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Novedad del mercado

Implante Prama

Desarrollado en colaboracion con el dr. Ignazio Loi

El sistema implantoldgico Prama ha sido desarrollado en colaboracion con el dr. Ignazio Loi transfiriendo
los conceptos de la técnica B.O.PT. (Biologically Oriented Preparation Technique) de la prétesis sobre dientes
naturales a la protesis sobre implantes.

Los implantes Prama se encuentran disponibles en dos versiones:

* Estandar, con una morfologia cilindrica documentada por mas de 15 afios de experiencia clinica, idonea
en todas las zonas de la cavidad oral, gracias a su buena estabilidad y a la facilidad de insercién en la
mandibula. El apice en forma de tripode confiere grande capacidad de penetracion y éptima estabilidad
primaria;

* RF (“Root Form™) con una morfologia cdnica especialmente indicada para la maxila y para el hueso poco
mineralizado, en el que este implante consigue obtener la maxima estabilidad gracias a su conformacion.
El apice redondeado de los implantes Prama RF los hace ideales incluso para procedimientos del elevacion
del seno maxilar.

Superficies

Los implantes Prama y Prama RF se
encuentran disponibles con superficie
ZirTi Gold Machined, caracterizada
por un cuello transmucoso maquinado
y sometido a un particular proceso de
pasivacion controlada que le da un
color amarillo dorado, y por el cuerpo
endo-6seo del implante tratado con
chorreado de 6xido de zirconio y
grabado con acidos minerales.
Solamente los implantes Prama
estan disponibles también en
superficie totalmente machined.




3 diametros, 1 tinica conexion

El implante Prama esta disponible en los diametros
endo-6seos 3,80 mm; 4,25 mm y 5,00 mm; el didmetro
de conexidn es siempre 3,40 mm: de esta manera

la gestion de los componentes protésicos resulta
simplificada y optimizada. La curva hiperbdlica

del cuello tiene dimensiones diferentes segun los
didmetros implantares, permitiendo llegar siempre a un
didmetro de conexién de 3,40 mm.

Cuello con geometria hiperbdlica

El cuello trasmucoso Prama se caracteriza por una porcion
cilindrica de 0,8 mm y por una porcioén hiperbdlica alta
2,00 mm creada ad hoc para garantizar una verdadera
continuidad del perfil con el pilar. Esta ausencia de
discontinuidad permite a las mucosas adherir al titanio

sin encontrar obstaculos y de conseguir el perfil de
adaptacion establecido por el protésico. El cuello Prama se
caracteriza ademas por tener conexion COLLEX y sellado \7(—/
CONTRACONIE, ya presente en todas las demds sistematicas
implantoldgicas Sweden & Martina. Este sellado periférico |
limita el infiltrado bacteriano preservando asi los tejidos |
perimplantarios de posibles inflamaciones. |
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Tornillo protésico con tecnologia Full Head

Los tornillos protésicos dedicados a los pilares preformados
rectos y angulados Prama se caracterizan por tener tecnologia
Full Head: la cabeza del tornillo, de hecho, esta maciza y
presenta un volumen total de dimensiones reducidas con
respecto de una correspondiente vite protesica estandar. La
cabeza del tornillo presenta un apoyo cénico que mejora el
cierre protésico sin impedir la posible remocién. El kit quirtrgico
Prama incluye también los atornilladores dedicados a los
tornillos con tecnologia Full Head.

Pilares preformados para protocolo cementado con técnica B.O.P.T.

Los pilares preformados Prama rectos y angulados han sido disefiados conjuntamente con los tornillos protésicos con
tecnologia Full Head. Estos pilares han sido disefiados especificamente para garantizar la continuidad con el cuello
transmucoso con geometria hiperbdlica Prama. Para mayores detalles sobre el uso de los pilares consulten el
manual protésico Prama.




Lase Report

Rehabilitacion implantoprotésica de elemento frontal
INcisivo con implante Prama

Dr. Ignazio Loi

Licenciado en Medicina y Cirugia, y especializado en Odontostomatologia y Protesis
Dental en la Universidad de Cagliari.

Socio attivo de la “Accademia ltaliana di Odontoiatria Protesica”.

Préctica privada en Cagliari.

Caso inicial: fractura radicular del incisivo central 2.1

Vista frontal del implante Prama después de la insercion, con su Rx intraoral postoperatoria
tornillo de cicatrizacidn
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Estética de los tejidos 7 dias después de la cirugia Remocion del tornillo de cicatrizacion 3 meses después de la
cirugia

Colocacion del pilar in situ Posicionamento del provisional para la conformacidn de los tefidos



Henabilitacion de elemento individual en
nosicion 4.6 con implante Prama

Dr. Dario Riccardo Andreoni

Licenciado en Odontologia y Protesis Dental en Milén en 1986.

En 1993 empieza a colaborar como tutor y profesor agregado con la Universidad de Milan, donde sigue
colaborando a la actividad diddctico-clinica en protesis dental de la facultad de Odontologia y Prdtesis Dental
de la Universidad de Mildn, en la Fondazione IRCCS Ca Granda Clinica Odontoiatrica.

Socio attivo de la Accademia ltaliana di Odontoiatria Protesica.

Practica la profesion en campo protésico e implantoprotésico en Vimercate (MB) y en Mildn.
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Situacidn clinica preoperatdria: monoedentulismo en el sitio 4.6 Fase quirdrgica: implante PRAMA 4,25 mm con tornillo 7
transmucoso de cicatrizacion ya atornillado
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Sutura del colgajo de acceso quirdrgico alrededor del tornillo Cicatrizacion de los tejidos 90 dias después de la insercion del
transmucoso de cicatrizacion implante

Ty v
Una vez removido el tornillo quirdrgico de cicatrizacion, se utiliza Impresion de precisicn en poliéster con el transfer Pick-up
un transfer para tomar la impresion de precision con técnica retenido dentro del material para impresion

Pick-up



Novedad del mercado
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La misma impresion, después de conectar el andlogo con el
transfer

—_—fy .
El abutment definitivo en titanio individualizado por el protésico

1

Se puede apreciar la particular anatomia de la emergencia de
la corona con el objetivo de hacer que los tejidos blandos se
conformen a ella

La situacion clinica en el momento de la cementacion de la
corona

laboratorio dental

Se puede apreciar la particular anatomia de la emergencia de
la corona con el objetivo de hacer que los tejidos blandos se
conformen a ella

El abutment insertado en el implante antes de la cementacion de
la corona en metal-cerdmica

de la cementacion



Heef UrUWH&B“dgeS Para el rebase de

Resina para puentes y coronas provisionales provisionales realizados
resistente al ataque bacteriano con técnica B.O.P.T.

Uno de los problemas reportados con mas frecuencia por los dentistas es la inflamacion gingival causada
principalmente por la acumulacién de placa en los margenes de las restauraciones provisionales, que aun bien
pulidas permiten un facil ataque bacteriano.

Reef elimina el problema en la base, ya que su particular conformacion nanostequiométrica permite una alta
resistencia al ataque bacteriano que se mantiene con el tiempo y hace que sea mas dificil la adherencia de la placa,
facilitando la fase de curacion. La résina Reef también tiene una gran facilidad de uso a la silla, que permite una
facil construccion de la morfologia de la restauracion.
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Propiedades mecanicas Esto le permitird comparar al instante el color

* Materias primas seleccionadas confieren a Reef con la muestra sin necesidad de hacer
altas propiedades mecanicas. De las pruebas comparaciones con otras escalas. Precisamente
realizadas Reef muestra un comportamiento debido a la baja porosidad del material, una vez
superior en comparacién con otros productos del acabada y pulida la resina se queda fiel al color
mercado, es decir una mayor cohesion interna y elegido durante mucho tiempo, gracias a su baja
excelentes resultados a las pruebas de tension y absorcion de agua. Es importante destacar el
compresion. excepcional valor estético de la Reef cuando la

* Las materias primas que componen Reef resina se polimeriza a temperatura ambiente normal
reaccionan perfectamente a las variaciones con la técnica en frio. Este valor se puede mejorar
térmicas durante la aplicacién, manteniendo sus ain mas con el uso de la polimerizadora o de la olla
propiedades intactas. a presion con el agua a una temperatura de 40°C

* Reef tiene un peso especifico bajo y en durante 10 minutos a 4 bar.

consecuencia un mayor volumen en igualdad
de peso. La alta calidad de las materias primas,
los sistemas de produccion seguros y las bajas
cantidades de material utilizado garantizan que,
cuando se utiliza Reef en mufiones vitales, la pulpa
nunca alcanza la temperatura critica de 40°C,
variando en cambio entre 36 y 39°C.

-

Ry

=
._-__-,-_-...-"""' o
p— "

i
Lt _W'\I.n;.“ ”rnﬁw

=

L

st k\{ s ERIDGES &
- { A i

o . .
- it CROwW N L BRIDGEE
WMIMERD | 24 i s oL
. L MONOMERT |
g ———

Reef sufre una contraccion y/o expansion muy
reducida, que permite al dentista evitar los
retoques finales en los mufiones. En cuanto al
laboratorio, encontrara Reef un producto resinoso
muy fécil de usar gracias también a su coloracion
correspondiente a la coloracion VITA. & v
asd
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Lase Report

Rehabilitacion de elemento individual en zona
estetica conimplante Prama

Dr. Francesco Vedove

Licenciado en Medicina y Cirugia en 1989, asistio durante mds de 4 afios al

Departamento de Cirugia Maxilofacial del ASL n°3 de Bassano del Grappa.

En 1995, master en Implantologia y Biomateriales en la Universidad de Génova y, en 1997,

en Implantologia y Cirugia Estética en la Universidad de Nueva York.

Desde 1998 es miembro activo de la Accademy of Osseointegration y de SICOI,

de la que es ahora vicepresidente.

Autor de publicaciones y presentaciones en Europa, EE.UU. y América del Sur.

Co-autor del libro “Chirurgia implantare” del Prof. Malchiodi, también ha colaborado para la realizacion de los
textos “Ricostruzione preimplantare dei mascellari atrofici” y “Chirurgia ossea ricostruttiva

pre- e perimplantare” de los autores Di Stefano-Cazzaniga y en 2011 del “Manuale di chirurgia orale SICO!I”
de los autores Antonio Barone y Andrea Edoardo Bianchi.

Préctica privada en Bassano del Grappa, se ocupa exclusivamente de cirugia oral,

implantologia y protesis sobre implantes.
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Vision frontal del elemento 23 con sufrimiento a nivel del margen Rx intraoral preoperatoria: la imagen evidencia una reabsorpcion

del tefido blando interna, ya sefialada por el endodoncista. Extraccicn del elemento
dafiado

Vision oclusal del alveolo post-extracion y del colgajo con espesor Insercion del implante Prama. cabe destacar la dptima
fotal para la preservacion de las papilas mojabilidad de la superficie del implante

Se conecta al implante el pilar provisional Se procede al insercidn del material para regeneracion ésea
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Sutura e insercion de la corona provisional
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Cicatrizacion de los tejidos blandos 3 meses después de la Remocicn de la corona provisional
cirugia: cabe destacar la excelente estética alrededor de la
corona

Vision oclusal después de la remocion de la corona: cabe Insercion de la corona definitiva
destacar la cicatrizacion de los tejidos alrededor del implante, y su
excelente estética

Vision frontal T mes después de la cementacion de la corona Sonrisa final de la paciente
definitiva: los tejidos blandos estdn regenerandose optimamente,
con consiguiente satisfaccion de la paciente

Se agradece también al Dr. Giovanni Vedove para la colaboracion en la parte de prétesis y al Sr. Luca Nelli para la parte de laboratorio.



Lase Report

Rehabilitacion de elemento individual en zona
estetica con implante Prama RF

Dr. Fabio Gorni

Licenciado en Odontologia y Protesis Dental en la Universidad de Mildn en 1984. Ya Profesor agregado de
Endodoncia en la Universidad de Mildn, Hospital San Paolo. Es un miembro attivo de la Societa ltaliana di
Endodonzia, la Accademia ltaliana di Odontoiatria Microscopica, specialist member de la European Society of
Endodontology y miembro de la American Association of Endodontists. De 1994 a 1998 miembro del comité
de aceptacion miembros del S.I.E. De 1998 a 2001, Secretario cultural de la Societa ltaliana di Endodonzia,
y Presidente para el periodo 2003-2005. En la actualidad es Past-President S.I.E.. Ponente en ltalia y en

el extranjero en numerosos cursos y conferencias ha desarrollado numerosas publicaciones sobre revistas
nacionales e internacionales, ademas de la haber producido videos cientfficos. En colaboracion con el Dr. C.J.
Ruddle ha publicado una videoserie titulada “The Endodontic Game” distribuida en Europa, EE.UU., Canads,
Australia y Asia. Es autor de la obra multimedial “Recupero endodontico dei denti gravernente compromessi”
de la colleccion Medtutor publicado por UTET 2008. Préctica privada en Milén, donde se ocupa
principalmente de endodoncia clinica y quirdrgica, con especial interés en la microscopia endodontica, asf
como de todas las aplicaciones de la Micro Dentistry.

Se ocupa desde mds de veinte afios de implantologia.

: L A
Rx preoperatoria Extraccidn de elemento fracturado y realizacion de un colgajo
con espesor total

Preparacidon del sitio implantario ' Insercion del implante Prama RF
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Insercion del implante Prama RF. cabe destacar la dptima Implante colocado in situ: se evidencia la posicidn de la porcion
mojabilidad de la superficie del implante transmucosa del implante



Posicionamiento del tornillo transmucoso de cicatrizacion Regeneracion de los tejidos alrededor del implante después de la
cirurgia: cabe destacar la excelente estética de los tejidos

L el
Colocacion del pilar para la realizacion de la corona definitiva Insercion de la corona en metal-cerdmica para la definicion del
margen de cierre

Al remover la corona se evidencia como Ja isquemia del tefido Insercion de la corona definitiva
blando desaparece
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Seis meses después cabe destacar como los tejidos alrededor del Rx postoperatoria
implante se encuentran en salud y de un estético color rosa
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P re m I U m Congreso Internacional de implanto-protesis integrada

11-13 Junio 2015

Palazzo della Ragione, Padua, ltalia
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