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Sistema de cirugia guiada Adin y software de planificacion

El sistema de cirugia guiada de Adin admite: A) un procedimiento parcialmente guiado en el que solo se fresa a
traves de la guia, instalando los implantes a mano alzada, a continuacion de la extraccion de la guia, o0 B) un pro-
cedimiento totalmente guiado en el que tanto el fresado como la colocacion del implante se realizan a través de la
guia. El sistema de cirugia guiada de Adin es un sistema abierto, por ello puede usarse con cualquier software de
planificacion en el que se pueda integrar los componentes y parametros virtuales de Adin.

Nota: es esencial que el dentista o el técnico dental que tenga la intencion de usar uno de los software de
planificacion disponibles se asegure primero de que todos los componentes y parametros virtuales de Adin
estén integrados, antes de usarlo para planificar una guia para el Sistema de Cirugia Guiada de Adin.

Advertencia

Cada posicion del implante debe tener en cuenta las consideraciones protésicas y anatomicas, incluida la limitacion
0sea, que se detallan en los manuales de usuario de Adin, las IFU y las instrucciones paso a paso.

PASO A PASO Procedimiento de planificacion

Plan inicial del caso
El implantologo debe formular un plan quirdrgico preliminar que especifique la cantidad de implantes necesarios,
Su posicion y el tipo de restauracion correspondiente.

Ejemplo: planificacion de 3 implantes en el cuarto cuadrante, para un puente atornillado.

Datos requeridos Lista de Verificacion:
La planificacion ideal de las posiciones de los implantes es un o Plan de tratamiento:

proceso en el que los implantes se ubican de acuerdo con el tipo « Ubicaciones de implantes
y la posicion de la restauracion futura. Para lograr esto, el implan- « Numero de implantes
tologo debe proporcionar radiografias, impresiones (fisicas o es- * Tipo de restauracion

caneadas), un encerado (cuando corresponda) y archivos DICOM o Archivos DICOM

de una tomografia computarizada reciente. Todos estos datos se o Impresion de la zona (fisica o escaneada)
importan al software de planificacion para que el responsable de o Encerado (cuando corresponda)

la planificacion pueda visualizar una imagen en 3D vy los datos

clinicos del paciente.

Aprobacion del caso

Nota: aunque este paso es el ultimo en el proceso de planificaciéon, es importante saber que el plan
debe ser aprobado por el implantélogo antes de realizar la fabricaciéon de la guia.

Segun el plan de tratamiento, el centro de planificacion produce uno o mas planes sugeridos y los envia por
correo electronico. El implantologo debe confirmar que la planificacion propuesta ha sido formulada de acuerdo
con el plan de tratamiento indicado, y debe verificar la posicion de cada implante. Luego, el médico debe firmar
(electronica o fisicamente) el plan aprobado como un paso preliminar antes de la fabricacion de la guia.



El software de planificacion

Adquisicion de datos

Existen varios software para planificar validados para
Su uso con el sistema de cirugia guiada de Adin. El im-
plantélogo debe verificar que el centro de planificacion
esté utilizando uno de estos programas validados. Los
datos de escaneo CT (archivos DICOM), los datos 3D ad-
quiridos de la cavidad oral y los encerados se importan
al software de planificacion y se alinean entre si para
garantizar una coincidencia perfecta entre las diversas
fuentes de datos.

Posicionamiento virtual del implante

Al principio, cada implante se coloca de forma arbitraria, en funcion de la ubicacion de la restauracion futura.
La longitud final, el diametro y la angulacion de cada implante se modifican posteriormente de acuerdo con la
capacidad del software para proporcionar una visualizacion 3D de cada implante y su entorno, asegurando asi:
1. Distancia segura de puntos de referencia anatomicos (como nervios, tablas ¢seas, etc.).

2. Separacion correcta entre implantes.

3. Paralelismo y compatibilidad con los componentes protésicos.
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Planificacion de guia virtual

Una vez que cada implante virtual se ha posicionado correctamente, el software permitira la fabricacion de la
gufa quirurgica y el posicionamiento especifico de cada cilindro guia.

El software proporcionara:

1. Archivo de impresion para una impresora 3D para la fabricacion de la guia.

2. Archivo PDF con imagenes de cada implante, su posicion y entorno, asi como las fresas e instrumentos reco-
mendadas para cada implante, basado en su longitud y diametro.

Fabricacion de guias

Las guias de Adin se crean mediante impresion 3D. Es de vital importancia cumplir con las instrucciones es-
pecificas de la impresora y el software para garantizar que la guia se realice con la precision necesaria. Los
cilindros guia (GS0020, GS0055, GS003) se incorporan posteriormente a la quia. Es obligatorio asegurarse de
que los cilindros encajen perfectamente en la guia y que el exceso de cemento (si se usa) no esté causando
cambios en su posicion.

Nota: las guias quirurgicas se entregan no estériles. Siga las pautas de desinfeccion para asegurarse de
que la guia haya sido desinfectada antes de la cirugia.

Guia de desinfeccion

Sumerja la guia completamente en una solucion de clorhexidina 0.2% durante 10 minutos a temperatura ambien-
te, justo antes de la cirugia. Cuando corresponda, las guias deben esterilizarse en autoclave de acuerdo con las
instrucciones del fabricante de la guia.

Nota: esterilice en autoclave la guia solo si lo indica el fabricante de la guia.

Al recibir la quia

La guia quirurgica se entrega en un paquete que contiene documentos, incluido el plan de tratamiento firmado
y aprobado y un protocolo quirurgico completo para cada implante planificado.

Nota: asegurese de que la guia y la documentacidon estén relacionadas con su paciente y que la planifi-
cacion corresponde con el plan de tratamiento aprobado.

Prueba de la guia

Se recomienda encarecidamente probar la guia antes de comenzar el procedimiento quirurgico. Esta evaluacion
de prueba debe realizarse incluso si la guia se anclara mas tarde a su posicion utilizando tornillos de fijacion.
Las guias con soporte dental deben asentarse firmemente sobre los dientes, deben ajustarse perfectamente a
la denticion y ser completamente estables. Las guias mucosoportadas deben estar en intimo contacto con los
tejidos de soporte, sin areas compresivas que pueda desalojar las guias de su posicion correcta. Excepcional-
mente, se pueden requerir ajustes menores.

Nota: la guia no debe utilizarse si es necesario realizar ajustes importantes.

Posicionamiento de la guia

Despueés de la administracion de anestesia local, la guia desinfectada debe asentarse firmemente en la boca. Se
recomienda anclar la guia a su posicion mediante tornillos de fijacion.



Tornillos de fijacion

Estos tornillos estan destinados a casos en los que no hay suficientes dientes disponibles para estabilizar y
mantener la guia en su lugar durante todo el procedimiento. El uso de tornillos de fijacion es obligatorio para los
casos de guias mucosoportadas y muy recomendable para los casos de extension distal.

Fresado

El usuario debe sequir la secuencia quirurgica especifica para cada implante planificado. El cilindro grande
de cada fresa centra la fresa en los cilindros de la guia. En la parte superior, cada fresa cuenta con un tope.
Hacer movimientos de entrada y salida con la fresa durante la rotacion, evitara que se atasque en el cilindro.
La secuencia recomendada incluye las siguientes instrumentos y accesorios:

Punch de tejido

Se utiliza un punch de tejido para crear una incision circular para cada implante planificado. Se recomienda usar
300 rpm para cortar hasta el hueso. Retire la guia y desbride el tejido blando con una cureta periodontal, un
cuchillo periodontal de Orban, un bisturi o un instrumento similar.

Nota: antes de usar el punch, asegurese de que solo corta la encia adherida. Cuando existe el riesgo de
que el punch atraviese la linea mucogingival, es aconsejable levantar un colgajo pequefio para asegu-
rarse de que el implante esté rodeado de encia queratinizada.

Nota: el punch no tiene tope incorporado. Uselo con precaucion.

Fresa piloto

La fresa de inicio esta disenada para que su punta activa entre en contacto con el tejido solo después de que
el cilindro de la propia fresa se haya centrado en el cilindro de la guia. Por lo tanto, la fresa piloto prepara la os-
teotomia inicial en la angulacion correcta para las fresas posteriores mientras permanece centrada en el cilindro
con precision. Velocidad de fresado recomendada: 800 rpm.

Secuencia de fresado

El kit de fresado ha sido dispuesto para que cada fila de fresas se corresponda a una longitud de implante espe-
cifica y cada columna a un diametro de implante especifico. Siga el protocolo de fresado planificado para cada
implante. Velocidad de fresado recomendada: entre 800-1200 rpm. Para asegurarse de que la fresa que se va a
utilizar tenga la longitud y el diametro correctos, verifique las marcas laser y confirme las dimensiones utilizando
la herramienta de medicion impresa en un lateral del kit.

Nota: en caso de duda, es posible comenzar el fresado con una fresa mas corta que la planificada. Una
radiografia de cono paralelo puede ayudar a determinar si se debe usar la longitud del implante plani-
ficada o cambiar a una longitud de implante mas corta.

Instalacion de implantes

El kit de instalacion de implantes de Adin, esta disenado para permitir la insercion de implantes sin transpor-
tador a través de los cilindros de la guia quirurgica. Esto garantiza un posicionamiento tridimensional preciso
de los implantes. Los driver de implante presentes en el kit permiten una conexion rigida a los implantes sin
transportador y también su insercion en la posicion correcta, utilizando la carraca el destornillador quirargico
o los adaptadores para contra-angulo. Velocidad de instalacion recomendada: <50 rpm. Para garantizar la
orientacion correcta del hexagono, la posicion final del implante puede concluirse antes o después de retirar
la guia quirurgica.

Disefio de las fresas

Las fresas de cirugia guiada de Adin fueron disenadas para auto-centrarse en los cilindros de la guia. Las
fresas en el kit poseen los siguientes diametros y longitudes:

Longitudes: 6 - 8 - 10 - 11,5 - 13 - 16 mm

Diametros: 2,5 - 32 - 3,85 - 4,6 mm

Cada fresa esta identificada con un color especifico que indica su diametro, asi como con marcas laser es-
pecificas a su longitud y diametro.

Nota: las fresas de 18 mm estan disponibles por separado.



Mecanismo de autocentrado:

El mecanismo de autocentrado esta controlado por un cilindro de 55 mm de diametro en la parte superior de
cada fresa. Dentro de cada cilindro hay canales unicos que permiten que el refrigerante fluya a través del cilindro
durante el fresado.

Cilindro autocentrante

En la parte superior de cada cilindro hay un tope incorporado para garantizar que se alcanza y no se sobrepasa la
profundidad de fresado correcta cuando entra en contacto con el cilindro de la guia:

Tope incorporado | |



Diseno del punch

El punch de tejido esta disenado para hacer una incision circular de 5 mm,
y permite el autocentrado de la misma manera que las fresas de cirugia
guiada.

Cilindro autocentrante

Nota: el punch solo hace una incisién circular en el sitio planificado del implante y no elimina el tejido
blando. Después de su uso, retire la guia y retire el tejido blando con la ayuda de un bisturi, un cuchillo de
Orban, una cureta periodontal o un instrumento similar.

Diseno de la fresa piloto

La fresa piloto se usa para hacer la perforacion inicial en el hueso. Su diseno es similar al de las otras fresas guia-
das, adicionalmente puede regularizar el hueso cuando sea necesario.

Su porcion activa es de 2,5 mm de ancho y 6 mm de largo.

Esta disenada para que el cilindro auto-centrante se alinee al cilindro de la guia antes de que la fresa toque el
hueso, para garantizar la perforacion correcta con la fresa.



Kits del sistema de cirugia guiada de Adin - Aspectos de disefo

El sistema de cirugia guiada de Adin consta de varios kits, cada uno disenado para procedimientos y tipos de im-
plantes muy especificos:

o Kit de fresado - Estandar

o Kits de instalacion — RS

o Kit de fresado e instalacion - CloseFit™ NP y UNP

o Kit de instalacion - CloseFit™ RP y WP

El kit de fresado estandar

El kit de fresado estandar esta disenado para usarse con cilindros de 55 mm.
El kit esta organizado de una manera que mejora la sequridad y la facilidad de uso.

1. La cuadricula esta configurada
para que el fresado siga una
secuencia de izquierda a derecha:

|

2. Las fresas de cada columna
vertical corresponden a un
diametro especifico.




3. El diametro de cada grupo de
fresado se refiere al diametro de la
zona de corte de la fresa, como se
indica en la ilustracion.

4, Todas las fresas en cada fila
horizontal son de la misma longitud.

5. El medidor de seguridad

en el lateral proporciona
una verificacion sencilla de
la longitud de las fresas,
encajando sus cilindros en
espacio indicado.




El kit de instalacion RS

El kit de instalacion RS esta disenado para usarse con cilindros de 5,5 mm.
El kit esta organizado en 6 areas, cada una de las cuales representa una funcion especifica durante la instalacion
del implante:

1. Fresa y tornillos de fijacion:

Se utilizan para anclar la quia a

Su posicion correcta cuando la
caracteristicas del caso y el diseno
de la guia lo requieren.

2. Drivers de implante:
Se utiliza para insertar implantes sin
transportador en la posicion planificada.

3. Driver de implante atornillado:
Sirven para la insercion del implante y
para proporcionar anclaje adicional a la
guia cuando es necesario.

Nota:

Las marcas de montaje en los driver
se utilizan para visualizar la alineacion
correcta del hexagono del implante.



4. Prolongadores:

Se usa para extender la longitud de los
instrumentos cuando por el diseno de

la quia o las caracteristicas del caso lo

requieren.

5. Instrumentos de extraccion.

Se utilizan para retirar el driver del
implante cuando éste no sale de forma
sencilla.

6. Carraca y destornillador quirurgico:
Se utiliza para la insercion de implantes
distantes como alternativa a la
instalacion con contra-angulo.
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