mistéria Clinica:

Paciente: sexo feminino

Idade: 25 anos

Patologia sistémica: sem patologias a considerar
Data da consulta: 2014

Diagnoéstico: Paciente apresentava fratura complicada infra-6ssea por palatino do dente 1.5 incompativel com
restauracao dentaria. Paciente mantinha todos os restantes dentes na arcada. Paciente jovem e com risco

estético.

Situacdao clinica e radiografica inicial




Plano de tratamento:

1° - Cirurgia de extracdo atraumatica do dente 15 com técnica de preservacao alveolar com biomaterial
(hidroxiapatite de origem bovina - Bio-0ss collagen® e membrana de colagénio reabsorvivel (Mucograft seal®).
Provisionalizagdo com ponte proviséria acrilica aderida ao 14 e pontico no 15.

2° - Colocacéao de implante dentario na posicao do 15, 4-6 meses ap0s preservacao alveolar.

3° -Moldes definitivos ao implante e dente 14, 2 meses depois da colocacao do implante.

4° -Colocacéao de coroa ceramica no 14 e coroa ceramica aparafusada no implante na posicao do 15.

5° - Controlo radiografico e clinico aos 6 meses e depois avaliacdo anual.

Extrac&o atraumatica dente 15 Bio-oss collagen® Mucograft seal®




Técnica de preservacao alveolar

Colocacéo de Bio-0ss Colocacéao de Mucograft Sutura da margem gengival
collagen® dentro do alvéolo seal® sobre o biomaterial a do alveolo
selar o alvéolo




Colocacéao de ponte provisoria imediata pos
- preservacgéao alveolar cimentada ao coto do
dente 14.

Controlo da cicatrizagdo 6 meses




Colocacéao de
implante
Straumann BL ©
3,3mm/ 12 mm na
posicao 3D ideal
para reabillitar.

Controlo clinico 8
semanas apos a
colocacao do implante.




Controlo clinico e radiografico no dia da colocacéao definita de coroa ceramica
aparafusada no implante 15 e coroa total ceramica cimentada no dente 14.
Maturacao papilar ainda a necessitar de tempo. Assentamento correto da protese

sobre implante.




Controlo clinico e radiografico 2 anos
apos final da reablitacdo. Maturacao
papilar e da margem gengival bem
conseguida e preservacdo do contorno
vestibular dos tecidos para correta
deflecao de luz e alimentar. Estabilidade
0ssea no controlo Raio-x aos 2 anos.




