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La agenesia dental es un desorden heterogéneo
determinado genéticamente que se manifiesta como la
ausencia congénita de uno o mas dientes. Constituye
una de las anomalias més comunes con una
prevalencia entre el 1,6% y el 9,6% en dientes
permanentes. Su tratamiento debe realizarlo un equipo
multidisciplinar (odontopediatra, ortodoncista, cirujano,
rehabilitador y psicoélogo y terapeuta). El objetivo de este
poster es presentar el tratamiento multidisciplinar de
agnesia de un incisivo lateral

Caso clinico/Metodologia

Paciente de 40 afios, con agenesia del diente 1.2. Tras

tratamiento ortodéncico fue derivada al master para
valoracién de implante en dicha posicién. Tras el estudio
implantolégico (historia, clinica, fotos, tomografia
computerizada, modelos, etc).
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Virtual

Procedimos a la colocacién del implante guiado con férula
quirargica y colocaciéon de injerto conectivo simultaneo para
aumentar el volumen en sentido horizontal y vertical y asi en una
segunda fase favorecer el manejo de los tejidos blandos para
conseguir devolver la arquitectura gingival perdida (papila mesial
y distal). Durante el periodo de cicatrizacion se utilizé como
provisional un Maryland. En la segunda fase quirlrgica, se
accedio al implante para colocacién de una corona provisional
atornillada al mismo (pilar atlantis). Durante esta fase de
provisionalizacion,se procedié al manejo de los tejidos blandos
mediante la modificacion de la corona con composite, para
reproducir el perfil de emergencia ideal (margen gingival y
papilas ausentes). Finalmente, se rehabilité con corona cemento-
atornillada de circona fresada, estratificando la cara vestibular.

Fase Quirurgica/Cicatrizacion
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Conclusiones

+ Es imprescindible realizar un correcto diagnéstico y estudiar
cada caso de forma individualizada en pro de una
planificacién y una secuencia de tratamiento adecuadas.
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