramic apresenta um desenho de duas pecas
baseado em caracteristicas dos implantes Straumann® Tissue Level Standard Plus
e Straumann® Bone Level.

O implante Straumann® PURE Ceramic esta disponivel com o didametro endésseo
de & 4,1 mm. Possui um colo maquinado com 1,8 mm de altura e uma conexao
interna. A conexao interna estd equipada com um fecho rotativo e rosca interna,
destinando-se esta Ultima a fixacdo dos componentes temporarios e dos pilares
definitivos.

‘ ® Vermelho ‘ Diametro do implante endésseo 4,1 mm

O implante Straumann® PURE Ceramic utiliza o mesmo cédigo unificado de
cores dos instrumentos e implantes que é utilizado com os implantes de titanio
Straumann® Tissue Level.

O elementos auxiliares do implante Straumann® PURE Ceramic podem ser iden-
tificados com o cédigo RD (Regular Diameter) que corresponde a um diametro de
ombro de & 4,8 mm.

Conexao RD

Diametro do ombro F48mm

+ Desenho cénico na regiao coronal
» Calibre da rosca conhecido do Straumann®
Bone Level: calibre de rosca de 0,8 mm

mumm&;

Diametro enddsseo 4,1 mm
8 mm 032.000S
10 mm 032.001S
ZrO2 ZLA®
12 mm 032.0025
14 mm 032.003S




4.1 Desenho

Colo maquinado de 1,8 mm

Conexao interna

Desenho da conexao interna equi-
pado com um fecho rotacional e rosca
interna para a fixacdo dos compo-
nentes temporarios e definitivos

Formato cénico na regido coronal
conhecido nos implantes Bone Level

Topografia da superficie ZLA®
comparavel com a Straumann® SLA®

Cor marfim para uma estética natural

Ponta apical conhecida dos
implantes Bone Level/Tapered Effect

Calibre da rosca de 0,8 mm dos
implantes Straumann® Bone Level




5. Procedimento cirargico para o implante
Straumann® PURE Ceramic

O implante Straumann® PURE Ceramic pode ser colocado com o estojo de cirurgia Straumann® existente. O procedimento
cirirgico é semelhante ao protocolo cirtrgico do Straumann® Bone Level e inclui 4 etapas: planeamento pré-operatorio,
preparacao basica do local de implantacao, preparacao precisa do local de implantacao e insercao do implante.

A tabela seguinte resume a utilizacdo dos instrumentos destinados a preparacao basica do local de implantacao. Todas as

brocas estao disponiveis em versao curta e longa e também em versao para varias utilizacoes e para um Unico paciente. A
tabela enumera, a titulo de exemplo, apenas as brocas curtas para varias utilizacoes.

1 Preparacdoda
. parac 044.004 Broca esférica, & 3,1 mm 800 T —
crista
026.0054 Broca de agulha, & 1,6 mm v 0260054 ) H-ECF e
s i e —
2 Marcar posicio do 044.022 Broca esférica, & 1,4 mm 400
implante 044.003 Broca esférica, & 2,3 mm T —
044.004 Broca esférica, & 3,1 mm T —
044.210 Broca piloto 1, curta, & 2,2 mm 800 \F 044710 627 ) -lrET =
3 Marcar eixo do Medidor de profundidade, com
implante 046.455 indicador de distancia do implante, #
&2,2/2,8mm
044.210 Broca piloto 1, curta, & 2,2 mm 800 \F 044710 627 ) -l
4 Preparar local de 046.703 Pino de alinhamento, & 2,2 mm, recto = oE e
implantacdo para
&22mm 031.123 RD Indicador de posicao & 2,2 mm, ?
031.143 altura do pilar 4,0 ou 5,5 mm
P =T=
044.214 Broca piloto 2, curta, & 2,8 mm 600 s ere . BEll =
5 Preparar local de
implantacio para Medidor de profundidade, com
22,8 mm 046.455 indicador de distancia do implante, #
&2,2/2,8mm
044.250 Broca helicoidal PRO, curta, & 3,5 mm 500 B e x e & RN
6 Preparar local de 046.450 Medidor de profundidade & 3,5 mm _
implantacao para
Z35mm 031.125 | RD PURE Indicador de posicdo & 3,5 mm, ﬁ
031.145 altura do pilar 4,0 ou 5,5 mm ﬁ
A\ 4




1 Perfilagem

026.4303

BL Broca de perfil & 4,1 mm

300

2 Promocao de rosca

026.4310

BL Promotor de rosca para adaptador
F41mm

300

5.1 Planeamento pré-operatorio

Recomenda-se um planeamento centrado na protese.

5.1.1 Posicao doimplante

Para planear o posicionamento do implante, devem ser seguidas as

Straumann® Dental Implant System, Informacées bdsicas (159.754/pt)).

12regra

Distancia até ao dente adjacente ao
nivel do osso: a distancia minima
necessaria entre o ombro do implante
e o dente adjacente ao nivel 6sseo

(mesial e distal) é de 1,5 mm.

23 mm

22regra

3 mm.

Distancia até aos implantes adjacentes
ao nivel do osso: a distancia minima
recomendada entre dois ombros de
implante adjacentes (mesiodistal) é de

seguintes trés regras basicas (consulte também



23,5 (ND) 55 6,5 23,5 (ND) 23,5 (ND) 3 165 | 3 |125
24,8 (RD) 7 8 23,5 (ND) 24,8 (RD) 3 7 4 | 14
Regra D+2mm D+3mm 4,8 (RD) 4,8 (RD) 4 8 4 | 16

32 regra

Deve prestar-se especial atencdo ao implante Straumann® PURE
Ceramic para se conseguir um posicionamento orofacial 6ptimo do
implante.




5.1.2 Auxiliares de planeamento

Para fins de diagnéstico e pré-planeamento, use o Straumann® Diagnostic T e o indicador de distdncia de implantes
Straumann®, servindo-se do simbolo NN & RN como referéncia para implantes ND e RD, respectivamente. Para informacoes
especificas, consulte Straumann® Dental Implant System, Informacées bdsicas (159.754/pt).

Diagnostic T Straumann®

Indicador de distancia dos implantes
Straumann®

Adicionalmente, utiliza-se a matriz de raios X Straumann® (150.215) para comparacao.

A folha de referéncia de raios X ajuda ainda o utilizador a seleccionar o comprimento adequado. Tal como as distorcdes que
ocorrem nas radiografias, as dimensdes do implante surgem nas folhas de referéncia individuais com os factores de distorcao
correspondentes (1:1a 1.7:1). A determinacdo de cada factor ou escala de ampliacdo é facilitada pela apresentacdo da esfera
de referéncia dos raios X na folha de referéncia (ao lado da referéncia da escala).

=070mm

=@85mm

PURE CI = Straumann® PURE Ceramic Implant
RD = Regular Diameter (@ 4.1mm with shoulder @ 4.8 mm)
ND = Narrow Diameter (@ 3.3mm with shoulder @ 3.5mm)

=@75mm
3
2

max. 04mm

04/18 [REFI150.215 /02

(1l N
o ® Z straumann ota
sl detng more Use apenas a folha de referéncia de
(039076V4) 10;9D76V4) (9;9.076\/4) (039076\/4’ ralos X espeCIflca do tlpo de Implante.
=@50mm PURE =@55mm PURE =@6.0mm PURE =@65mm PURE
@) 5" O 5" O e O Para calcular a disponibilidade 6ssea
. efectiva, use a seguinte férmula:
l‘°u“ esfera de referéncia de raios
* X de 5mm x disponibilidade
6ssea (raios X2) disponibili-
151 - = dade ossea
osp0reve e ossoreve B [ R [ e Diametrodaesferaderefe- o .. -

réncia na radiografia

n
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Planeamento digital com o coDiagnostiX®

Este software de diagnostico 3D e planeamento de implante foi concebido para o planeamento cirirgico de implantes
dentarios orientado por imagem, incluindo o implante Straumann® PURE Ceramic, que esta incluido na biblioteca digital
do sistema. O trabalho com o software baseia-se em dados de imagiologia médica do paciente, como uma TAC (tomografia
computorizada) e TVD (tomografia volumétrica digital) que sao processados pelo coDiagnostiX®.

O planeamento é realizado pelo calculo de varias perspectivas (como a OPG virtual ou uma reconstrucdo tridimensional do
conjunto de dados de imagem) e a andlise dos dados de imagem e a substituicdo virtual dos implantes, pilares e casquilhos

de perfuracao.

Esta disponivel o planeamento digital, cirurgia guiada e colocacao guiada de implantes com o adaptador guiado SP.

Para mais informacoes, consulte o manual do coDiagnostiX®.

Fluxo de trabalho DWOS Synergy
O DWOS Synergy permite a comunicacdo em tempo real entre o software de planeamento do implante (coDiagnostiX®) e o
software do laboratério (ou seja, o Straumann® CARES® Visual) e melhora o planeamento do implante, permitindo a visua-

lizacao da relacao entre a posicao proposta para o implante e a restauracao proposta.



5.2 Preparacao basica do local de implantacao

E usado o estojo cirtirgico Straumann® Bone Level para preparar o local de implantacao.

5.2.1 Indicador de posicao

Os indicadores de posicao do implante Straumann® PURE Ceramic foram inicialmente desenvolvidos para o implante Strau-
mann® PURE Ceramic Monotype mas podem igualmente ser usados para o implante Straumann® PURE Ceramic, de modo a
assegurar o posicionamento correcto do implante durante a preparacao do local de implantacao. Os indicadores de posicao
do implante Straumann® PURE Ceramic sdo fabricados em titanio. Os dispositivos apresentam-se nao estéreis e tém de ser
processados antes da utilizacdo, segundo as instrucdes de utilizacdo (IU) relevantes.

5.2.1.1 Caracteristicas

Auxiliar de manuseamento
- Permite a remocao facil do local de
implantacao através da utilizacao

de uma sonda periodontal ou se for Representacdo do pilar

introduzido fio dentario através do
orificio antes da insercao. Identificacao da altura do pilar
- Pode ainda ser usado para fixar e + Marca de cor

impedir a aspiracao. preta=AP4 mm

branca=AP 55 mm

Identificacdo do produto Colode 1,8 mm

- Plataforma e identificacdo do + Réplica do implante.

diametro enddsseo marcadas a laser.

Altura do pilar AH 4 mm AH 5,5 mm
x2.2 031.123 031.143
Didmetro endésseo F2.8 - -
35 031.125 031.145
Nota

Os indicadores de posicao podem ser limpos, desinfectados e esterilizados como todos os outros instrumentos Straumann.
Consulte asinstrucdes de utilizacdo (IU) relevantes para obter os requisitos de esterilizacdo, desinfecao e limpeza especificos
de cada produto.

13
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5.2.2 Preparacdo do local de implantacao

Apds a abertura da gengiva, inicia-se a preparacao basica do local de implantacdo com a preparacao do rebordo alveolar
(12 etapa) e marcacao do local de implantacdo com uma broca esférica (22 etapa). Depois disso, segue-se a preparacdo do
local de implantacao com brocas piloto e helicoidais (32 - 52 etapas) segundo o diametro do implante endésseo.

12 etapa — Prepare o rebordo alveolar

Reduza cuidadosamente e alise um rebordo cénico estreito com
uma broca esférica grande. Isto proporcionarad uma superficie de
0sso plana e uma area suficientemente larga de osso. Para situa-
coes de recorte, assegure-se de que existe espaco suficiente para o
contorno do colo.

800 rpm max.!

22 etapa — Marque o local de implantacao

Usando a broca esférica de &1,4 mm, marque o local de implan-
tacao determinado durante o planeamento da posicao do implante.
O indicador de distancia dos implantes pode ser usado para esse
fim. Alargue e corrija a posicao da marca com a broca esférica de
2,3 mm oude & 3,1 mm, se necessario.

800 rpm max.!

32 etapa — Assinale o eixo do implante

Com a broca piloto de & 2,2 mm, marque o eixo do implante, perfu-
rando a uma profundidade de cerca de 6 mm. Insira o lado curto do
medidor de profundidade com o indicador de distancia, para veri-
ficara correcta orientacao do eixo do implante. Se necessario, corrija
a orientacdo do eixo do implante na etapa seguinte.

800 rpm max.!




4]

800 rpm max.!
| i

600 rpm max.!
l

500 rpm max.!
8]

42 etapa — Prepare o local de implantacéo até & 2,2 mm
Faca uma perfuracdo prévia do local doimplante até a profundidade
de preparacao final com a broca piloto de &2,2 mm.

Use o pino de alinhamento de & 2,2 mm para verificar o eixo do
implante e a profundidade da preparacao.

Cuidado: Neste ponto, tire uma radiografia, em particular com
disponibilidade &éssea vertical limitada. O pino de alinhamento é
inserido na area perfurada, o que permite uma visualizacao compa-
rativa do orificio em relacdo com as estruturas anatémicas.

52 etapa — Verifique a posicdo do implante

Ap6s a verificacdo da profundidade com o pino de alinhamento,
insira o indicador de posicdo do implante PURE Ceramicde & 2,2 mm
para verificar a posicao, angulacao e restaurabilidade do implante.

O orificio do pilar existente no indicador de posicao pode ser usado
para facilitara remocao do local de implantacado e para fixar com fio
dentédrio, de modo a impedir a inalacdo/degluticao.

62 etapa — Prepare o local de implantac3o até & 2,8 mm

Continue com a preparacao do local de implantacao. Se necessario,
corrija a posicdo do implante com a broca piloto &2,8 mm. Use o
medidor de profundidade de & 2,8 mm para verificar a profundi-
dade da preparacao.

72 etapa — Alargue o local de implantacéo até & 3,5 mm

Continue com a broca helicoidal de & 3,5 mm Straumann® PRO e
verifique a profundidade final de preparacdo com um medidor de
profundidade de &3,5 mm.

82 etapa — Verifique a posicdo do implante

Ap6s a verificacdo da profundidade com o pino de alinhamento,
insira o indicador de posicdo do implante PURE Ceramicde & 3,5 mm
para verificar a posicao, angulacao e restaurabilidade do implante.

Para um implante com um diametro endésseo de & 4,1 mm, a prepa-
racao basica termina aqui.

15
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5.3 Preparacao precisa do local de implantacao

A preparacao precisa do local de implantacao envolve uma perfuracao perfilada e a subsequente abertura da rosca.

300 rpm max.!

s [ W

12 etapa — Broca de perfil Bone Level

Abrocade perfil prepara o local de implantacao para o implante Straumann® PURE
Ceramic e temde ser usada para assegurar que nao € aplicada uma forca excessiva
ao implante ou ao local de implantacdo durante a insercao.

Para o implante Straumann® PURE Ceramic, deve ser usada uma broca de perfil
Straumann® Bone Level. Insira a broca de perfil até a profundidade de insercao
planeada para o implante.

Dependendo da situacao do osso no local de implantacdo, pode ser utilizada
depois uma broca de perfil Straumann® Tissue Level RN Standard Plus.

22 etapa — Abertura da rosca em osso denso

A criacao de rosca prepara o local do implante para um tipo de rosca especifica,
no caso do implante Straumann® PURE Ceramic é utilizado o mesmo promotor de
rosca que é usado para os implantes Bone Level. E uma etapa opcional que permite
ao cirurgiao a flexibilidade de ajustar o protocolo cirtrgico a classe de osso para
ajudar a alcancar uma estabilidade primaria 6ptima.

Para mais informacdes, consulte as informacdes basicas em Straumann® Dental
Implant System, Informacées bdsicas (159.754/pt).



5.4 Insercao do implante

|

il PILLS

54.1 Abertura da embalagem do implante

12 etapa — Abertura da embalagem blister e remocdo do porta-implante

Nota: a embalagem blister assegura a esterilidade do implante. Nao abra a emba-
lagem blister até imediatamente antes da colocacao do implante.

22 etapa — Abertura do porta-implante
Segure a base do porta-implante com dois dedos a meio da mesma. Com a outra
mao, levante a tampa. O implante esta fixado com um pino ceramico.

Nota: a peca de transferéncia nao vem pré-montada. A peca de transferéncia
é um instrumento usado especificamente com o implante Straumann® PURE
Ceramic. E fabricado em aco inoxidavel de grau médico.

Peca de transferéncia para o implante PURE Ceramic

Anel de retencao

- Anelem TAN para assegurar a boa retencao ao contra-angulo ou catraca.

Ponto de ruptura predefinido

+ Ponto de ruptura predefinido para assegurar que nao é aplicado um torque de
aperto excessivo ao implante.

Pontos de marcacao

+ Para uma orientacao ideal do pilar protético.
+ Um quarto de volta até ao orificio perfurado seguinte
corresponde a um deslocamento vertical de 0,2 mm.
+ Os pontos indicam a distancia até ao ombro do implante

eestdoal, 2,3 mm deste.
Funcdo de encaixe/Anel de retencdo em TAN/

- Para assegurar a boa retencdo do implante.
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Oimplante Straumann® PURE Ceramic pode ser colocado (a) com o auxilio do contra-angulo ou (b) manualmente, com a catraca.

5.4.2 Retirar o implante do suporte
Contra- i J
ansul Adaptador
anguio Pecade para Peca de
Adaptador transfe- catraca transfe-
para réncia réncia
contra-
angulo — —>
‘ 1 .
. AKln
40}
1
K L
! ‘ ¥
e
|
A .

32 etapa — Fixe o adaptador a peca de transferéncia

Ligue a peca de transferéncia a um adaptador de comprimento
adequado ao contra-angulo/catraca. Antes de pressionar o adap-
tador sobre a peca de transferéncia, assegure-se do correcto alinha-
mento do octagono. Ouve-se um clique quando o adaptador é
fixado correctamente. Retire a peca de transferéncia, puxando-a

para o lado.

42 etapa —Fixe a peca de transferéncia ao implante
Faca deslizar a peca de transferéncia para o interior do implante.
Ouve-se um clique quando a peca de transferéncia é fixada

correctamente.

52 etapa — Retire o implante do porta-implante
rodando o implante no sentido contrario ao dos ponteiros do relégio,

é possivel remové-lo do pino ceramico.



5.4.3 Colocacdo do implante

35Ncm

12 etapa — Coloque o implante no local de implantacao

Insira sempre o implante no sentido horario até a profundidade
correcta. O implante foi concebido para que o ombro do implante
assente 1,8 mm acima do rebordo 6sseo. Se usar o contra-angulo,
rode-o no sentido dos ponteiros do relégio a velocidade recomen-
dada de 15rpm. Recomenda-se um binario de insercdo de 35Ncm.
Se os 35Ncm forem atingidos antes que o implante esteja na sua
posicao final, assegure-se de que a preparacao do local de implan-
tacdo foi a correcta para evitar uma compressdo excessiva do 0sso.

22 etapa — Corrija a orientacdo do implante

Ao aproximar-se da posicao final do implante, assegure-se de que
os pontos na peca de transferéncia estao posicionados no sentido
bucal/labial. Isso fard com que as paredes do pilar fiquem em
posicdo paralela em relacdo aos dentes ou implantes adjacentes, o
que reduzird a hipétese de complicacdes (falta de espaco interden-
tario) durante a fase de restauracao.

/N Cuidado: evite correccbes na posicdo vertical usando rotacdes
inversas (no sentido contrario ao dos ponteiros do relégio). As rota-
coes em sentido inverso podem conduzir a uma diminuicao da esta-
bilidade primaria.

32 etapa — Remocao da peca de transferéncia
3a — Retire o contra-angulo verticalmente e desmonte a peca de
transferéncia do adaptador para o contra-angulo.

3b—Retire a chave aberta da catraca. Retire o adaptador para catraca
verticalmente do implante e desmonte a peca de transferéncia do
adaptador para catraca.

Nota: caso ndo seja possivel desmontar facilmente a peca de trans-
feréncia do implante, rode cuidadosamente 1/8 de volta (ndo mais)
em sentido inverso (contrario ao dos ponteiros do reldgio).

Nota: A peca de transferéncia pode ser utilizada como controlo de
posicao apos a colocacao do implante.
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5.4.4

Informacdes adicionais para o implante Straumann® PURE Ceramic com a peca de transferéncia

Auxiliar de libertacdo para peca de transferéncia
Para as situacdes em que se torna necessario evitar completamente a remocao
forcada, pode ser usado um auxiliar de libertacdo para a peca de transferéncia.
Coloque o auxiliar de libertacao sobre o ombro do implante e imobilize-o enquanto
separa o adaptador com a peca de transferéncia.

Adverténcia: caso o implante tenha de ser removido apds a colocacao, a retencao
da peca de transferéncia no implante pode ficar reduzida. Ao remover o implante,
adote sempre as medidas necessarias para evitar a sua aspiracao.

Remocdo de uma peca de transferéncia fracturada

A peca de transferéncia é fornecida com um ponto de ruptura predefinido para
evitar danos na configuracao interna do implante, assegurando assim a integri-
dade da interface para montar a proétese. Se a peca de transferéncia se quebrar
durante a insercdo do implante, uma parte mantém-se no adaptador e a outra
parte no implante. Ambas as partes podem ser removidas com uma pinca.

Para extrair o implante ap6s a quebra do ponto de ruptura predefinido, basta
retirar a parte quebrada que ficou no adaptador e reinserir o adaptador na parte
da peca de transferéncia que ficou no implante. Arotacao para a esquerda permite
remover o implante.

A parte da peca de transferéncia abaixo do ponto de ruptura predefinido nao fica
segura no adaptador e, adicionalmente, precisa de ser fixada para ndo ser aspirada
durante a remocao do implante.

Adverténcia: caso o implante tenha de ser removido apds a colocacao, a retencao
da peca de transferéncia no implante pode ficar reduzida. Ao remover o implante,
adote sempre as medidas necessarias para evitar a sua aspiracao.

Cuidado: a parte restante da peca de transferéncia quebrada deixa de proteger
contra um bindrio excessivo. Consequentemente, ndo podem ser utilizadas para
fazer avancar o implante até ao local de colocacao.



6. Procedimento cirurgico para o
implante Straumann® PURE Ceramic

6.1 Fase de cicatrizacao

Recomenda-se uma fase de cicatrizacdo de pelo menos 6 semanas nos casos em que exista boa
qualidade dssea e quantidade 6ssea adequada. Para uma qualidade 6ssea esponjosa, recomen-
da-se pelo menos 12 semanas. Para todas as outras condicdes, como aumento 6sseo ou contacto
incompleto com o 0sso, recomenda-se um periodo de cicatrizacao mais longo.

Quando for alcancada uma boa estabilidade primaria, pode ser imediatamente colocado um
elemento provisério sem oclus3o.

+ Boa qualidade d¢ssea e quantidade 6ssea adequada

. Pelo menos 6 semanas
= Implantes com um diametro de 4,1 mm

+ Qualidade 6ssea esponjosa Pelo menos 12 semanas

= Asuperficie Straumann® ZLA® ndo fica completamente
em contacto com o osso Fase de cicatrizacao correspondente a situacao

= S30 necessarias medidas de aumento dsseo

Nota: os micromovimentos perturbam a osteointegracao e podem originar a perda dos implantes.

6.2 Componentes de cicatrizacao

Escolha entre uma cicatrizagao ao nivel da submucosa ou da transmucosa. Ambas as opcoes sao
possiveis usando um conjunto de componentes de cicatrizacao secundarios, como tampas de
fecho e tampas de cicatrizacdo. As tampas de fecho e as tampas de cicatrizacdo apresentam-se

estéreis.
Material Ti Ti ZrO2/Ti ZrO2/Ti ZrO2/Ti
0mm 032.030S
2mm 032.032S 032.0555*
3mm 032.033S 032.0565*
4,5 mm 032.0575*

*a disponibilidade depende do estado do registo
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6.3 Cicatrizacdo da submucosa com tampas de fecho

Para a cicatrizacdo da submucosa (cicatrizacdo com retalho do mucoperiésteo fechado), sdo usadas as tampas de fecho em

Ti para encerrar o implante.

r
:

12 etapa — Captacdo da tampa de fecho
Abra a embalagem blister e capte a tampa de fecho com a chave de parafusos SCS.
O encaixe com friccao fixara a tampa de fecho ao instrumento durante a insercao
e permitird um manuseamento seguro.

2 etapa —Insercdo da tampa de fecho depois da colocacdo do implante
Assegure-se de que a configuracao interna do implante esta limpa e isenta de
sangue. Aperte a mao a tampa de fecho.

32 etapa — Fecho da ferida

Adapte os retalhos do mucoperiésteo cuidadosamente e suture de acordo com o
procedimento padrao.

Assegure-se de que se forma um selo estanque sobre o implante, sem uma
compressao excessiva dos tecidos.

42 etapa — Reabertura e remocao: segunda cirurgia
Localize o implante. Faca uma pequena incisdao no rebordo até ao parafuso de
fecho.

Abra ligeiramente o retalho e retire a tampa de fecho com a chave de parafusos
SCS.



6.4 Cicatrizacao da transmucosa com tampas de cicatrizacao

A cicatrizacdo da transmucosa pode ser levada a cabo com tampas de cicatrizacdo. As tampas de cicatrizacdo permitem a
formacao de tecidos moles durante a cicatrizacao. Esta disponivel uma gama de tampas de cicatrizacao. Apds a cicatrizagao
dos tecidos moles, estas tampas de cicatrizacao serao substituidas pela restauracao temporaria ou final adequada.

< s
12 etapa — Captacao da tampa de cicatrizacao
Abra a embalagem blister e capte a tampa de cicatrizacao com a chave de para-
fusos SCS. O encaixe com friccdo fixara a tampa de cicatrizacao ao instrumento
durante a insercao e permitira um manuseamento seguro.

22 etapa — Insercao da tampa de cicatrizacdo depois da colocacdo do implante
Assegure-se de que a configuracao interna do implante esta limpa e isenta de
sangue. Insira a tampa de cicatrizacdo com a chave de parafusos SCS. O encaixe
com friccao fixara os componentes ao instrumento durante a insercao e assegu-
rard um manuseamento seguro.

Aperte a mdo a tampa de cicatrizacdo.

32 etapa — Fecho da ferida
Adapte o tecido mole e suture-o firmemente em redor do pilar, sem uma
compressao excessiva dos tecidos.

a 42 etapa — Remocao
Retire a tampa de cicatrizacao com a chave de parafusos SCS.

23
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6.5 Moldagem

6.5.1 Moldagem com moldeira aberta para o implante Straumann® PURE Ceramic

Caracteristicas
« Simples: o parafuso de posicionamento pode ser apertado a mao ou com a chave de parafusos SCS.
+ Fidvel: os componentes de moldagem de alta precisao produzem uma réplica exacta da situacao intraoral.

Nota

+ Os procedimentos de moldagem com moldeira aberta requerem uma moldeira personalizada com perfu-
racdes individuais para o parafuso de posicionamento.

+ Os pilares de moldagem destinam-se a uma Unica utilizacdao, de modo a assegurar o melhor encaixe e a
moldagem precisa para cada paciente.

032.129 032.027 032.018




6.5.2 Moldagem em moldeira aberta — procedimento do médico dentista

12 etapa — Posicionamento do pilar de moldagem
+ Assegure-se de que existe suficiente espaco para aceder ao local

do implante, para evitar lesoes no tecido da gengiva. Lembre-se
de que o sulco pode colapsar rapidamente depois de removidos
os componentes de cicatrizacao.

+ Limpe muito bem a configuracao interna do implante, removendo

sangue, tecidos, etc. antes do procedimento de moldagem.

+ Coloque o pilar de moldagem rigorosamente noimplante e aperte

a mao o parafuso de posicionamento.

22 etapa — Moldagem
- Faca perfuracdes na moldeira personalizada (resina fotopolimeri-

zével) segundo a situacdo individual, de modo a que o parafuso de
posicionamento do pilar de moldagem fique saliente.

+ Proceda a moldagem, usando um material elastomérico de

precisdo (deve ser usado VPS ou materiais em poliéter)

+ Descubra o parafuso antes de curar o material.

- Depois de curado o material, desaperte o parafuso de posiciona-

mento e retire a moldeira.

25
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6.5.3

Casquilho

Analogo repo-
sicionavel do
implante

Moldagem em moldeira aberta — procedimento laboratorial

12 etapa — Reposicionamento e fixacao do CI RD analogo
reposicionavel do implante

Monte o analogo reposicionavel do implante correspondente no
molde.

Fixe o analogo reposicionavel doimplante no molde, usando o para-
fuso de posicionamento.

22 etapa — Casquilho de aplicacdo

Monte o casquilho no analogo reposicionavel do implante. A
manga assegura o encaixe adequado do analogo reposicionavel
do implante e controla a altura de oclusao no modelo mestre. Use
apenas andlogos do implante novos, isentos de danos e originais
da Straumann®.

32 etapa — Fabrico do modelo mestre

Faca o modelo mestre usando métodos padrao e gesso dentario
tipo-4 (ISO 6873). Embuta o casquilho com o andlogo reposicionavel
do implante CI RD na pedra. O analogo reposicionavel do implante
CI RD nao pode ser deslocado no modelo mestre. Deve ser sempre
usada uma mascara gengival para assegurar que o perfil de emer-
géncia da coroa/coping apresenta um contorno éptimo. Use prefe-
rencialmente material digitalizavel para a mascara gengival.

Para mais informacdes sobre o Straumann® PUREbase, consulte
a brochura CI RD Straumann® PUREbase, Informacdes bdsicas
(702078/pt).



6.6 Pilar temporario Straumann® VITA CAD-Temp®

Utilizacao prevista

- Gestdo individualizada de tecidos moles para casos estéticos.
- Coroas temporarias aparafusadas ou cimentadas.

- Pontes temporarias cimentadas.

Caracteristicas

Simples

+ O polimero permite uma modificacdo facil e rapida em consultério.

+ Resultados estéticos faceis de alcancar devido ao polimero modificavel e ao
tom do dente.

Fidvel

+ Encaixe preciso e elevada estabilidade devido ao reforco com inlay de liga de
titanio.

Nota

- Nao utilize por mais de 180 dias.

- Coloque a restauracao temporaria sem oclusao.

+ Os dispositivos apresentam-se ndo estéreis e destinam-se apenas a uma Unica
utilizacao.

- Consulte as instrucodes de utilizacdo (IU) relevantes para obter os requisitos de
esterilizacdo, desinfecdo e limpeza especificos de cada produto.

27
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Procedimento protético para pilar temporario Straumann® VITA CAD-Temp®

6.6.1
.
L
Preenchido
com cera
I
'

Opcao A: Coroa temporaria aparafusada

12 etapa — Personalizacao

Individualize o pilar temporario num analogo do implante, segundo
a situacdo da boca. Recomenda-se a utilizacdo de ferramentas de
carboneto de tungsténio de corte preciso.

Directrizes para modificacoes:

+ reducdo da altura no maximo até a margem metalica do nucleo;

- reducao da largura, no maximo até as margens metalicas
inferiores.

Reduc¢ao maxima do pilar temporario, segundo as directrizes refe-
ridas acima.

22 etapa —Insercao

Aperte a mao o pilar temporario no implante/analogo do implante
com a chave de parafusos SCS e sele temporariamente o canal do
parafuso (por ex., com cera).

32 etapa — Fabrico
Use uma técnica padrao para fabricar a restauracao temporaria, por
ex., aplicacdo directa de facetas ou stents de vacuo.

[ Nota

+ Antes de acrescentar qualquer material ou efectuar correc-
cdes com material de facetas (por ex., materiais VITA VM® LC,
consulte as instrucdes do fabricante), a superficie das restaura-
cdes temporarias tem de ser limpa e humedecida com liquido de
modelagem.

« Limpe o pilar com um jacto de vapor.



4] 42 etapa — Acabamento
Retire o excesso de acrilico, reabra o canal do parafuso e proceda ao
acabamento da restauracao temporaria.

Nota

+ As restauracoes com VITA CAD-Temp® podem ser previamente
polidas com um dispositivo de polimento adequado em silicone
e uma pequena escova de pélo de cabra. Os agentes acrilicos
de polimento standard igualmente adequados para utilizacao

intraoral sdo usados para um polimento de alto brilho.
+ Evite criar calor excessivo.

Importante

+ O polimento cuidadoso é absolutamente necessario para se
alcancar um resultado 6ptimo e para evitar os efeitos negativos
associados sobre a tonalidade.

+ Utilize um auxiliar de polimento ou andlogo do implante para
proteger a configuracao do implante durante o polimento da
restauracdao temporaria.

52 etapa — Insercdo da restauracdo temporaria

Limpe e esterilize a restauracdo temporaria polida (consulte as
instrucdes de utilizacdo (IU) relevantes para obter os requisitos de
esterilizacdo, desinfecdo e limpeza especificos).

Coloque a restauracao tempordria no implante e aperte o parafuso
entre 15Ncm e 35Ncm (dependendo da estabilidade do implante)
usando a chave de parafusos SCS juntamente com a catraca e o
dispositivo de controlo de bindrio.
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Opcao B: Coroa temporaria cimentada

12 etapa — Personalizacao

Individualize o pilar temporario num andlogo do implante, segundo
a situacdo da boca. Recomenda-se a utilizacdo de ferramentas de
carboneto de tungsténio de corte preciso.

Para obter as directrizes de modificacdo, consulte a Opcao A Coroa
tempordria aparafusada na pagina 35.

22 etapa — Fabrico

Useum procedimento padrao parafabricararestauracaotemporaria.

32 etapa —Insercao

Limpe e esterilize o pilar temporario polido.

Coloque o pilar temporario personalizado no implante e aperte o
parafuso entre 15Ncm e 35Ncm (dependendo da estabilidade do
implante) usando a chave de parafusos SCS juntamente com a
catraca e o dispositivo de controlo de binario.

Cubra a cabeca do parafuso com algodao absorvente ou gutta-
percha e feche temporariamente o canal do parafuso (por ex., com
algoddo absorvente).

42 etapa — Cimentacao
Revista a configuracdo interna da coroa com cimento temporario e
cimente-a no pilar temporario.



6.7 Criacdo e fixacao da restauracao final

Fluxo de trabalho digital (CADCAM)

Straumann® PUREbase
Os componentes protéticos Straumann® PUREbase para implantes Straumann® PURE Ceramic proporcionam aos laboratérios
dentarios a flexibilidade de criar restauracdes protéticas personalizadas com o respectivo fluxo de trabalho preferencial.

Para mais informacdes sobre o Straumann® PUREbase, consulte a brochura C/ RD Straumann® PUREbase, Informacdes bdsicas
(702078/pt).

032.023 CIRD Pilar Straumann® PUREbase AH 3,5 TAN

032.024 CIRD Pilar Straumann® PUREbase AH 5,5 TAN

032.040 1’9 Auxiliar de bonding para CI RD Straumann® PUREbase - TAN

032.123 CIRD Straumann® PUREbase SA AH 3,5 TAN

032.124 CIRD Straumann® PUREbase SA AH 5,5 TAN

Desenho

Afamilia CI RD Straumann® PUREbase (Fig. 1) é diferente da familia Straumann Variobase (Fig. 2): o seu desenho estético mais
estreito e ligacdo interna exclusiva permitem a Straumann® PUREbase actuar como um ncleo interior estavel, enquanto a
coroa/coping assenta directamente no ombro do implante, formando a caixa para o tecido mole circundante.

Implante Straumann® Straumann® Standard Plus
PURE Ceramic RD com RN com Straumann® RN
Vs.
CIRD Straumann® PUREbase Variobase®

PUREbase

Variobase

Implante Implante

Novo: PUREbase e coroa/
coping assentes num nivel
sobre o implante. PUREbase
como nucleo interno,

Fig.1 coroa/coping formam a Fig. 2

caixa para o tecido mole.
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6.8 Fluxo de trabalho digital (CADCAM)

As restauracoes produzidas digitalmente com componentes protéticos Straumann® PUREbase sdo acessiveis por trés vias™:

- aceder aos componentes protéticos Straumann® PUREbase pretendidos com o sistema CARES® e CARES® X-Stream;

« Ligue o seu actual software CAD e produza a restauracao num componente protético Straumann® PURE através dos
centros de producao centralizada Straumann® ou com o seu equipamento de producao interno.

- aceder a oferta digital através do servico CARES® Scan & Shape.

Fluxo de trabalho tradicional Fluxo de trabalho combinado Fluxo de trabalho digital
médico dentista e médico dentista tradicional; médico dentista e
laboratério tradicional laboratério digital laboratério digitais

moldagem digitalizacdo intraoral

modelo sobrefundido

desenho, producao

A4

restauracao

digitalizacao .

local (paciente)

As préteses PURE exigem o planeamento digital. Nao suportam a producao tradicional em laboratério, por ex. com copings
calcinaveis.

*Nota: Alguns servicos podem nao estar disponiveis no seu pais. Contacte o representante comercial no seu pais para obter
mais informacdes.

Para mais informacoes sobre o Straumann® PUREbase, consulte a brochura CI RD Straumann® PUREbase, Informacdes bdsicas
(702078/pt).



6.9 Insercao (consultério dentario)

Fixe a restauracao final no modelo mestre antes da entrega ao médico dentista. Verifique o bom encaixe da restauragao no

modelo mestre ou analogo. Entregue apenas quando nao existir um microgap visivel entre a restauracao e o analogo do

implante.

1.2 etapa — Preparacao

- Retire a capa de cicatrizacdo ou restauracdo temporaria.

- Retire a restauracao do modelo mestre e desaparafuse os componentes protéticos PUREbase do analogo reposicionavel

doimplante CIRD.

+ Limpe e seque muito bem o interior do implante e o pilar.

Nota: assegure-se de que as superficies das roscas e as cabecas dos parafusos estao limpas e de que utiliza um novo parafuso

na restauracdo final.

2.2 etapa — Insercao final

Opcao A: Restauracdo final aparafusada

Posicione a restauracao protética PUREbase esterilizada no
implante. Aperte o parafuso a 35Ncm usando a chave de parafusos
SCSjuntamente com a catraca e o dispositivo de controlo de torque.
Feche o canal do parafuso SCS com algoddo e composto selante (por
ex., gutta-percha). Isto permite a remocao posterior do PUREbase,
caso venha a ser necessdria a substituicdo de uma coroa/coping ou
sobredentadura.

Opcao B: Restauracao final cimentada

Posicione o PUREbase esterilizado no implante. Aperte o parafuso a
35Ncm usando a chave de parafusos SCS juntamente com a catraca
e o dispositivo de controlo de torque.

Feche o canal do parafuso com algodao e composto de selagem
(p.ex., gutta-percha).Isto permite a remocao posterior do PUREbase,
caso venha a ser necessaria a substituicdo de uma coroa/coping.
Cimente a superestrutura sobre o pilar.

Retire o cimento excedente.

Verifique a existéncia de possiveis folgas na conexao horizontal
implante-pilar.
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7. Cuidados poés-cirurgicos e limpeza do implante
Straumann® PURE Ceramic

Sao necessarios cuidados regulares pos-cirdrgicos com os
implantes Straumann® PURE Ceramic, tal como em todos
os sistemas de implantes. Uma vez que factores individuais
como a higiene oral do paciente, a sua cooperacao, etc. sdo
extremamente importantes para determinar os cuidados
regulares pos-cirurgicos, estes devem ser adaptados a cada
paciente.

O dioxido de zirconio tem uma afinidade muito baixa com a
placa bacteriana. No entanto, recomenda-se uma profilaxia
regular e adequada. Para limpar os implantes Straumann®
PURE Ceramic, use apenas destartarizadores manuais e
curetas nao metalicos.

As solucdes colutérias de clorexidina e/ou a base de alcool
podem ser usadas sem reserva de forma tempordria. Estas
solucdes ndo sao recomendadas para um uso continuado
devido a possivel descoloracao da substancia rigida do dente,
e ainda dos intervalos no cimento.

Nao use auxiliares de limpeza metalicos que incluam ultras-
sons, para limpar os implantes Straumann® PURE Ceramic.
Evite a aplicacdao de ultrassons através de transmissores
metalicos nos implantes Straumann® PURE Ceramic. A
superficie pode danificar-se de forma permanente pela
utilizacao e aplicacao incorrectas de ultrassons. Quando sao
usados auxiliares de limpeza metalicos (destartarizadores de
ultrassons ou curetas ou destartarizadores manuais) pode
ocorrer abrasao metalica na superficie do implante.

N3o use pastas profildticas abrasivas para limpar os
implantes Straumann® PURE Ceramic. Os dispositivos de
limpeza com jacto de pd/agua nao sdo adequados para
limpar os implantes Straumann® PURE Ceramic.

8. Resolucao de problemas

8.1 Remocao do implante

Implante sem osteointegracéo (rotacéo)

O dispositivo de explantacdo de 48h para o sistema de
implante Straumann® PURE Ceramic pode ser usado para
ajudararemoverumimplante que nao esteja osteointegrado.

Nota

Implante osteointegrado: a preservacao 6ssea é considerada
como uma competéncia crucial por parte do médico dentista
no caso de remocao de um implante. O médico dentista
deve usar uma técnica adequada ao implante e a situacao
do paciente. Consulte a brochura Linhas de orientacdo para
remocdo de implantes, InformacGes bdsicas (159.806/pt).



9. Implante Straumann® PURE Ceramic Monotype
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O implante Straumann® PURE Ceramic Monotype apresenta um desenho mond-
tipo de peca Unica baseado em caracteristicas dos implantes Straumann® Tissue
Level Standard Plus e Straumann® Bone Level.

O implante Straumann® PURE Ceramic Monotype esta disponivel em dois didme-
tros enddsseos, & 3,3 mme 4,1 mm, apresentando-se cada um com duas alturas
de pilar,4 mm e 5,5 mm.

‘ Amarelo Diametro do implante endésseo 3,3 mm

‘ ® Vermelho Diametro do implante endésseo 4,1 mm

Uma nomenclatura semelhante a dos implantes de titanio Straumann® Tissue
Level é usada na identificacdo dos auxiliares do implante Straumann® PURE
Ceramic Monotype. Todos estes componentes podem ser identificados com
o cédigo ND (Narrow Diameter) que corresponde a um didametro de ombro de
&3,5mm e & 4,8 mm, respectivamente.

Implante Straumann® PURE Ceramic Monotype
Z3,3ND
RD RD

Conexao ND ND
Altura do pilar AH 4 mm AH5,5mm AH 4 mm AH5,5mm
Didmetro do ombro Z35mm Z3,5mm 4,8 mm & 4,8mm

S—

i i B
+ Desenho cénico na regido l \

|
|
£ £ ) | £ AN £
€ 9 € € €
coronal o0 00 o0 0.
= Calibre da rosca conhecido do = - — - s - — -
Straumann® Bone Level: calibre = —1 =
de rosca de 0,8 mm —_—j, ﬂr y — | =2
E = &
Didametro enddsseo &33mm &33mm F41mm F41mm
8 mm 031.001S 031.011S 031.021S 031.031S
10 mm 031.002S 031.012S 031.022S 031.032S
ZrO2 ZLA®
12 mm 031.003S 031.013S 031.023S 031.033S
14 mm 031.004S 031.014S 031.024S 031.034S




9.1 Desenho

Desenho de pilar para
restauracoes cimentdveis

Colo maquinado de 1,8 mm

Topografia da superficie ZLA®
comparavel com a Straumann® SLA®

Formato conico na regiao coronal
conhecido nos implantes Bone Level

Cor marfim para uma estética natural

Ponta apical conhecida dos implantes
Bone Level/Tapered Effect

Calibre da rosca de 0,8 mm dos
implantes Straumann® Bone Level
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10. Procedimento cirurgico para o implante
Straumann® PURE Ceramic Monotype

O implante Straumann® PURE Ceramic Monotype pode ser colocado com o estojo cirtrgico Straumann® actual, usando um
procedimento cirtrgico muito semelhante ao protocolo cirtrgico do Straumann® Bone Level. O procedimento cirdrgico inclui
4 etapas: planeamento pré-operatdrio, preparacao basica do local de implantacao, preparacao precisa do local de implan-
tacdo e insercao do implante.

A tabela seguinte resume a utilizacdo dos instrumentos para a preparacao basica do local de implantacao, segundo o
diametro do implante endésseo.

g g, [ o o [ w55 [

1 Preparacaod
cparagao da 044.004 Broca esférica, & 3,1 mm 800 e —
crista
026.0054 Broca de agulha, & 1,6 mm o 0260054 ) M.
2 Marcar posicio 044.022 Broca esférica, & 1,4 mm 500 e —
doimplante 044.003 Broca esférica, & 2,3 mm I —
044.004 Broca esférica, & 3,1 mm T —
044.210 Broca piloto 1, curta, & 2,2 mm 800 \F 044710 627 ) -
3 Marcar eixo do
implante PP Medidor de profundidade, com indicador de #
’ distancia do implante, & 2,2/2,8 mm
044.210 Broca piloto 1, curta, @2,2 mm 800 \F 04470 622 T -l =
4 Preparar local de 046.703 Pino de alinhamento, & 2,2 mm, recto T EETEEE T
implantacdo para
Z2,2mm 031.123 RD Indicador de posicao & 2,2 mm, altura do pilar $
031.143 4,00u5,5mm
=i 5=
044.214 Broca piloto 2, curta, & 2,8 mm 600 s, el =
5 Preparar local de 046.455 Medidor de profundidade, com indicador de #
implantacio para ’ distancia do implante, &2,2/2,8 mm
2,8 . .
Z28mm 031.103 | ND PURE Indicador de posicdo & 2,8 mm, altura do ﬁ
031.113 pilar 4,0 ou 5,5 mm ) ez
044,250 Broca helicoidal PRO, curta, & 3,5 mm 500 w055 Sl s
6 Prepararlocal de 046.450 Medidor de profundidade & 3,5 mm “
implantacdo para
Z35mm 031.125 | RD PURE Indicador de posicao & 3,5 mm, altura do m
031.145 pilar 4,0 ou 55 mm ﬁ
WV

10.1 Planeamento pré-operatério

Para o planeamento pré-operatério, a posicao do implante e os auxiliares de planeamento fornecerdo toda a informacao
necessaria a determinacao da posicao mais adequada ao implante e da sua reconstrucao protética. O desenho do implante
Straumann® PURE Ceramic Monotype exige que o planeamento da colocacao do implante seja muito rigoroso e pormeno-
rizado. Recomenda-se um planeamento baseado na protese que também é particularmente importante para o implante
Straumann® PURE Ceramic Monotype por ser crucial a existéncia de um eixo perfeito para a insercao do implante durante
a preparacao do local de implantacao.



10.1.1 Posicao do implante
Para planear o posicionamento do implante, devem ser seguidas as seguintes trés regras basicas (consulte

também Straumann® Dental Implant System, Informacées bdsicas (159.754/pt)).

21,5mm

23 mm

T

12 regra 22regra

Distancia até ao dente adjacente ao nivel do osso: Distancia até aos implantes adjacentes ao nivel do
a distancia minima necessaria entre o ombro do osso: a distancia minima recomendada entre dois
implante e o dente adjacente ao nivel 6sseo (mesial ombros de implante adjacentes (mesiodistal) é de
e distal) é de 1,5 mm. 3 mm.

3,5 (ND) 5,5 6,5 &3,5(ND) &35 (ND) 3 165 | 3 |125
4.8 (RD) 7 8 &35 (ND) F48(RD) 3 7 4 | 14
Regra D+2mm D+3mm 4.8 (RD) 4,8 (RD) 4 8 4 16
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32regra

Deve prestar-se especial atencdo ao implante Straumann® PURE
Ceramic Monotype para se conseguir um posicionamento orofa-
cial 6ptimo do implante, uma vez que os pilares ndao podem ser
modificados.

10.1.2 Auxiliares de planeamento

Para fins de diagndstico e pré-planeamento, use o Straumann® Diagnostic T e o indicador de distancia de implantes
Straumann®, servindo-se do simbolo NN & RN como referéncia para implantes ND e RD, respectivamente. Para informacoes
especificas, consulte Straumann® Dental Implant System, Informacées bdsicas (159.754/pt).

Straumann® Diagnostic T Indicador de distancia dos implantes
Straumann®

Adicionalmente, a folha de referéncia de raios X Straumann® (150.215) é usada para comparacao.

Afolha de referéncia de raios X ajuda ainda o utilizador a seleccionar o comprimento adequado. Tal como as distorcoes que
ocorrem nas radiografias, as dimensoes do implante surgem nas folhas de referéncia individuais com os factores de distorcao
correspondentes (1:1 a 1.7:1). A determinacao de cada factor ou escala de ampliacao é facilitada pela apresentacado da esfera
de referéncia dos raios X na folha de referéncia (ao lado da referéncia da escala).

P Nota
straumann o
7 bnpat Use apenas a folha de referéncia de
1.1:1 raios X especifica do tipo de implante.
(049.076V4) (049.076V4) (049.076V4) (049.076V4) . - .
6 O 6“ ém Para calcular a disponibilidade 6ssea

efectiva, use a seguinte formula:

esfera de referéncia de raios

o o
2
4 =
6
s
12 .

P c— 14 X de 5 mm x disponibilidade
6ssea (raios X?) disponibili-
17.1 . = dade dssen
e oure e e e e e e Diametro da esfera de

(049.076v4) o33mm oaimm (049.076v4) o%3mm osimm (049.076v4) o%3mm obimm (049.076v4) o%3mm osimm
=@70mm ND RD =075mm ND RO =080mm ND RD =085mm ND RD

>

L ) } efectiva
referéncia na radiografia

max. 0.4mm

PURE = Straumann® PURE Ceramic Implant
RD - Reg, ¢

) ND- (@35mm)




Planeamento digital com o coDiagnostiX®

Este software de diagnostico 3D e planeamento de implante foi concebido para o planea-
mento cirdrgico de implantes dentarios orientado por imagem, incluindo o sistema de implante
Straumann® PURE Ceramic, que esta incluido na biblioteca digital do sistema. O trabalho com o
software baseia-se em dados de imagiologia médica do paciente, como uma TAC (tomografia
computorizada) e TVD (tomografia volumétrica digital) que sdo processados pelo coDiagnostiX®.

O planeamento é realizado pelo célculo de varias perspectivas (como a OPG virtual ou uma
reconstrucado tridimensional do conjunto de dados de imagem) e a analise dos dados de imagem
e a substituicdo virtual dos implantes, pilares e casquilhos de perfuracdo. Estao disponiveis o
planeamento digital e a cirurgia guiada.

O software coDiagnostiX® foi concebido para ser utilizado por pessoas que tenham conhe-
cimentos adequados de implantologia e cirurgia dentaria. Para mais informacdes, consulte o
manual do coDiagnostiX®.

Fluxo de trabalho DWOS Synergy

O DWOS Synergy permite a comunicacao em tempo real entre o software de planeamento do
implante (coDiagnostiX®) e o software do laboratério (ou seja, o Straumann® CARES® Visual)
e melhora o planeamento do implante, permitindo a visualizacdo da relacdo entre a posicao
proposta para o implante e a restauracdo proposta. De especial interesse para o implante
Straumann® PURE Ceramic Monotype, é o facto de ser possivel desenhar a restauracdo e asse-
gurar que a posicao planeada nao necessitara de modificacao, tendo em conta os materiais
restaurativos.
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10.2 Preparacao basica do local de implantacao

E usado o estojo cirtirgico Straumann® Bone Level para preparar o local de implantacao.

10.2.1 Indicador de posicao

Os indicadores de posicao do implante Straumann® PURE Ceramic Monotype sdo instrumentos usados para assegurar o
correcto posicionamento do implante durante a preparacao do local de implantacao. Os indicadores de posicao do implante
Straumann® PURE Ceramic Monotype sdo fabricados em titanio. Os dispositivos apresentam-se ndo estéreis e tém de ser
processados antes da utilizacdo, segundo as instrucdes de utilizacao (IU) relevantes.

10.2.1.1 Caracteristicas

Auxiliar de manuseamento

- Permite a remocao facil do local de

implantacdo através da utilizacao

de uma sonda periodontal ou se for

introduzido fio dentario através do

orificio antes da insercao.

+ Pode ainda ser usado para fixar e

impedir a aspiracao.

Identificacdo do produto

« Plataforma e identificacdo do

diametro endésseo marcadas a

laser.

1

Representacdo exacta do pilar

Identificacdo da altura do pilar

« Marca de cor
preta=AP 4 mm
branca = AP 5,5 mm

Colode 1,8 mm
- Réplica do implante.

Altura do pilar AH4 mm AH5,5mm AH 4 mm AH55mm
\E[
22 031.102 031.112 031.123 031.143
Diametro endésseo 2.8 031.103 031.113 - —
35 - - 031.125 031.145

Nota

Os indicadores de posicao podem ser limpos, desinfectados e esterilizados como todos os outros instrumentos Straumann.
Consulte as instrucdes de utilizacdo (IU) relevantes para obter os requisitos de esterilizacdo, desinfecao e limpeza especificos

de cada produto.




10.2.2 Preparacao do local de implantacao

Apbs a abertura da gengiva, inicia-se a preparacao basica do local de implantacdo com a preparacao do rebordo alveolar
(12 etapa) e marcacao do local de implantacdo com uma broca esférica (22 etapa). Depois disso, segue-se a preparacao do
local de implantacdo com brocas piloto e helicoidais (32 - 52 etapas) segundo o didmetro do implante endésseo.

12 etapa — Prepare o rebordo alveolar

Reduza cuidadosamente e alise um rebordo cénico estreito com
uma broca esférica grande. Isto proporcionara uma superficie de
0sso plana e uma area suficientemente larga de osso. Para situa-
coes de recorte, assegure-se de que existe espaco suficiente para o
contorno do colo.

800 rpm max.

22 etapa — Marque o local de implantacdo

Usando a broca esférica de &1,4 mm, marque o local de implan-
tacdo determinado durante o planeamento da posicao do implante.
O indicador de distancia dos implantes pode ser usado para esse
fim. Alargue e corrija a posicao da marca com a broca esférica de
2,3 mm oude & 3,1 mm, se necessario.

800 rpm max.

32 etapa — Assinale o eixo do implante

Com a broca piloto de & 2,2 mm, marque o eixo do implante, perfu-
rando a uma profundidade de cerca de 6 mm. Insira o lado curto do
medidor de profundidade com o indicador de distancia, para veri-
ficar a correta orientacao do eixo do implante. Se necessario, corrija
a orientacao do eixo do implante na etapa seguinte.

800 rpm max.
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4]

600 rpm max.
4]

500 rpm max.

Apés a verificacdo da profundidade com o pino de alinhamento,
insira o indicador de posicao do implante PURE Ceramicde &2,2 mm
para verificar a posicao, angulacao e restaurabilidade do implante.

Dependendo do implante colocado, escolha o indicador de posicao
correcto, que representa um diametro de ombro de implante de
3,5mm (ND) ou 4,8 mm (RD) e mostra a futura posicdo do ombro
do implante e do pilar. O orificio do pilar existente no indicador de
posicao pode ser usado para facilitar a remocao do local de implan-
tacao e para fixar com fio dentério, de modo a impedir a inalacao/
degluticao.

42 etapa — Alargue o local de implantacao até & 2,8 mm

Continue com a preparacao do local de implantacao. Se necessario,
corrija a posicdo do implante com a broca piloto &2,8 mm. Use o
medidor de profundidade de & 2,8 mm para verificar a profundi-
dade da preparacao.

Apos a verificacao da profundidade, se for colocado um implante
de & 3,3 Straumann® PURE Ceramic, insira o indicador de posicao
do implante de & 2,8 mm Monotype para verificar a posicao, angu-
lacao e restaurabilidade do implante.

A preparacao basica do local de implantacdo de um implante de &
3,3 Straumann® PURE Ceramic Monotype termina aqui; continue
com a preparacao precisa do local de implantacao.

52 etapa — Alargue o local de implantacéo até & 3,5 mm

Continue com a broca helicoidal de & 3,5 mm Straumann® PRO e
verifique a profundidade final de preparacao com um medidor de
profundidade de &'3,5 mm.

Apos a verificacao da profundidade com o pino de alinhamento,
insira o indicador de posicdo do implante de & 3,5 mm Monotype
para verificar a posicao, angulacao e restaurabilidade do implante.

Para um implante com um didmetro endésseo de & 4,1 mm, a prepa-
racao basica termina aqui.



10.3 Preparacao precisa do local de implantacao

A preparacao precisa do local de implantacao envolve uma perfuracao perfilada e
a subsequente abertura da rosca.

12 etapa — Perfuracdo perfilada

Abroca de perfil prepara o local de implantacdo para o implante Straumann® PURE
Ceramic e tem de ser usada para assegurar que nao é aplicada uma forca excessiva
ao implante ou ao local de implantacao durante a insercao.

Para o implante Straumann® PURE Ceramic, deve ser usada uma broca de perfil
Straumann® Bone Level. Insira a broca de perfil até a profundidade de insercao
planeada para o implante.

Dependendo da situacdao do osso no local de implantacao, pode ser utilizada
depois uma broca de perfil Straumann Tissue Level RN Standard Plus.

22 etapa — Abertura da rosca em osso denso

A criacdo de rosca prepara o local do implante para um tipo de rosca especifica,
no caso do implante Straumann® PURE Ceramic é utilizado o mesmo promotor de
rosca que é usado para os implantes Bone Level. E uma etapa opcional que permite
ao cirurgiao a flexibilidade de ajustar o protocolo cirirgico a classe de osso para
ajudar a alcancar uma estabilidade primaria 6ptima.

Para mais informacdes, consulte as informacoes basicas em Straumann® Dental
Implant System, Informacées bdsicas (159.754/pt).
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10.4 Insercao do implante

10.4.1 Abertura da embalagem do implante

12 etapa — Abertura da embalagem blister e remocao do porta-implante

Nota: a embalagem blister assegura a esterilidade do implante. Ndo abra a emba-
lagem blister até imediatamente antes da colocacao do implante.

22 etapa — Abertura do porta-implante
Segure a base do porta-implante com dois dedos a meio da mesma. Com a outra
_ A mao, levante a tampa. O implante esta fixado com um pino ceramico.

l [ Nota: a peca de transferéncia é um instrumento usado especificamente com

o implante Straumann® PURE Ceramic Monotype e é fabricada em aco inox de

grau médico.

Peca de transferéncia para o implante PURE Ceramic Monotype

Anel de retencao

+ Anel em TAN para assegurar a boa retencao ao contra-angulo ou catraca.

Ponto de ruptura predefinido

- Ponto de ruptura predefinido para assegurar que nao é aplicado um torque de
aperto excessivo ao implante.

Revestimento resistente

- Para reduzir as marcas de desgaste visiveis provocadas pela ferramenta de
insercao no pilar ceramico.

Pontos de marcacao

+ Para uma orientacao ideal do pilar protético.
+ Um quarto de volta até ao orificio perfurado seguinte
corresponde a um deslocamento vertical de 0,2 mm.
+ Os pontos indicam a distancia até ao ombro do implante
eestdoal, 2,3 mm deste.

Funcdo de encaixe/Anel de retencdo em TAN

- Para assegurar a boa retencao do implante.



O implante Straumann® PURE Ceramic Monotype pode ser colocado (a) com o
auxilio do contra-angulo ou (b) manualmente, com a catraca.

Contra- daptador 32 etapa — Fixe o adaptador a peca de transferéncia
angulo Peca de para Pecade | |isue a peca de transferéncia a um adaptador de implante com
Adaptador transfe- catraca trzimsfe— 7
para réncia rencia comprimento adequado ao contra-angulo/catraca. Antes de pres-
Zonré:fo n 4 — F'- i — sionar o adaptador sobre a peca de transferéncia, assegure-se do
E L _""' <l L; . correcto alinhamento do octagono. Ouve-se um clique quando o
O - [ ' adaptador é fixado correctamente. Retire a peca de transferéncia,
[ puxando-a para o lado.
2b] 42 etapa — Fixe a peca de transferéncia ao implante
Pressione a peca de transferéncia sobre oimplante (encaixe). Ouve-se
um clique quando a peca de transferéncia é fixada correctamente.
¢ | [P
L AR
52 etapa — Retire o implante do porta-implante
rodando o implante no sentido contrario ao dos ponteiros do relégio,
€ possivel remové-lo do pino ceramico.
T 11
. £ il__ i
T
| |
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10.4.1 Colocacdo do implante

£

15rpm

5

ne

12 etapa — Coloque o implante no local de implantacao

Insira sempre o implante no sentido hordrio até a profundidade
correcta. O implante foi concebido para que o ombro do implante
assente 1,8 mm acima do rebordo 6sseo. Se usar o contra-angulo,
rode-o no sentido dos ponteiros do relégio a velocidade recomen-
dada de15rpm.

22 etapa — Corrija a orientacdo do implante

Ao aproximar-se da posicao final do implante, assegure-se de que
os pontos na peca de transferéncia estao posicionados no sentido
bucal/labial. Isso fara com que as paredes do pilar fiquem em
posicao paralela em relacao aos dentes ou implantes adjacentes, o
que reduzird a hipdtese de complicacdes (falta de espaco interden-
tario) durante a fase de restauracao.

/N Cuidado: evite correccdes na posicao vertical usando rotacdes
inversas (no sentido contrario ao dos ponteiros do relégio). As rota-
coes em sentido inverso podem conduzir a uma diminuicao da esta-
bilidade primaria.

32 etapa — Remocao da peca de transferéncia
3a — Retire o contra-angulo verticalmente e desmonte a peca de
transferéncia do adaptador para o contra-angulo.

3b—Retirea chave aberta da catraca. Retire o adaptador para catraca
verticalmente do implante e desmonte a peca de transferéncia do
adaptador para catraca.

Nota: caso ndo seja possivel desmontar facilmente a peca de trans-
feréncia do implante, rode cuidadosamente 1/8 de volta (ndo mais)
em sentido inverso (contrario ao dos ponteiros do relégio).

Nota: A peca de transferéncia pode ser utilizada como controlo de
posicao apds a colocacao do implante.



11. Procedimento cirurgico para o implante
Straumann® PURE Ceramic Monotype

O fluxo de trabalho para o procedimento cirdrgico do implante Straumann® PURE Ceramic
Monotype inclui 4 etapas: Proteccao durante a fase de cicatrizacdo, modelagem, temporizacao
e restauracao final.

11.1 Proteccao durante a fase de cicatrizacao

11.1.1 Fase de cicatrizacao

Recomenda-se uma fase de cicatrizacdo de pelo menos 6 semanas nos casos em que exista boa
qualidade ¢ssea e quantidade 6ssea adequada. Para uma qualidade 6ssea esponjosa, recomen-
da-se pelo menos 12 semanas. Para todas as outras condices, como aumento 6sseo ou contacto
incompleto com o 0sso, recomenda-se um periodo de cicatrizacdo mais longo.

Devido ao desenho do implante de peca Unica, o pilar do implante tem de ser protegido da
pressao da mastigacdo, bochechas e lingua com um dispositivo de proteccao, quando existir
uma estabilidade primaria fraca. Quando for alcancada uma boa estabilidade primaria, pode ser
imediatamente colocado um elemento provisério sem oclusao.

+ Boa qualidade ¢ssea e quantidade 6ssea adequada.

o Pelo menos 6 semanas
= Implantes com um diametro de 4,1 mm.

- Qualidade 6ssea esponjosa.

. Pelo menos 12 semanas
= Implantes com um diametro de 3,3 mm.

« A superficie Straumann® ZLA® n3o fica completamente
em contacto com o osso. Fase de cicatrizacao correspondente a situacdo
= Sdo necessarias medidas de aumento ésseo.

Nota: os micromovimentos perturbam a osteointegracao e podem originar a perda dos implantes.
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11.1.1.1Tampa de proteccao (etapa opcional)

Utilizacao prevista

A tampa de proteccdo do implante Straumann® PURE Ceramic Monotype destina-se a ser utilizada como
proteccado do pilar do implante durante a fase de cicatrizacdo, ap6s a colocacao do implante. A utilizacdo de
uma tampa de proteccao é opcional.

Caracteristicas

+ O mecanismo de encaixe no pilar permite uma colocacao segura e adequada.

- O formato cénico cria espaco suficiente para uma temporizacao isenta de cargas.

+ Tratamento de tecidos moles: mantém o ombro do implante livre de tecido gengival; proporciona assim as
condicoes ideais para a moldagem.

+ Superficie exterior lisa..

Nota

- Odispositivo tem de ser fixado para impedir a aspiracao durante o manuseamento intraoral.

+ Os dispositivos apresentam-se ndo estéreis e destinam-se apenas a uma Unica utilizacdo.

+ Nao utilize por mais de 180 dias.

+ Aduracao da utilizacao para os copings provisérios em PMMA é de 30 dias na China e Singapura.

+ Consulte as instrucdes de utilizacdo (IU) relevantes para obter os requisitos de esterilizacao, desinfecao e
limpeza especificos de cada produto.

AH 4 mm

Para & 3,3 (ND) 031.320 031.321

Para & 4,1 (RD) 031.330 031.331




11.1.1.2 Proteccao do implante Straumann® PURE Ceramic
Monotype

12 etapa — Preparacao

Limpe e seque o pilar do implante.

Assegure-se de que o ombro do implante e a parte superior do colo

do implante estdo livres de sangue e tecido gengival.

22 etapa — Colocacao da tampa de proteccao

Encaixe atampade proteccdo Straumann® paraimplantes ceramicos
sobre o implante Straumann® PURE Ceramic Monotype. Um estalido
audivel indica que a tampa de proteccao encaixou devidamente.

(LI Nota

Devido a sua retencdo suficientemente elevada no ombro do
implante, nao é obrigatéria uma cimentacao da tampa de proteccao
com cimento temporario.

32 etapa — Fabrico do dispositivo de proteccdo (opcional, por ex.,
em caso de estabilidade priméria reduzida)

Use uma técnica padrao para fabricar um dispositivo de proteccao
sobre a tampa de proteccdo durante a fase de cicatrizacdo (protese
de ganchos termoplasticos, imobilizador de proteccdo, etc.).

Mantenha um espaco de 1,5-2,0 mm entre o dispositivo de
proteccao e a tampa de proteccao, para assegurar uma cicatrizacao
sem carga do implante.
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11.2 Moldagem

11.2.1 Moldagem com moldeira fechada

Caracteristicas

Simples

+ Componentes com cédigo de cores, correspondendo a altura do pilar.

+ N&o é necessaria preparacao adicional (ou seja, perfuracao) da moldeira.

Fidvel

+ Os componentes de moldagem de alta precisao produzem uma réplica exacta da situacao intraoral.
+ Resposta tactil e clara da conexao protética assegura o devido encaixe dos componentes.

Nota

+ Os pilares de moldagem destinam-se a uma Unica utilizacdo, de modo a assegurar o melhor encaixe e a
moldagem precisa para cada paciente.

+ Nao esterilize os pilares de moldagem. Para evitar quaisquer danos (perda de elasticidade ou estilhaca-
mento), tém de ser protegidos da luz e calor fortes.

+ As pecas podem ser desinfectadas conforme necessario usando agentes padrao de desinfeccao disponi-
veis no mercado para produtos plasticos (consulte as instrucdes do fabricante).

-

Para & 3,3 (ND) 031.250 031.251
Para & 4,1 (RD) 031.260 031.261
Para & 3,3 (ND) 031.200 031.201
Para & 4,1 (RD) 031.210 031.211




11.2.2 Moldagem em moldeira fechada — procedimento do médico dentista

12 etapa — Preparacao

Retire a tampa de proteccao do implante Straumann® PURE Ceramic Mono-
type. Limpe muito bem o pilar, o ombro do implante e a parte superior do colo
do implante e assegure-se de que a area esta livre de sangue, tecidos, etc. antes
do procedimento de moldagem. Caso tenha sido usado cimento temporario para
cimentar a tampa de proteccao, assegure-se de que todos restos de cimento sdo
escrupulosamente removidos. Lembre-se de que o sulco pode colapsar rapida-
mente depois de removida a tampa de proteccao.

22 etapa — Posicionamento do coping de moldagem

Seleccione o coping de moldagem certo com a ajuda da codificacdo de cores (preto
para a altura de pilar de 4 mm, e branco para a altura de pilar de 5,5 mm). Encaixe o
coping de moldagem no pilar do implante Straumann® PURE Ceramic Monotype.
Um estalido audivel indica que o coping de moldagem esta correctamente posi-
cionado no implante. Para assegurar o rigor do procedimento de moldagem, nao
danifique o aspecto interior do coping de moldagem.

32 etapa —Moldagem

Proceda a moldagem usando um material elastomérico de moldagem de precisao.
Uma vez curado o material, retire cuidadosamente a moldeira. O coping de
moldagem mantém-se no material de moldagem.

Nota
Devido a sua fraca resisténcia a tensao, o hidrocoldide ndo é indicado para esta
aplicacao.

11.2.3 Moldagem em moldeira fechada — procedimento laboratorial

12 etapa — Fixacdo do analogo de implante

Seleccione o analogo de implante certo. O analogo de implante com o anel branco
destina-se ao coping de moldagem branco e o analogo de implante com o anel
preto destina-se ao coping de moldagem preto. Encaixe no molde o analogo de
implante correspondente ao implante. Um estalido audivel indica que o coping de
moldagem esta correctamente posicionado no andlogo de implante.

22 etapa — Fabrico do modelo mestre

Faca o modelo mestre usando métodos padréo e gesso dentario tipo -4 (1ISO 6873).
Deve ser sempre usada uma mascara gengival para assegurar que o perfil de emer-
géncia da coroa apresenta um contorno éptimo.
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11.3 Temporizacao

11.3.1 Coping tempordrio do implante Straumann® PURE Ceramic Monotype
Utilizacdo prevista
Serve de base a restauracdes temporarias para os implantes Straumann® PURE Ceramic Monotype.

Estao disponiveis dois tipos de copings temporarios:
Provisério para coroa (engate)
Provisério para ponte (sem engate)

Caracteristicas

+ Rugosidade de superficie 6ptima.

+ A parte do colo do coping é muito lisa, o que reduz a aderéncia de placa bacteriana.

+ Asuperficie de retencao é rugosa para uma melhor unido ao material das facetas.

+ Resposta tactil e clara da conexao protética assegura o devido encaixe dos componentes.

Nota

+ Nao utilize por mais de 180 dias.

- Coloque a restauracao temporaria sem oclusao.

 Os dispositivos apresentam-se ndo estéreis e destinam-se apenas a uma Unica utilizacdo.

+ Odispositivo tem de ser fixado para impedir a aspiracao durante o manuseamento intraoral.

+ Nao esterilize para evitar quaisquer danos (perda de elasticidade ou estilhacamento), tém de ser prote-
gidos da luz e calor fortes.

+ As pecas podem ser desinfectadas conforme necessario usando agentes padrao de desinfeccao disponi-
veis no mercado para produtos plasticos (consulte as instrucdes do fabricante).

R

y ==

Para & 3,3 (ND) 031.300 031.301
Para & 4,1 (RD) 031.310 031.311




11.3.2 Temporizacao em consultério com o coping temporario do implante
Straumann® PURE Ceramic Monotype

12 etapa — Preparacao

Encaixe o coping temporario no pilar do implante Straumann® PURE Ceramic

Monotype, na boca do paciente. Assinale a altura adequada segundo a situacao

individual e encurte o coping, conforme necessario.

Nota
O coping temporario tem de ser fixado para impedir a sua aspiracao.

22 etapa — Fabrico da restauracao proviséria

Use um procedimento padrdo para fabricar a restauracao proviséria. Os anéis de
retencdo asseguram a colagem mecanica adequada do material das facetas ao
coping. A plataforma do coping ajuda a evitar o fluxo do material das facetas para
baixo do ombro do implante.

32 etapa — Finalize o fabrico da restauracdo temporaria

Ap6s a polimerizacdo, retire a restauracao proviséria da boca. Proceda a esmeri-
lagem e ao polimento do perfil de emergéncia para alcancar um perfil uniforme.
Para evitar a irritacdo dos tecidos, a interface tem de ser lisa e ficar nivelada com
a restauracao.

42 etapa — Insercao da restauracdo provisoéria

Retire do coping tempordrio o labio do mecanismo de encaixe para permitir a
extrusdo adequada do excesso de cimento. Use um bisturi, ldmina ou contra-
angulo/roda de borracha. Aplique cimento temporario na parte interior do coping
e cimente-a sobre o pilar.

Nota

+ N&o use o rematador Straumann® para ombros de 45° (046.243), para nao
danificar a conexao interna do coping temporario.

+ Mantenha a restauracdao temporaria sem oclusao.

+ Os copings temporarios nao podem ser conservados na boca por mais de
30 dias.
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11.4 Criacao e cimentacao da restauracao final

11.4.1 Procedimento laboratorial

O implante Straumann® PURE Ceramic Monotype deve ser restaurado com restauracoes inteiramente ceramicas. Use um

procedimento convencional ou digital para fabricar o coping ceramico (ou restauragdo de contorno completo).

11.4.1.1 Convencional

12 etapa — Wax-up

Para o melhor planeamento, desenhe um wax-up anatémico completo. Use uma
chave de silicone para verificar as distancias criticas (oclusalmente, lateralmente,
perfil de emergéncia) para a restauracdo pretendida. Ndo modifique o formato
do analogo de implante.

Nota

Os pilares do implante Straumann® PURE Ceramic Monotype ndo podem receber
um acabamento mecanico sob circunstancia alguma: por ex., ser esmerilados,
polidos com jacto de areia ou por friccao, uma vez que isso pode provocar a falha
do produto.

A extensdo mesial e/ou distal da restauracdo nao é permitida em circunstancia
alguma (pdntico apoiado).

22 etapa — Fabrico da supra-estrutura
Use a técnica de prensagem para fabricar a supra-estrutura de forma convencional.

11.4.1.2 Digital

12 etapa — Digitalizacdo de dados

a.Asituacdo do paciente pode ser digitalizada com um scanner intraoral aprovado
pela Straumann. Os dados sao depois importados para o software aprovado pela
Straumann.

b. Asituacao do paciente pode ainda ser objecto de moldagem com uma moldeira
convencional. O laboratério dentario digitaliza o modelo fabricado com um
scanner de secretaria aprovado pela Straumann.

Nota
Pode aplicar-se um spray de digitalizacdo no modelo mestre.



22 etapa — Desenho do coping ou coroa de contorno completo
Straumann® CARES®

A restauracdo é desenhada com o software (aprovado pela
Straumann).

Estdo disponiveis informacdes adicionais acerca das diferentes
restauracdes protéticas Straumann® CARES® na brochura
Straumann® CARES® tooth prosthetic procedures, Basic informa-
tion (152.821/en), disponivel no sitio da Straumann na Internet:
www.straumann.com.

Nota

Se tiver sido utilizado spray de digitalizacao para a digitalizacao de
dados, os parametros predefinidos dos “Parametros do preparo”
devem ser ligeiramente adaptados ao desenhar a restauracao
protética Straumann® CARES® com o software Straumann® CARES®
Visual 7.x e versao posterior (reduza ligeiramente os parametros
predefinidos do software “Cement Gap” (espaco de cimentacao)
e “Horizontal Spacer” (espacador horizontal) para compensar a
camada de spray de digitalizacao).

32 etapa — Finalizacdo do coping ou coroa de contorno completo
Straumann® CARES®

Dependendo do material final e da técnica de processamento
seleccionada, o coping e coroa de contorno completo Straumann®
CARES® entregues podem ser directamente colocados ou finali-
zados em varias etapas (por ex., aplicacdo em camadas).
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11.4.2 Procedimento para médicos dentistas
A restauracao final é fixada no modelo mestre antes de ser entregue no consul-
torio do médico dentista.

Insercao final:

- retire a restauracao temporaria.

+ Limpe muito bem o pilar e retire todo o cimento temporario que restar.

« Prepare a superficie do pilar do implante Straumann® PURE Ceramic
Monotype, e da superestrutura, segundo as instrucoes do fabricante do
cimento.

+ Cimente a superestrutura sobre o pilar.

- Retire cuidadosamente qualquer excesso de cimento.

Nota

- Assegure-se de que a restauracao assenta sem esforcos.

+ Reduza ao minimo os contactos oclusais estaticos por comparacao com os
dentes adjacentes e evite os contactos oclusais dinamicos.

+ Aremocao incompleta do excesso de cimento pode causar a formacao acres-
cida de biofilme, resultando em inflamacao e infeccao.

11.4.3 Fluxo de trabalho do software

+ Oimplante Straumann® PURE Ceramic Monotype nao tem um corpo de refe-
réncia para digitalizar intraoralmente ou a partir de um modelo de gesso.
O implante ou analogo é digitalizado e o software reconstruira o implante
através do método de correspondéncia em trés pontos.

-+ Os analogos CIM devem ser tratados com o spray de digitalizacdo para
alcancar os melhores resultados de correspondéncia.



12. Cuidados pos-cirurgicos e limpeza do implante
Straumann® PURE Ceramic Monotype

Sao necessarios cuidados regulares pds-cirirgicos com os
implantes Straumann® PURE Ceramic, tal como em todos
os sistemas de implantes. Uma vez que factores individuais
como a higiene oral do paciente, a sua cooperacao, etc. sao
extremamente importantes para determinar os cuidados
regulares pos-cirurgicos, estes devem ser adaptados a cada
paciente.

O didxido de zircénio tem uma afinidade muito baixa com a
placa bacteriana. No entanto, recomenda-se uma profilaxia
regular e adequada. Para limpar os implantes Straumann®
PURE Ceramic, use apenas destartarizadores manuais e
curetas ndao metalicos.

As solucdes colutérias de clorexidina e/ou a base de alcool
podem ser usadas sem reserva de forma temporaria. Estas
solucdes ndo sdao recomendadas para um uso continuado
devido a possivel descoloracao da substancia rigida do dente,
e ainda dos intervalos no cimento.

N3o use auxiliares de limpeza metalicos que incluam ultras-
sons, para limpar os implantes Straumann® PURE Ceramic.
Evite a aplicacdo de ultrassons através de transmissores
metalicos nos implantes Straumann® PURE Ceramic. A
superficie pode danificar-se de forma permanente pela
utilizacao e aplicacao incorrectas de ultrassons. Quando sao
usados auxiliares de limpeza metalicos (destartarizadores de
ultrassons ou curetas ou destartarizadores manuais) pode
ocorrer abrasdo metdlica na superficie do implante.

N3do use pastas profilaticas abrasivas para limpar os
implantes Straumann® PURE Ceramic. Os dispositivos de
limpeza com jacto de pé/dgua ndo sdo adequados para
limpar os implantes Straumann® PURE Ceramic.

13. Resolucao de problemas

13.1 Remocao do implante

Implante sem osteointegracéo (rotacao)

O dispositivo de explantacdo de 48h para o sistema de
implante Straumann® PURE Ceramic pode ser usado para
ajudararemover umimplante que ndo esteja osteointegrado.

Nota

Implante osteointegrado: a preservacao 6ssea é considerada
como uma competéncia crucial por parte do médico dentista
no caso de remocao de um implante. O médico dentista
deve usar uma técnica adequada ao implante e a situacao
do paciente. Consulte a brochura Linhas de orientacdo para
remocdo de implantes, Informacées bdsicas (159.806/pt).

13.2 Fractura do pilar (implante Straumann®
PURE Ceramic Monotype)

Se parte do pilar do implante PURE Ceramic Monotype se
quebrar, o clinico tem de determinar se pode ser colocada
outra restauracdo ou se é necessario explantar o implante.
Ao determinar se existe um suporte minimo suficiente e drea
de retencao, use os mesmos parametros que se aplicamaum
fragmento de dente natural.

Fragmentacao ou fissuras da coroa

Na eventualidade de uma coroa fragmentada ou fissurada,
ter de ser removida, deve ter-se o cuidado de evitar danos no
ombro do implante ou no pilar.
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14. Lista de referéncias de produtos

14.1 Implante Straumann® PURE Ceramic

14.1.1 Implantes

032.000S

032.001S

032.002S

032.003S

(R

Straumann® PURE Ceramic Implante, & 4,1 mm RD

ZLA® L8 mm

ZLA® L10 mm

ZLA® L12 mm

ZLA® L 14 mm

ZrO2

14.1.2 Auxiliares

b CIRD Straumann® PUREbase,
032.023 i incl. auxiliar de bonding e AH 3,5mm TAN
g parafuso
@ CI RD Straumann® PUREbase,
032.024 incl. auxiliar de bonding e AH 5,5 mm TAN
3 parafuso
para CIRD Pilar temporario e .
032.028 Cl Parafusode b T
E arafuso de base bUREDace i
@ CIRD Straumann® PUREbase
032.123 SA, incl. auxiliar de bonding e AH 3,5 mm TAN
Q parafuso
p CIRD Straumann® PUREbase
032.124 SA, incl. auxiliar de bonding e AH 5,5 mm TAN
# parafuso
032.040 -i'ﬂ\ Auxiliar de bonding para CI RD Straumann® PURE- ) TAN
%# base
032128 - CIRD Parafuso de base para CI RD PUREbase AS TAN
. o ' aco
032.018 Analogo reposicionavel do implante CI RD - T
inoxidavel
032,027 E . CIRD Anélogo reposiciondvel de implante, incl. B B
" casquilho
032.129 * CIRD Pilar de moldagem, nivel do implante - Ti/POM




0320305 h CIRD Tampa de fecho H0,5mm Ti

032.0325 a CIRD Tampa de cicatrizacdo H2mm Ti

032.0335 & CIRD Tampa de cicatrizacio H3mm Ti

032.055S @9 CI RD Tampa de cicatrizacao &52mm,H2mm ZrO2/Ti

032.0565 G% CIRD Tampa de cicatrizacio Z52mm, H3mm ZrO2/Ti

032.0575 O.F CI RD Tampa de cicatrizacio &52mm, H45mm ZrO2/Ti

' , o PMMA/

032.036 CIRD Pilar temporario Vita CAD-Temp® - TAN

032.041 - CI RD CARES® Scanbody Mono & 4,1 mm - -

031.123 @ RD Indicador de posicao &2,2mm, AH4 mm, L8 mm Ti

031.143 @ RD Indicador de posicdo &2,2mm, AH55mm, L8 mm Ti

031.125 m RD Indicador de posicdo 3,5 mm,AH 4 mm, L8 mm Ti

031.145 $ RD Indicador de posicdo Z3,5mm, AH 55 mm, L8 mm Ti

032.089 Recto, angulo 0° altura 1 mm

032.090 Recto, angulo 0° altura 2 mm

032.091 Recto, angulo 0% altura 3 mm
— = CIRD Straumann® PUREloc ZrO2/Ti

032.092 s Recto, angulo 0° altura 4 mm

032.093 Recto, dngulo 0° altura 5 mm

032.094 Recto, dngulo 0°, altura 6 mm

fla! )
032.095v4 " & CIRD Straumann® PUREloc Pilar de planeamento Altura 1-6 mm POM
. . Aco
032.054 CIRD SCS Cilindro guia 42 mm,L10,5mm, T
inoxidavel
. " - Aco
032.053 CI RD Dispositivo de explantacao 48h L 26,2 mm T
’ inoxidavel
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14.2 Implante Straumann® PURE Ceramic Monotype

14.2.1 Implantes

031.001S ZLA® L8 mm, AH 4 mm
031.002S - ZLA® L10 mm, AH 4 mm
.m Straumann® PURE Ceramic Implante I\/\onotype,ﬂB,B mm ND ZrO2
031.003S ZLA® L12 mm, AH 4 mm
031.004S ZLA® L14 mm, AH 4 mm
031.011S ZLA® L8 mm, AH 5,5 mm
031.012S ZLA® L10 mm, AH 5,5 mm
‘m Straumann® PURE Ceramic Implante Monotype, 23,3 mmND ZrO2
031.013S ZLA® L12 mm, AH 55 mm
031.014S ZLA® L 14 mm, AH 5,5 mm
031.021S ZLA® L8 mm, AH 4 mm
031.022S “\ ZLA® L10 mm, AH 4 mm
ﬂ) ‘)»))))))) Straumann® PURE Ceramic Implante Monotype, & 4,1 mm RD ZrO2
031.023S . ZLA® L12 mm, AH 4 mm
031.024S ZLA® L14 mm, AH4 mm
031.031S ZLA® L8 mm, AH 5,5 mm
031.032S -4 \ ZLA® L10 mm, AH 5,5 mm
)‘)»))))))) Straumann® PURE Ceramic Implante Monotype, & 4,1 mm RD ZrO2
031.033S e ’ ZLA® L12 mm, AH 55 mm
031.034S ZLA® L 14 mm, AH 5,5 mm

14.2.2 Auxiliares

031.102 m

031.123 ﬁ
031.103 m

&2,2mm, AH 55 mm,

031.112 @ ND Indicador de posicao Ti
hBez2 posi .

ND Indicador de posi¢ao &2,2mm, AH4mm,L8mm | Ti

RD Indicador de posicao &22mm,AH4mm, L8 mm | Ti

ND Indicador de posicao Z2,.8mm,AH4Amm,L8mm | Ti

RD Indicador de posicdo &35mm,AH4mm, L8 mm | Ti

2,2 ,AH5,5 B )
RD Indicador de posicdo 22,2 mm mm Ti
L8 mm

2,8 mm, AH 5,5 mm, .
ND Indicador de posicao 2 Ti
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031113 @E

L8mm

031.145 $ RD Indicador de posicao ﬁsr'jr:]m' AR5 mm, Ti

031.200 @ ND Anélogo de implante AH 4 mm TAN
031.210 e RD Analogo de implante AH4 mm TAN
031.201 a! ND Anélogo de implante AH 5,5 mm TAN
031.211 @ RD Analogo de implante AH 5,5 mm TAN




031.250 ND Tampa de moldagem AH4 mm POM
031.260 RD Tampa de moldagem AH4 mm POM
031.251 o i j 4 ND Tampa de moldagem AH 5,5 mm POM
LN “
031.261 RD Tampa de moldagem AH 5,5 mm POM
031.300 ‘ ND Coping temporario para coroa PMMA
=5
P pai b
031.310 RD Coping temporario para coroa PMMA
Ty
031.301 ND Coping temporario para ponte PMMA
L s, )
T
031311 RD Coping temporario para ponte PMMA
LCEER
031.320 ‘ ND Tampa de proteccao AH 4 mm PEEK
031.330 Q RD Tampa de proteccao AH4 mm PEEK
031.321 q ND Tampa de proteccao AH 5,5 mm PEEK
031.331 ‘ RD Tampa de proteccao AH 5,5 mm PEEK
. Dispositivo de explantacao 48 h para implante ND ) Ago
031.081 ﬁ T L Comprimento 19,8 mm S
Straumann® PURE Ceramic (monétipo) inoxidavel
Dispositivo de explantacao 48 h para implante RD . Aco
031.080 ﬁ . . Comprimento 19,7 mm T
- Straumann® PURE Ceramic (mon6tipo) inoxidavel
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