Caso XVI:

Ortodoncia,Protesis, Implantologia

DR. JAUME JANER SUNE

Dr. Jaume Janer Sufié. Ortodoncista « www.janerortodoncia.com
Dr. José Luis Puyuelo Capablo. prétesis e implantologia.

Introduccién

Presentamos el Tratamiento Multidisciplinar (TMD) de una
paciente de 53 afios, con un extremo libre superior y una
Clase Il dental con apifiamiento y sobremordida dentales.

La claudicacion del pilar distal de la prétesis fija del
segundo cuadrante, situacion relativamente frecuente en
prétesis de larga duracion, conlleva la rehabilitacion de ésta
sobre implantes. Es ahora cuando la paciente y su dentista
plantean una rehabilitacion integral de las arcadas denta-
les, incluyendo el alineamiento dental de los caninos supe-
riores que afean la sonrisa de la paciente.

Tratamiento

El objetivo principal del TMD era rehabilitar la arcada
superior colocando los caninos en su arcada ppara obtener
una sonrisa armoniosa.

A continuacion, pasamos a comentar (1) la justificacion
de las exodoncias de los dos premolares superiores y (2)
la secuencia de colocacion de los implantes en el TMD.

Exodoncias:

e 94. 3 pesar de haberse realizado la endodoncia del 24
para tratar su proceso apical, se decide su exodoncia por
razones de seguridad —evolucion a medio y largo pla-
z0 del premolar—y por contar implantes en su cuadrante
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ppara soportar sin Ningln compromiso un primer premolar
en extension.

e 14: en el primer cuadrante, la correccion de la Clase
Il y, en menor medida, el espacio necesario para ali-
near el 13 justificaron la exodoncia del 14. Si se com-
paran las telerradiografias de antes y después del TMD,
podrd observarse que la posiciéon anteroposterior del
17, en relacion con el 47 y con la espina nasal poste-
rior del makxilar superior, no ha variado, indicando que
el espacio generado con la exodoncia ha sido utiliza-
do mayoritariamente por el canino. La exodoncia del
14 no cambiaba ni la cantidad ni el tipo de protesis
necesaria inicialmente para el primer cuadrante. En la
actualidad, si plantedramos el tratamiento de nuevo,
recurririamos al uso de microtornillos en la parte pos-
terior del primer cuadrante para distalizar el canino y
los dos premolares.

® 48: sobreerupcion.

Implantes:

e Segundo cuadrante: se decide dejar el 24 en extension
para tener “margen de maniobra” en cuanto a espacio
disponible en la arcada para la ortodoncia.

e Primer cuadrante: un implante en el espacio residual del 16.

e Secuencia: en el segundo cuadrante, la colocacion de
los implantes con su proétesis provisional se realiza antes
de iniciar la ortodoncia para (1) contar con anclaje en la
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arcada superior y (2) para mantener una dimension verti-
cal estable en el lado izquierdo de la boca. En el primer
cuadrante, por razones obvias, se pospone la coloca-
cién del implante del 16 hasta que la distribucion de los
dientes en dicho sector haya terminado. En la paciente
se colocd después de finalizada la ortodoncia. Preferi-
mos, no obstante, hacerlo tres meses antes de la fina-

lizacion de aquélla para reducir el nimero de pasos a

llevar a cabo para la terminacion de la prétesis definitiva

y para reducir la necesidad de retencién removible para

la parte posterior de la arcada dental.

e Carga sobre los implantes en los TMD: en la arcada supe-
rior, si no existe una ventaja evidente para realizar carga
inmediata de los implantes, por razones de seguridad y
de sentido comun, es recomendable colocar la prétesis
después de la osteointegracion de los mismos.

e Descripcion de la cirugia y de la prétesis:

1. Cirugia para implantes en el segundo cuadrante: tres
implantes; buena calidad 6sea; tipo autorroscantes
(Branemark).

9. Cirugia segunda fase en el segundo cuadrante: coloca-
cién de pilares de cicatrizacion. Impresiones con trans-
fers para fabricar una prétesis provisional atornillada
“compatible” con la aparatologia ortoddncica, seis
meses después de la colocacion de los implantes.

3. Cirugia para implante en el primer cuadrante: un im-
plante; hueso muy poroso; tipo Branemark, de 15 mm
MKIV. Con la ortodoncia terminada.

4. Prétesis segundo cuadrante: se colocan tres mufiones
de oro en 24, 25y 26, y con ellos se corrigen las incli-
naciones de los implantes, obteniéndose un buen

Fig. 1, a-d. Situacién inicial, antes del TMD:
frente (a), oclusién dental (b),
arcada superior (cy d).
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paralelismo sobre ellos. Se cementa una protesis de
metal-ceramica ferulizada.

5. Cirugfa segunda fase en el primer cuadrante: impresio-
nes para la fabricacion de un mufién de oro, cuatro
meses después de la colocacion del implante.

6. Prétesis primer cuadrante: se atornilla el mufidn de oro
sobre el implante del 15 y se cementa una corona de
metal-cerdmica sobre él.

7. Ademas: revisar el articulo de Formaciéon Continuada
en TMD “Implantes en los TMD”en MaxiLLARis, julio 2004,
0 en la web: www janerortodoncia.com, Profesionales
/Formacién Continuada.

Las proétesis provisionales sobre implantes que van a
ser utilizadas durante la ortodoncia requieren un disefio
anatémico ligeramente diferente. La Unica manera de con-
tar con una proétesis provisional que se ajuste a las necesida-
des de la ortodoncia es realizando un encerado previo, en
Cuya prescripcion y posterior revision intervendra también
el ortodoncista. Dichas proétesis estardn en boca, como
minimo, durante la ortodoncia, alrededor de 18 meses, o
que obliga a incorporarles resistencia y una fuerte fijacion
—atornilladas—.

Resumen: se realizd (1) remocion de la prétesis del segun-
do cuadrante, (2) implantes en el segundo cuadrante, (3)
prétesis fija provisional en el segundo cuadrante con exo-
doncia del 24, (4) inicio ortodoncia, (5) exodoncia del 14,
(6) implante en el primer cuadrante, (7) final ortodoncia y
(8) proétesis definitiva.

Disciplinas: ortodoncia, implantologia y prétesis fija.
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C:ICHA CLINICA

Paciente:

o Edad: 53 afos.

¢ Inicio ortodoncia: marzo 2004.

o Principal preocupacion de la paciente: "masticar bien + colmi-
llos salidos".

Resumen diagnéstico

» Mesodélico facial - Perfil arménico - Linea sonrisa-encia:
baja (2).

o Arcada dental superior: apiflamiento anterior (2) - Mutilacion
16, 25y 26 - Protesis 24 a 27 - Proceso apical en 24 y 27.

« Arcada dental inferior: apifiamiento (1,5) - Curva Spee (2,5) -
Mutilacion 36.

o Lineas medias dentales desviadas 2 mm. entre si —inferior a
izquierda-—.

o C | esquelética, C Il dental canina (2,5) - OJ= 6 mm.

» Sobremordida D (2,5).

» Periodoncia: higiene irregular con gingivitis (1) - Encia quera-
tinizada en incisivos inferiores adecuada para el tratamiento -
Festoneado FIS desnivelado (7).

o ATM: méxima apertura interincisal s/dolor 37 mm, c¢/dolor 43-
Diferencia CO/CR < 0,5 mm - Ruidos articulaciéon derecha -
Bloqueos reducibles desde hace afios - Bruxista.

< Las fotos iniciales se tomaron después de la remocion de la
protesis del sequndo cuadrante y la posterior colocacion de
los implantes.

Tratamiento recomendado: ortodoncia, implantologia y prétesis
» Objetivos TMD: (1) rehabilitar la mutilacion dental del primer
cuadrante y del sequndo cuadrante —extremo libre— con pré-
tesis sobre implantes. (2) Alineamiento dental colocando los

caninos superiores en su arcada. (3) Abrir la mordida.

(4) Normalizar el resalte dental. (5) Mejorar la coordinacion
de las arcadas dentales —reducir o eliminar la Clase Il canina-,
con exodoncia de dos premolares superiores.

« Aparatologia: multibrackets + elasticos.

« Duracién aproximada: 18 meses.

« Retencién: indefinida, fija, con arcos linguales.

« Posibles limitaciones: correccién completa de la Clase Il cani-
na - Centrado de las lineas medias dentales - Bruxismo.

Secuencia y coordinacién globales del tratamiento

1. Higiene y profilaxis: inicial y periédicas —6 meses—, con ins-
truccion de cepillado, con los brackets cementados.

2. Revisiones dentales: inicial y periddicas.

3. Implantes I: sequndo cuadrante, tres.

4. Exodoncia 24.

5. Prétesis I: provisional en segqundo cuadrante.

6. Inicio ortodoncia.

7. Exodoncia 14.

8. Final ortodoncia + retencion.

9. Implante II: primer cuadrante, uno.

10. Protesis |1: definitiva en sequndo cuadrante.

11. Prétesis I1: definitiva en primer cuadrante.

12. Placa descarga.

Resultados obtenidos con el TMD

(1) Rehabilitacién protésica de la arcada superior. (2) Alinea-

miento dental con los caninos en su arcada. (3) Correccién de la

sobremordida y del resalte dentales. (4) Mejora en la coordina-

cion de las arcadas dentales —correccion de la Clase Il canina

derecha y mejoria de la izquierda—, en 20 meses. %
< Objetivos no alcanzados: correccion de la Cll canina izquier-

da y centrado de las lineas medias dentales.

(1) ligero, (2) moderado, (3) marcado, (4. severo.

Fig. 2, a-d. Panoramicas. Antes del TMD con una prétesis convencional en el segundo cuadrante (a) y con los implantes colocados después de remover la
prétesis (b). Durante la ortodoncia, con una prétesis provisional sobre los implantes del segundo cuadrante (). Después de finalizado el TMD, con un
nuevo implante en el primer cuadrante y la prétesis definitiva (d).
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Fig. 3, a y b. Telerradiografias. Antes y después del TMD.
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Fig. 4, a-d. Arcada dental superior, vision oclusal. Antes del TMD, con los implantes colocados (a), y con la prétesis provisional colocada (b).
Inicio de la ortodoncia (cy d).
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Fig. 4, e-k. Durante la ortodoncia (e-g). Inmediatamente antes de remover la ortodoncia (h). Después de la
colocacién del implante en el primer cuadrante (i). Después de la colocacion de la prétesis definitiva en el sequndo
cuadrante (j). Después de finalizado el TMD (k).
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ay )y después (byd)del TMD.
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Fig. 6, a-f. Oclusién dental, vision lateral derecha. Antes y después del TMD (a y f). Durante la ortodoncia (b y c). Después de la colocacion del implante
en el primer cuadrante (d y e).
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Fig. 7, a-f. Oclusién dental, antes y después del TMD. Vivsién frontal (a y b), lateral derecha (cy d) y lateral izquierda (e y ).
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Fig. 8, a-F. Detalle de los dientes anteriores superiores, antes y después del TMD. Visién frontal (a y b),
lateral derecha (c y d) y lateral izquierda (e y f).
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Comentarios

¢ La claudicacién de uno de los pilares de una préte-
sis posterior de larga duracién presenta la oportu-
nidad de implementar un TMD que aborde los
demas problemas bucodentales que pueda presentar
el paciente.

¢ |3 colocacion de los implantes con su prétesis provisional
antes de iniciar la ortodoncia en individuos con extremos
libres edéntulos ofrecerd (1) un anclaje posterior abso-
luto para mover el resto de los dientes de la misma arca-
day (2) controlar la dimensién vertical de la mordida.

¢ |os microtornillos, cuando se dan las circunstancias ade-
cuadas, pueden ser una alternativa a la exodoncia de un pre-
molar para generar espacio en la arcada dental.

e En la arcada superior, si No existe una ventaja evidente para
realizar carga inmediata de los implantes, por razones de
seguridad y de sentido comun, es recomendable colocar la
prétesis después de la osteointegracion de los mismos.

¢ Las protesis provisionales sobre implantes que van a ser
utilizadas durante la ortodoncia requieren un disefio ana-
tomico ligeramente diferente. Es necesario realizar un ence-
rado previo en cuya prescripcion y posterior revision inter-
vendra también el ortodoncista. ®

"y {-!‘f'#_*rﬂ'ﬁﬂﬁh \

Fig. 10, a y b. Detalle de la sonrisa, vision frontal, antes y después del TMD.
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Fig. 11, a-c. Detalle de la sonrisa, visidn frontal, lateral derecha y lateral izquierda, después del TMD.
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Fig. 12, a y b. Sonrisa, antes y después del TMD.
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