lmpresion de arco total para implantes

Lasimpresiones de arco total paraimplantesrequieren una absoluta
precision. Para obtener unaimpresion perfecta, es necesario una
cubeta deimpresion individual de aj uste perfecto, en combinacién con
un material deimpresion pesada/fluida de fraguado rigido o viscosidad
regular. Con ella se puede fabricar un modelo detegjido blando que
sirva a dos propdsitos; realizar la seleccién depilaresy fabricar una
cubeta deimpresién individual abierta.
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Materiales:
3M™ Imprint™ |1 Sistema de Impresion

Vistaintraoral del arco inferior de una
paciente de 49 afios después del tratamiento
periodontal. Previamente la paciente tenia un
puente fijo en €l arco inferior sobre los dientes
33,43y 44.

B Lasituacion alostres meses del periodo de
cicatrizacién. Se protegieron los implantes con

¢l tornillo de recubrimiento. Tras ello la paciente
fue llevando una prétesis removible durante

¢l periodo que duré el proceso de cicatrizacion.

Radiografia pre-operatoria con una protesis
removible para evaluar la cantidad de hueso

y lalocalizacion del nervio mandibular.

Se obtuvo informacion adicional a partir de un
scan-CT.

Después de unos meses se realiz6 una
impresion con alginato utilizando copings de
impresion con un tornillo. Antes de realizar la
impresion, se realizaron aperturas en la cubeta
esténdar de alginato para desatornillar los
tornillos de los copings de transferencia tras

el fraguado del alginato. Después de retirarla
delaboca, se colocaron duplicados de implantes
en |os copings de transferencia.

Tras laterminacion del modelo del tejido
blando, se estudio ladireccion y paralelismo
delosimplantes. ¢Se utilizard una restauracion
cementada o atornillada?

B Paraunaimpresion perfecta de éstos
implantes |o més aconsejable es una cubeta
individual. Para ello se colocaron copings de
transferencia alos duplicados de implantes en el
modelo de tgjido blando. Se rellen6 una pequefia
zona al rededor de los copings de transferencia.
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Vista postoperatoria del arco inferior.
Se colocaron seis implantes de una fase en lugares
estratégicamente importantes.

Se dispensd material deimpresion de baja
viscosidad al rededor del duplicado de los
implantes. De ésta forma los duplicados de los
implantes pueden ser retirados fécilmente del
modelo de tegjido blando. La parte residual de
laimpresion fue vaciada con yeso.

Bl Vistabucal de los copings de impresién
en el modelo de tgjido blando.



Trasmodelar y polimerizar la cubeta
individual, setallaron agujeros en las
localizaciones de los copings de transferencia.

L os copings de transferencia fueron
atornillados en los implantes. Se realizé una
impresion simulténea con el materia de
impresion 3M Imprint |1 pesada/fluida. Tras el
fraguado del material de impresion los copings
de transferencia fueron desatornillados en la
parte superior de la cubeta.

Se dedico especial atencion a borde de los
agujeros con el fin de que el coping no tocara

nunca el material de cubeta.

Después de retirarla de la boca se
inspecciond laimpresion. No se habia metido
material deimpresion entre el coping de
transferenciay el implante apesar dela
presion.

Antes de que se tomase laimpresion real de
los implantes, se prob6 el buen gjuste dela
cubeta en boca. Se colocd una marca central

en el mango de la cubeta antes de aplicar €
adhesivo para cubetas en la superficie interior
de lacubeta.

Se vaporiz6 un tensionador sobre la
superficie de laimpresion antes del vaciado.
Tras ello se colocaron andlogos a los implantes
en los copings de transferencia en laimpresion
y sevaci6 e modelo. Tras el fraguado de la
piedra se desatornillaron los copings de
transferencia resultando un modelo con
andogos de implantesin situ.

Para eliminar tensiones y asegurar un gjuste
pasivo de los implantes, el esqueleto se hizo en
partes separadas. Después de la comprobacién
del gjuste del esqueleto metélico se coloco la

porcelanay finalmente las partes se unieron entre

si mediante una técnica de soldadura de baja
presion.

Vistadesde la superficie inferior dela
restauracion.

Dependiendo de varios pardametros se puede

elegir entre retencion con tornillos o
restauraciones cementadas. En éste caso se
prefirio la solucion de retencion con tornillos.

Restauracion completada.

Vistabucal delarestauracion acabada sobre

el modelo de tejido blando.
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Radiografiatrasla colocacion de la
restauracion sobre los implantes.



