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PLANIFICACION Y REHABILITACION DENTO E IMPLANTOSOPORTADA A TRAVES DE CAD CAM

INTRODUCCION: La planificacion inicial es esencial para el éxito. El uso de fotos, radiografias, tomografias, encerado de
diagnéstico y guia quirdrgica, son de suma importancia para predecir los resultados. El uso de CAD CAM para elaborar
guias quirargicas y restauraciones protésicas incrementa las probabilidades de éxito, ya que reduce errores humanos.

OBJETIVOS: Obtener una rehabilitacién completa exitosa con la ayuda de métodos CAD CAM parar lograr funcion, estética
y oclusion deseadas durante el proceso de planificacion

MATERIAL Y METODOS: Paciente femenina de 50 afios que presenta: remanentes radiculares, zonas edéntulas, caries
extensas, disminucién de dimensién vertical, coronas desajustadas. Se realizé encerado de diagnéstico y tomografia digital
computarizada. El tratamiento de eleccién fue una rehabilitacion completa con coronas metal porcelana dento e implanto
soportadas y carillas de porcelana en zona anterior inferior. Se elaboré una guia quirdrgica tomogréfica y se colocaron
implantes Straumann. Se realizd wax up y se prepararon los érganos dentarios y elaboraron provisionales. A los cuatro
meses se cargaron los implantes y se manejo tejidos. A los dos meses se tomo impresiones. Una vez que toda la
rehabilitacion cumplié con todos los requisitos protésicos y con las expectativas de la paciente, el asesor y la residente, se
procedio a su cementacion.

RESULTADOS: Desde el encerado de diagndstico se establecid la dimension vertical, asi como anatomia, estética, funcion y
oclusion de cada corona; esto permitio que los auxiliares CAD CAM sean mas exactos. La colocacion de implantes fue
rdpida y en la posicion protésica requerida. El éxito obtenido fue predecible reduciendo errores humanos y tiempo de

trabajo.

CONCLUSIONES: El tratamiento fue exitoso gracias una buena planificacién inicial. Se recomienda el uso de métodos
CAD CAM para elaboracion de guia quirdrgica y protesis, por ser mas predecible el tratamiento y disminuir los errores
humanos.
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