
CONSIDERACIONES DE PLANIFICACIÓN
•	 Se debe tener en cuenta el espacio interoclusal al planificar la longitud 

de los implantes en la región posterior. Utilice el medidor de la mordida 
antes de adquirir las imágenes de TAC para planificar la longitud 
adecuada del implante en la región posterior. 

•	 Todos los sistemas que utilizan guías quirúrgicas deberán usar fresas 
largas para compensar la distancia vertical adicional necesaria  
para pasar a través de la guía quirúrgica y el tejido blando. 

PREPARACIÓN PARA LA CIRUGÍA
•	 Inspeccione el interior de cada casquillo guía para asegurarse de 

que no contiene materiales de fabricación o agentes adhesivos 
(figura 1).

•	 Siempre se recomienda probar en la guía quirúrgica unos días antes 
de la intervención programada para garantizar un ajuste estable.



CIRUGÍA
•	 Para los casos sin colgajo, dependiendo del grosor de  

la encía y de su estado, utilice un bisturí circular antes de 
la fijación de la guía quirúrgica. Quite la guía quirúrgica y 
los tapones tisulares. A continuación, vuelva a colocar la 
guía quirúrgica y fíjela.

•	 La fijación de la guía quirúrgica es necesaria en los casos 
con soporte tisular y óseo para minimizar el movimiento 
de la guía quirúrgica durante la intervención.

•	 Los instrumentos utilizados deben introducirse tanto como 
sea posible a través del casquillo guía y en la osteotomía 
antes de la activación. Esto proporcionará un encaje entre  
el cuerpo guía de la fresa y el casquillo guía y limitará la 
posibilidad de dañar los instrumentos o los casquillos.

•	 Irrigue abundantemente los instrumentos y los sitios 
antes y durante la perforación para que estén lubricados 
y refrigerados al pasar a través de los casquillos guía y 
para eliminar los residuos del sitio quirúrgico.

•	 Evite aplicar fuerza lateral sobre el instrumental 
durante su uso, ya que esto puede causar daños o  
un desgaste prematuro (figura 2).

•	 Confirme que cada tope de fresa llega por completo  
al casquillo guía durante la perforación.

•	 Cuando retire la FMT y conecte la montura del implante, 
utilice unas pinzas dentales para sujetar el hexágono de 
cada montura para evitar que el implante gire y asegurar 
el tornillo de la montura del implante está bien apretado.
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•	 Las monturas de implantes deben estar totalmente 
acopladas en el implante antes de apretar el tornillo de  
la montura (figura 3).

•	 Coloque todos los implantes cerca de la posición vertical 
final con la pieza de mano y, a continuación, utilice la llave  
de carraca para conseguir la posición vertical final y la 
orientación hexagonal (figura 4).

•	 Secuencie la colocación de los implantes formando un 
patrón de arco cruzado alterno, moviéndose de un lado  
al otro a fin de no comprimir el tejido blando. 

•	 En los casos que requieran más de dos (2) implantes, la extracción 
de las monturas de implantes posteriores justo después de la 
colocación del implante reducirá las fuerzas divergentes sobre la 
guía quirúrgica (figura 5).

•	 Al extraer una montura de implante, hágalo a lo largo de la vía de 
inserción y evite aplicar fuerza lateral. Si es necesario, se puede 
aplicar una ligera torsión en sentido contrario a las agujas del reloj 
en la montura del implante con el destornillador hexagonal para 
facilitar la extracción de la montura del implante.

•	 Aplique una fuerza axial constante hacia abajo durante la 
colocación del implante. La colocación de los implantes  
Trabecular Metal requerirá una fuerza ligeramente mayor.

Totalmente 
encajada
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