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1. Guias quirtrgicas SICAT

1. Guias quirurgicas SICAT

Finalidad de uso

La guia quirdrgica SICAT es una plantilla de perforacion adaptada individualmente a cada pacien-
te con el fin de favorecer un tratamiento implantoldgico. Es un medio auxiliar para colocar los im-
plantes previamente planeados en el maxilar del paciente. Sirve para un guiado preciso del instru-
mental.

Indicaciones

La guia quirdrgica SICAT favorece la rehabilitacion implantolégica.

Contraindicaciones

Alergias o hipersensibilidad a los componentes quimicos de los materiales utilizados (polimetil-
metacrilato "PMMA", titanio) o a los materiales utilizados por el dentista en la elaboracién de una
férula radiografica o durante la intervencion (por ejemplo, acero inoxidable).

Guias quirdrgicas SICAT
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1. Guias quirurgicas SICAT

Beneficio clinico

Las guias quirtrgicas SICAT permiten la maxima precision al llevar a cabo quirtrgicamente la pla-
nificacién de implantes en la maxila o mandibula del paciente, reduciendo asi el riesgo de compli-
caciones quirurgicas y protésicas al minimo.

Grupo de pacientes
No hay criterios de exclusidn para el grupo de pacientes.

No obstante, la guia quirlrgica SICAT se emplea dentro de una secuencia de tratamiento comple-
ta que requiere el uso de distintos productos médicos. Para estos productos, deben tenerse en
cuenta las indicaciones, incluyendo las del grupo de pacientes en conformidad con las correspon-
dientes instrucciones de uso del fabricante.
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1. Guias quirtrgicas SICAT

Usuarios previstos

Los usuarios previstos son especialistas dentales cualificados, como, por ejemplo, dentistas.

Nota importante

Producto de un solo uso.

Las guias quirdrgicas SICAT son productos de un solo uso. No reutilice ni

intente esterilizar o volver a desinfectar la guia quirdrgica SICAT. Hacerlo
prodria suponer un riesgo de infeccidn para el paciente y para el manipu-
ADVERTENCIA lador del producto. Asimismo, el funcionamiento y las cualidades del pro-

ducto podrian verse negativamente afectados.

La placa de mordida de SICAT es un producto de un solo uso. No reutilice

ni intente esterilizar o volver a desinfectar la placa de mordida SICAT. Ha-
cerlo podria suponer un riesgo de infeccion para el paciente y para el ma-
ADVERTENCIA nipulador del producto. Ademas, puede influir de forma negativa en el

rendimiento y las propiedades del producto.
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1. Guias quirurgicas SICAT 1.1. Tipos de guias quiriirgicas SICAT

1.1. Tipos de guias quirurgicas SICAT

Existen tres tipos diferentes de guias quirtrgicas SICAT: CLASSICGUIDE, OPTIGUIDE y
DIGITALGUIDE.

SICAT CLASSICGUIDE SICAT OPTIGUIDE

Las guias quirtrgicas CLASSICGUIDE se fabrican en el laboratorio de SICAT conforme a la planifi-
cacion de implantes a través del procesamiento de una férula radioldgica. Las guias
CLASSICGUIDE pueden ofrecer soporte dental o bien soporte sobre la mucosa, siendo posible la
fijacidn con pines y tornillos de anclaje, o con microimplantes.

Las guias quirdrgicas OPTIGUIDE se fabrican en el laboratorio de SICAT en base a impresiones op-
ticas y radiografias 3D. Con las guias OPTIGUIDE no es necesario el uso de guias radioldgicas. Las
guias quirurgicas OPTIGUIDE estan disponibles para soporte dental o de mucosa.
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1.1. Tipos de guias quirirgicas SICAT 1. Guias quirtrgicas SICAT

SICAT DIGITALGUIDE

Las guias quirtrgicas DIGITALGUIDE se disefian en el laboratorio de SICAT en base a impresiones
Opticas y radiografias 3D. De esta forma, se elabora un modelo digital de guia quirdrgica. Puede
imprimir este modelo con su propia impresora 3D, o bien encargar su impresion a un laboratorio
de su eleccidn. Con las guias DIGITALGUIDE no es necesario el uso de guias radioldgicas. Las guias
quirlrgicas DIGITALGUIDE estan disponibles para soporte dental.

Si se decanta por hacer usted mismo un encargo para laimpresion de la
guia quirdrgica, por favor, asegurese de que el laboratorio de su eleccién
disponga de los casquillos de fresado correspondientes.
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1. Guias quirurgicas SICAT 1.1. Tipos de guias quiriirgicas SICAT

Para las guias quirdrgicas CLASSICGUIDE y OPTIGUIDE, disponemos de casquillos piloto, de un
sistema genérico de «casquillo en casquillo» y de casquillos maestros para sistemas de cirugia
guiada. Estos sistemas de cirugia guiada ofrecen por lo general un procedimiento completo que
va desde el fresado inicial hasta la insercién del implante.

SICAT es compatible, entre otros, con los sistemas de cirugia guiada de los siguientes fabricantes:
Alphatech
Anthogyr
Astra Tech
BEGO Implant Systems
Bicon Dental Implants
BioHorizons
Biomet 3i™
Bredent
CAMLOG® Biotechnologies
Dentaurum
DENTSPLY Friadent
Hiossen
Implant Direct
Kentec
Klockner
Leone

Medentis Medical
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1.1. Tipos de guias quirirgicas SICAT 1. Guias quirtrgicas SICAT

MEISINGER

Neoss

Nobel Biocare™
SICinvent
Straumann®
Sweden&Martina
TRI Dental Implants
Zimmer® Dental

En la pagina web de SICAT www.sicat.com puede encontrar una lista actualizada con todos los
sistemas de cirugia guiada compatibles.

Por favor, tenga en cuenta que determinados factores pueden limitar el
uso de guias OPTIGUIDE y DIGITALGUIDE, y SICAT recomienda la utiliza-
NOTA cion de guias CLASSICGUIDE en algunos casos. Por favor, consulte la si-
guiente seccién para mas informacion al respecto: Diagrama de ayuda:
(CLASSICGUIDE, OPTIGUIDE o DIGITALGUIDE? [» Pdgina 14].
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1. Guias quirurgicas SICAT 1.2. Definiciones

1.2, Definiciones

1. Placa de mordida con marcadores de referencia (CLASSICGUIDE)

La placa de mordida sirve de base para la férula radiolégica y presenta marcadores de referencia
(marcadores esféricos; véase imagen). Por favor, utilice exclusivamente los kits de placa de mordi-
da que proporciona SICAT. Los kits de placa de mordida de SICAT estan compuestos de una placa
de mordida para elaborar la férula radiolégica, un CD-ROM para grabar los datos de planificacion
de implantes y una caja de envio con material de acolchado.

2. Férula radiologica (CLASSICGUIDE)

El paciente lleva puesta la férula radioldgica durante la toma radioldgica. La propuesta protética
radioopaca que pueda incluir la férula radiolégica (véase imagen) es visible en la tomografia y le
sirve al odontdélogo como orientacidn para la planificacion del implante. A partir de la férula radio-
l6gica, SICAT fabricara posteriormente una guia quirdrgica precisa.

Imagen 1: Placa de mordida con marcadores de referencia  Imagen 2: Guia radiolégica
(CLASSICGUIDE) (CLASSICGUIDE)
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1.2. Definiciones 1. Guias quirtrgicas SICAT

3. Guia quirurgica

Una guia quirdrgica CLASSICGUIDE u OPTIGUIDE, o bien una guia quirdrgica basada en un disefio
de DIGITALGUIDE es un dispositivo personalizado especifico para el paciente. Tras colocar la guia
quirdrgica en el maxilar del paciente, los instrumentos quirtrgicos y, en determinados casos, el
implante se guian de forma precisa a través de los casquillos de fresado hacia la posicion que haya
planificado de antemano.

4. Modelos dpticos

El modelo éptico se obtiene al escanear un modelo de yeso con un escaner 3D, o bien al escanear
el maxilar con una camara intraoral 3D.

Imagen 3: Guia quirdrgica Imagen 4: Modelos dpticos
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1. Guias quirurgicas SICAT

1.3. Diagrama de ayuda: ; CLASSICGUIDE, OPTIGUIDE o DIGITALGUIDE?

1.3. Diagrama de ayuda: ;CLASSICGUIDE, OPTIGUIDE o DIGITALGUIDE?
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2. SICAT CLASSICGUIDE

2. SICAT CLASSICGUIDE

La guia quirdrgica CLASSICGUIDE se basa en una férula radiolégica hecha a medida para el pa-
ciente, la cual se puede elaborar de tres formas diferentes dependiendo de la indicacion clinica:

Férula radioldgica convencional basada en una férula termoplastica para maxilares parcial-
mente dentados en los que faltan varios dientes, si se desea recurrir a una propuesta protéti-
ca con sulfato de bario.

Férula radioldgica directa basada en un registro de mordida - cuando faltan sélo uno o dos
dientes, si disefia una propuesta protética con CEREC, o bien si no es necesario disponer de
una propuesta protética.

Férula radioldgica para maxilares desdentados basada en un duplicado de protesis.

SICAT fabrica la guia quirdrgica CLASSICGUIDE directamente a partir de la férula radioldgica. Por
ello, es fundamental que la férula radioldgica se elabore de forma adecuada para poder garantizar
a su vez la calidad final de la guia quirdrgica.

Puede encontrar mas informacion sobre los temas tratados anteriormente en Férula radiolégica
convencional [» Pdgina 19], Férula radioldgica directa [ Pdgina 24] y Férula radiolégica para
maxilares desdentados [» Pdgina 28].

este manual. Un procesado incorrecto supone un riesgo de infeccion para
el paciente y el manipulador del producto. Ademas, puede influir de for-
ma negativa en el rendimiento y las propiedades del producto.

f Limpie y desinfecte la placa de mordida conforme a las instrucciones de

ADVERTENCIA

GUIAS QUIRURGICAS SICAT Pagina 15



2. SICAT CLASSICGUIDE

Para evitar que la placa de mordida se deforme debido al calor, protéjala
de la luz solar directay la altas temperaturas.

>

ADVERTENCIA

Nunca utilice placas de mordida dafiadas (p. ej, deformadas, con grietas,
fracturas, fisuras o piezas ausentes). Antes de usar la placa de mordida,
ADVERTENCIA compruebe que no presenta dafnos.

>

El uso de la placa de mordida una vez finalizada su vida Gtil puede provo-
car dafios para la salud. Aseglrese de no seguir utilizando la placa de
ADVERTENCIA mordida si ha excedido su vida util.

>

Eluso de la placa de mordida por parte de personal no cualificado puede
ocasionar dafios en la salud del paciente o un uso incorrecto de esta. El
ADVERTENCIA uso de la placa de mordida se limita al personal cualificado.

>

Tras la limpieza y la desinfeccidn, cercidrese de que la placa de mordida
dispone alin de ocho marcadores radiopacos. De lo contrario, utilice una
ADVERTENCIA nueva placa de mordida.

>
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2. SICAT CLASSICGUIDE

El uso de materiales incorrectos para la realizacion de la guia radiolégica

puede suponer un riesgo para la salud del paciente. Ademas, puede influir
de forma negativa en el rendimiento y las propiedades del producto. Para
ADVERTENCIA la realizacion, utilice solamente materiales validados por SICAT. En las

instrucciones de utilizacion encontrard la lista de materiales.

Puede modificar la placa de mordida Gnicamente en las partes previstas
para ello. Al modificar la placa de mordida, evite la formacién de cantos
ADVERTENCIA afilados y daiios, como deformaciones, grietas o fracturas.
A No utilice ningin método de desinfeccidn o esterilizacion basado en altas

temperaturas (p. e]. autoclave). La placa de mordida podria deformarse.
ADVERTENCIA
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2. SICAT CLASSICGUIDE 2.1. Método de trabajo para SICAT CLASSICGUIDE

2.1. Método de trabajo para SICAT CLASSICGUIDE

INDICACION CLiNICA
ELABORACION DE LA FERULA RADIOLOGICA
TOMA DE LA TOMOGRAFIA TDV / TC

PLANIFICACION DE IMPLANTES

FABRICACION DE LA GUIA QUIRURGICA EN SICAT
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2.2. Férula radiolégica convencional 2. SICAT CLASSICGUIDE

9

2.2. Férula radiologica convencional

Para la fabricacion de una guia radioldgica con una propuesta de protesis radiopaca, debera dis-
poner en su laboratorio técnico dental de los siguientes materiales:

un modelo de yeso (de tipo IV) del maxilar del paciente
una placa de mordida con marcadores de referencia (a la venta en www.sicat.com)

una l[amina de termoformado transparente de elasticidad dura, que se adhiera al PMMA (gro-
sor minimo: 1,5 mm; grosor maximo: 2,0 mm)

una termoformadora
resina de polimerizacion en frio (PMMA)*
resina opacadora de radiografias*

*En el siguiente capitulo Materiales necesarios [» Pdgina 25] encontrara una lista de los materia-
les validados por SICAT.

Utilice solamente impresiones o modelos de yeso actuales. Si la situacion
anatémica cambia, la guia quirdrgica no quedara correctamente asenta-
ADVERTENCIA da.

Utilice Unicamente planchas termoplasticas que se adhieran al PMMA.
Tiene que quitar las peliculas de proteccidn después del proceso de ter-
moformado. Sélo asi es posible garantizar una adhesién permanente en-
tre la placa de mordida, la férula termoplastica y la propuesta protética.

NOTA
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2. SICAT CLASSICGUIDE 2.2. Férula radiolégica convencional

Utilice solamente planchas termoplasticas con un grosor entre 1,5 mmyy

2,0 mm.
ADVERTENCIA
La elaboracion tanto de férulas radioldgicas convencionales como de fé-
NOTA rulas radioldgicas para maxilares desdentados requiere experiencia

odontotécnica y preferentemente debe ser realizada por un protésico
dental.
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2.3. Elaboracién de una férula radiolégica convencional 2. SICAT CLASSICGUIDE

2.3. Elaboracion de una férula radiolégica convencional

Cuanta mayor calidad tengan y mas actuales sean la impresion y el modelo de
NOTA yeso, mejor quedaran asentadas la férula radioldgica y la guia quirlrgica, lo
cual es determinante para la precision en la colocacion de los implantes.

A La férula radioldgica no se puede modificar después de haber realizado la to-

ma radioldgica tridimensional con ella.
ADVERTENCIA

1. Elabore un modelo de yeso usando yeso extraduro (de tipo IV) y realice un modelado wax-up sobre
este. La altura del modelo de yeso no debe sobrepasar los 4 cm ya que la caja de envio no permite
una altura mayor.

2. Elabore una guia de termoformado sobre el modelo de yeso con el modelado wax-up (grosor mini-
mo: 1,5 mm; grosor maximo: 2,0 mm) y, a continuacion, retire el modelado wax-up de la guia de
termoformado.

3. Bloquee las zonas retentivas. Aisle el yeso para que no se contamine con resina.

Imagen del punto 1 Imagen del punto 2 Imagen del punto 3
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2. SICAT CLASSICGUIDE

2.3. Elaboracion de una férula radiolégica convencional

9

4. Aplique la resina radiopaca en la parte de la guia de termoformado en donde se encontraba
anteriormente el modelado wax-up.

5. La propuesta de protesis elaborada de esta forma debe quedar exactamente al nivel de la
mucosa.

6. Si el maxilar es pequefio, las zonas marcadas en verde de la placa de mordida se pueden re-

cortar. No se pueden modificar las ni tampoco cubrirlas con resi-
na.

Imagen del punto 4 Imagen del punto 5 Imagen del punto 6
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2.3. Elaboracion de una férula radiolégica convencional 2. SICAT CLASSICGUIDE

9

7. Limpiey desinfecte la placa de mordida conforme a las instrucciones en el siguiente capitulo:
Proceso de limpieza y desinfeccion [» Pdgina 67]

8. Prepare el polimerizado en frio transparente (sin sulfato de bario) hasta que adquiera una
consistencia viscosa. Aplique el liquido del polimerizado en frio sobre la parte superior de la
guia de termoformado y sobre la placa de mordida (lado sin marcadores de referencia) para
preparar las superficies. Vierta resina sobre la placa de mordida (lado sin marcadores de refe-
rencia). Se debe utilizar una cantidad suficiente de resina, ya que esta sirve tanto para adherir
la placa de mordida a la guia de termoformado como para garantizar la solidez de la guia ra-
dioldgica.

9. Coloque la guia de termoformado en la parte anterior de la placa de mordida, en el lado que
no contiene los marcadores de referencia.

10.Presione la guia de termoformado (colocada en el modelo de yeso) contra la placa de mordi-
da hasta que la resina se haya endurecido. Compruebe que la guia radioldgica quede asenta-
da de forma segura y firme en el modelo de yeso.

Imagen del punto 7 Imagen del punto 8 Imagen del punto 9
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2. SICAT CLASSICGUIDE 2.4. Férula radiolégica directa

2.4. Férula radiologica directa

Puede usar una guia radioldgica directa solamente cuando haya espacios desdentados de co-
mo maximo dos dientes, para los cuales no sea necesario visualizar una propuesta de prétesis en
la radiografia 3D, o bien cuando se realice una propuesta de prétesis virtual (p. ej. con CEREC AC
de Dentsply Sirona).

El uso de un registro de mordida permite la fabricacién rapida de una guia radioldgica directa-
mente en la boca del paciente. No es necesaria la preparacion de la guia radioldgica a partir de un
modelo de yeso con ayuda de tecnologia de termoformado.

Como registro de mordida, se deben usar solamente materiales validados por SICAT. *En el si-
guiente capitulo Materiales necesarios [» Pdgina 25] encontrara un resumen completo de todos
los materiales validados.

La guia radioldgica es la base para la posterior fabricacion de una guia quirdrgica CLASSICGUIDE.
Por esta razdn, se debe garantizar un asiento seguro y firme en el maxilar del paciente.

Por favor, aseglrese de que con cada férula radioldgica envie también el
NOTA modelo de yeso correspondiente a SICAT para poder garantizar la calidad
de la guia quirdrgica.
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2.5. Materiales necesarios

2.5. Materiales necesarios

SICAT ha validado los siguientes materiales:

Material
Registro de mordida

Resina de polimeriza-
cién en frio

Resina opacadora de
radiografias

Lamina de termofor-
madodel,5a2 mm

GUIAS QUIRURGICAS SICAT

Nombre
Metal Bite

Material de 2 compo-
nentes

Fabricante
r-dental

ivoclar

ProBase Cold Mo-
nomer

ProBase Cold Poly-
mer

Material de 2 compo-
nentes

Anaxdent

Acryline X-Ray
Powder (BaS04 al
25 %) o Acryline X-
Ray Powder DVT
(BaS04 al 10 %)

Acryline Liquid

Erkodur Erkodent

2. SICAT CLASSICGUIDE

Internet
https://r-dental.com/
https://www.ivoclar.com

https://www.anaxdent.com/

https://www.erkodent.de/
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2. SICAT CLASSICGUIDE

4

2.6. Elaboracién de una férula r légica directa

2.6. Elaboracion de una férula radiologica directa

A\

ADVERTENCIA

Aseglrese de que la férula radioldgica quede asentada de forma seguray
firme en la boca del paciente. Si no queda asentada correctamente, repita
la operacion.

Aplique solamente una capa de material de registro. El registro de mordi-

NOTA da no sirve para garantizar la solidez de la férula quirdrgica, sino Unica-
mente para poder reproducir el posicionamiento de ésta.
NOTA Aplique el material de registro de mordida solamente en el lado de la pla-

ca de mordida sin marcadores de referencia.

A

ADVERTENCIA

La férula radiolégica no se puede modificar después de haber realizado la
toma radioldgica tridimensional con ella.
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2.6. Elaboracién de una férula radiolégica directa 2. SICAT CLASSICGUIDE

1. Realice 4 perforaciones (@ 4 mm) en las zonas de la placa de mordida SICAT previstas para
ello.

2. Limpiey desinfecte la placa de mordida conforme a las instrucciones en el siguiente capitulo:
Proceso de limpieza y desinfeccion [» Pdgina 67]

3. Aplique el registro de mordida a lo largo de toda la superficie interior de la placa de mordida
(lado sin marcadores de referencia). Las perforaciones sirven para retener el registro de mor-
dida sobre la placa de mordida.

4. Registre la mordida en la boca del paciente.

Imagen del punto 1 Imagen del punto 2 Imagen del punto 3
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2. SICAT CLASSICGUIDE 2.7. Férula radiolégica para maxilares desd d

2.7. Férula radiologica para maxilares desdentados

Al elaborar una férula radioldgica para un maxilar desdentado, necesita disponer de una prétesis
total que se corresponda con el resultado final deseado en lo que a estética, oclusién y fonética se
refiere.

Como base para la férula radioldgica se utiliza un duplicado de la prétesis total. Este duplicado se
elabora con resinas de diferente radioopacidad para poder visualizar a su vez los dientes y la su-
perficie de la mucosa en la toma radioldgica tridimensional.

Si no se dispone de una prétesis que se corresponda con el resultado final, sera necesario elaborar
previamente un modelado en cera.

Situacion de partida Férula radiolégica Toma radiolégica en 3D

La elaboraciéon tanto de férulas radiolégicas convencionales como de fé-
rulas radioldgicas para maxilares desdentados requiere experiencia
odontotécnica y preferentemente debe ser realizada por un protésico
dental.

NOTA
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desd ] 2. SICAT CLASSICGUIDE

2.8. Elaboracién de una férula radiolégica para ilares

2.8. Elaboracion de una férula radiolégica para maxilares
desdentados

Es muy importante que la protesis total quede perfectamente asentada

NOTA . . . . Y
ya que el duplicado de la misma sirve de base para la férula radioldgica.
A La férula radioldgica no se puede modificar después de haber realizado la
toma radioldgica tridimensional con ella.
ADVERTENCIA
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2. SICAT CLASSICGUIDE 2.8. Elaboracién de una férula radiolégica para maxilares desd d

1. Compruebe que la prétesis total quede asentada perfectamente en la boca del paciente. Si la
prétesis no queda asentada de forma exacta sobre la mucosa, debera realizar un rebasado
con la protesis en la boca del paciente aplicando material de rebases. Para el rebasado de la
prétesis, utilice esta a modo de cuchara de impresidn y tome una impresién de la situacion
actual de la mucosa (como con un rebasado convencional). Utilice material de rebases de sili-
cona.

2. Elabore un modelo de yeso a partir de la prétesis total (rebasada, si fuese necesario) que re-
presente la situacidn actual de la mucosa.

Imagen del punto 1 Imagen del punto 1 Imagen del punto 2
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2.8. Elaboracién de una férula radiolégica para ilares desde 1 2. SICAT CLASSICGUIDE

3. Retire el material sobrante del modelo de yeso.

4. Utilice un molde de duplicado para duplicar la prétesis total con el modelo. Si no dispone de
un molde de duplicado, puede utilizar material de impresion de silicona (material de la pared
anterior) de forma alternativa para registrar la situacién de la prétesis.

5. Para poder visualizar los dientes posteriormente en la radiografia 3D, rellene la parte del mol-
de de duplicado que muestra los dientes con resina radiopaca (parte de sulfato de bario de
aprox. un 25 %).

Imagen del punto 3 Imagen del punto 4 Imagen del punto 5
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2. SICAT CLASSICGUIDE 2.8. Elaboracién de una férula radiolégica para maxilares desd d

6. Coloque ahora el modelo de yeso (con la situacion actual de la mucosa) en el molde de dupli-
cado, directamente sobre la resina radiopaca todavia blanda que forma la corona dental. La
mezcla de plasticos debe entrar en contacto con la superficie del modelo, de modo que la co-
rona dental adopte la deformacion de la situacién de la mucosa.

7. Deje que la corona dental de resina radiopaca se endurezca.

8. Reduzca entonces el bloque de sulfato de bario para obtener una corona dental aparte. Sepa-
re los dientes para que se muestren de forma individual en la radiografia 3D y sean claramen-
te visibles.

9. Coloque la corona dental aparte en el molde de duplicado.

Imagen del punto 6 Imagen del punto 8 Imagen del punto 9
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2.8. Elaboracién de una férula radiolégica para ilares desde 1 2. SICAT CLASSICGUIDE

10.Coloque el modelo de yeso, que representa la situacion actual de la mucosa, en el molde de
duplicado asentandolo sobre la corona dental.

11.Vierta la resina radiopaca con una parte de sulfato de bario del 10 % a través de uno de los
orificios del molde de duplicado. Emplear una mezcla con un 10 % de sulfato de bario le per-
mitird posteriormente diferenciar con claridad la mucosa de los dientes en la radiografia 3D.

12.Una vez endurecida la mezcla, obtendra un duplicado de la prétesis con diferentes concen-
traciones de resina radiopaca.

13.Limpiey desinfecte la placa de mordida conforme a las instrucciones en el siguiente capitulo:
Proceso de limpieza y desinfeccion [» Pdgina 67]

14.Prepare polimerizado en frio (resina sin sulfato de bario) hasta que adquiera una consistencia
viscosa. Aplique el liquido del polimerizado en frio sobre la parte inferior de la placa de mor-
dida (lado sin marcadores de referencia) para preparar las superficies. Aplique resina sobre la
placa de mordida. Se debe utilizar una cantidad suficiente de resina, ya que esta sirve tanto
para adherir la placa de mordida al duplicado de la prétesis total como para garantizar la soli-
dez de la guia radioldgica.

Imagen de los puntos 10y 11 Imagen del punto 12 Imagen del punto 13
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2. SICAT CLASSICGUIDE 2.8. Elaboracién de una férula radiolégica para maxilares desd d

15.Coloque el duplicado de la prétesis total (elaborado con la mezcla de plastico y sulfato de ba-
rio) sobre la placa de mordida. Aplique presion sobre el duplicado de la prétesis total coloca-
do encima de la placa de mordida hasta que la resina se haya endurecido. Compruebe que la
guia radioldgica quede asentada de forma segura y firme sobre el modelo de yeso.

Imagen del punto 14 Imagen del punto 14 Placa de mordida

No puede recortar las ni tampoco cubrirlas con
resina.

Si el maxilar es pequeiio, las zonas marcadas en verde de la placa de mor-
dida se pueden recortar.

A La férula radioldgica no se puede modificar después de haber realizado la

toma radioldgica tridimensional con ella.
ADVERTENCIA
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2.9. Toma radiolégica tridimensional (TVD o TC) 2. SICAT CLASSICGUIDE

2.9. Toma radioldgica tridimensional (TVD o TC)

Recomendaciones generales para la utilizacion de férulas radiolégicas (CLASSICGUIDE)

Para obtener buenos resultados con la toma radioldgica, tenga en cuenta las siguientes recomendacio-
nes generales:

Compruebe que la férula radioldgica se quede asentada correctamente y que tenga una buena soli-
dez.

Aseglrese de que la placa de mordida, la férula y la propuesta protética (en caso de haberla) per-
manecen en todo momento mutuamente adheridas, incluso si se aplica presién sobre ellas. La resi-
na debe estar endurecida por completo.

Realice la toma con el paciente llevando puesta la férula radioldgica.

Realice la toma de cada maxilar por separado.

Oriente el plano de oclusion de tal forma que quede paralelo al corte de la tomografia.
Abra ligeramente la mordida, por ejemplo, con rollos de algodén.

Extraiga piezas metalicas no fijas del maxilar opuesto, tales como prétesis.

Aseglrese de que los dientes del maxilar opuesto no entren en contacto con los marcadores de re-
ferencia de la férula radioldgica.

A La resina tiene que estar ya endurecida antes de realizar la toma radioldgica

tridimensional.
ADVERTENCIA

A Asegurese de que la férula radioldgica se quede asentada en el maxilar

sin espacios, de forma segura y firme.
ADVERTENCIA
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2. SICAT CLASSICGUIDE 2.9. Toma radiolégica tridimensional (TVD o TC)

Ensaye con el paciente la colocacion correcta de la férula radioldgica si la

toma radioldgica tridimensional se va a realizar en una clinica diferente,
ADVERTENCIA sin su presencia.

Advierta al paciente de que la férula radioldgica tiene que quedar asenta-

da en el maxilar sin espacios, de forma segura y firme, y que durante la
ADVERTENCIA toma no puede realizar ningln tipo de movimiento.

Alineacion del nivel de oclusion en paralelo al corte
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2.10. Toma radiolégica tridil ional con un dispositivo TVD de Sirona 2. SICAT CLASSICGUIDE

2.10. Toma radiologica tridimensional con un dispositivo TVD de
Sirona

1. Prepare la toma radioldgica tridimensional seleccionando el soporte de placa de mordida co-
rrespondiente (maxilar superior o inferior).

2. Indiquele al paciente que se coloque la férula radioldgica. Compruebe que la férula radioldgi-
ca quede asentada de forma segura y firme.

3. Cierre el brazo giratorio y ajuste la altura del equipo hasta que los dientes incisivos y la esfera
del soporte de placa de mordida estén a la misma altura.

4. Ahora acerque con cuidado al paciente al soporte de la placa de mordida. El paciente tiene
que morder suavemente el mismo. La férula radioldgica deberia estar en posicion horizontal
en este momento.

5. Inicie la toma radioldgica tridimensional en su dispositivo de TVD.

Imagen del punto 4 Imagen del punto 4
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2. SICAT CLASSICGUIDE 2.11. Pardmetros para la toma radiolégica con di: itivos de TC o TVD

P

2.11. Parametros para la toma radiologica con dispositivos de TC o
TVD

Para obtener resultados 6ptimos, asegurese de que su sistema de toma radioldgica tridimensio-
nal esté configurado con los siguientes pardametros:

Inclinacién de gantry =0°
Cortes paralelos
Grosor de corte <0,7 mm

Formato DICOM 3 Standard

Para obtener tomas de buena calidad, consulte las instrucciones de uso para su sistema de TVD o
TC.

Para una guia quirdrgica SICAT CLASSICGUIDE, por lo menos cuatro mar-
cadores de referencia tienen que ser visibles en la toma radioldgica tridi-

ADVERTENCIA mensional.

Advierta al paciente de que la férula radioldgica tiene que quedar asenta-

da en el maxilar sin espacios, de forma segura y firme, y que durante la
ADVERTENCIA toma no puede realizar ningln tipo de movimiento.

Si la guia de termoformado se suelta de la placa de mordida tras la radio-

grafia, serd necesario volver a fijarla con resina radiopaca y repetir la ra-

ADVERTENCIA diografia.
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2.11. Parametros para la toma radiolégica con dispositivos de TC o TVD 2. SICAT CLASSICGUIDE

A Solamente personal cualificado puede realizar la toma radioldgica tridi-

mensional.
ADVERTENCIA

A La toma radioldgica tridimensional no puede mostrar artefactos severos.
ADVERTENCIA
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2. SICAT CLASSICGUIDE 2.12. Evitar posibles errores

2.12. Evitar posibles errores

1. Colocacion incorrecta de la férula radiolégica

En este ejemplo se aprecia un espacio de aproximadamente 2 mm entre la férula radiolégica y el
diente. Si no se puede garantizar el posicionamiento exacto de la férula radioldgica y de la guia
quirdrgica durante la tomay la operacidn, respectivamente, es muy probable que la precision de
las perforaciones se vea negativamente afectada de forma muy significativa.

2. Movimiento del paciente

Si el paciente se mueve de forma accidental durante la toma, apareceran artefactos de movimien-
to. Estos dificultan el reconocimiento de los marcadores de referencia asi como de importantes
estructuras anatémicas. Por esta razdn, es importante advertir previamente al paciente de que no
se puede mover durante la toma. En esta toma se aprecian estructuras dobles. SICAT no puede fa-
bricar ninguna guia quirdrgica con una toma radioldgica tridimensional semejante. Una nueva to-
ma radioldgica tridimensional es necesaria.

3. Marcadores de referencia dificiles de reconocer

Para poder fabricar una guia quirtrgica CLASSICGUIDE que sea precisa, es imprescindible que los
marcadores de referencia se muestren de forma perfectamente reconocible y sin errores. Si el ma-
xilar opuesto muestra estructuras proximas a los marcadores de referencia que absorban los ha-
ces de rayos X de forma severa (por ejemplo, coronas metalicas o de ceramica), resulta de gran
ayuda abrir la mordida con rollos de algodén.
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2.12. Evitar posibles errores

2. SICAT CLASSICGUIDE

Imagen 1: Colocacién incorrecta Imagen 2: Movimiento del paciente

Imagen 3: Marcadores de referencia dificiles de reconocer

Aseglrese de que emplea exclusivamente tomas radioldgicas tridimen-
sionales actuales para la planificacion. De lo contrario, la situacion de la

mucosa y del hueso que se muestra en la planificacion podria diferir seve-

ADVERTENCIA ramente de la situacion real.
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2. SICAT CLASSICGUIDE

2.12. Evitar posibles errores

A

Solamente se puede enviar a SICAT la férula radioldgica que el paciente
haya llevado puesta durante la toma radioldgica tridimensional.

ADVERTENCIA
A La férula radioldgica no se puede modificar después de haber realizado la
toma radioldgica tridimensional con ella.
ADVERTENCIA
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3. SICAT OPTIGUIDE

3. SICAT OPTIGUIDE

La guia quirdrgica OPTIGUIDE se basa en la superposicidén de un modelo éptico de un maxilar de-
terminado y de la correspondiente toma radioldgica tridimensional. Junto con la planificacién de
implantes y el pedido de los casquillos de fresado deseados, SICAT fabrica una precisa guia quirdr-
gica. Para la OPTIGUIDE, no es necesario elaborar una férula radioldgica a partir de una placa de
mordida.

Si antes de la toma radioldgica no esta seguro de si el caso presente es el
adecuado para una OPTIGUIDE y DIGITALGUIDE, efectle la toma con una

NOTA férula radioldgica y escoja el tipo de guia una vez que haya evaluado la to-
ma radioldgica tridimensional. En caso de duda, pongase en contacto con
el servicio técnico de SICAT.
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3. SICAT OPTIGUIDE 3.1. Método de trabajo para SICAT OPTIGUIDE

3.1. Método de trabajo para SICAT OPTIGUIDE

IMPRESION DVT / IMPRESION CT

TOMA DE IMPRESIONES OPTICAS O UN MODELO DE
YESO

PLANIFICACION DE LOS IMPLANTES

REALIZACION DE LA GUIA QUIRURGICA EN SICAT

CIRUGIA
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3.2. Preparacion de una guia quirirgica SICAT OPTIGUIDE 3. SICAT OPTIGUIDE

3.2. Preparacion de una guia quirurgica SICAT OPTIGUIDE

Puede preparar una guia quirtrgica OPTIGUIDE de dos formas diferentes:

Integre un modelo dptico directamente en GALILEOS Implant o en SICAT Implant y superpdn-
galo con la toma radioldgica tridimensional. Puede encontrar mas informacion sobre la su-
perposiciéon de un modelo dptico y una toma radioldgica tridimensional en el manual de ins-
trucciones de GALILEOS Implant o SICAT Implant.

Incluya un modelo de yeso preciso con su pedido, el cual SICAT escaneay superpone con la
toma radioldgica tridimensional.

Para las guias quirdrgicas OPTIGUIDE o DIGITALGUIDE, asegurese de que
A el paciente conserva suficientes piezas dentales como para garantizar un
posicionamiento estable de la guia quirdrgica. Si no fuese asi, debera se-

ADVERTENCIA guir el método de trabajo para CLASSICGUIDE.

Para las guias quirtrgicas OPTIGUIDE o DIGITALGUIDE, aseglrese de que

el modelo éptico se corresponda de forma exacta con la actual situacion
del maxilar a tratar. De no ser asi, la guia quirdrgica no se asentara de for-
ADVERTENCIA ma adecuada, lo que puede ocasionar una desviacién de la posicidn final

de los implantes con respecto a la planificacion de los mismos.

l6gica tridimensional sea correcta. Una superposicion imprecisa originara
desviaciones al llevar a cabo quirdrgicamente la planificacion de implan-
tes.

f Asegurese de que la superposicion entre el modelo 6ptico y la toma radio-

ADVERTENCIA
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3. SICAT OPTIGUIDE 3.2. Preparacion de una guia quirirgica SICAT OPTIGUIDE

Para poder garantizar la precision de los modelos de yeso, absténgase de

NOTA - . . .
utilizar alginato para las impresiones.

Puede encontrar mas informacion sobre los procedimientos para las tomas radioldgicas tridimen-
sionales y para la creacién de modelos 6pticos en la siguiente seccién: Recomendaciones para las
tomas radiolégicas y para la creacion de modelos épticos (OPTIGUIDE y DIGITALGUIDE) [» Pdgina
51]
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4. SICAT DIGITALGUIDE

4. SICAT DIGITALGUIDE

La guia quirdrgica DIGITALGUIDE se basa en la superposicion entre un modelo éptico de un maxi-
lar determinado y la correspondiente toma radioldgica tridimensional. Junto con la planificacidn
de implantes y la seleccion de los casquillos de fresado deseados, SICAT disefia para usted un mo-
delo digital de guia quirdrgica. SICAT carga el modelo digital de guia quirdrgica en su cuenta del
SICAT Portal. Puede imprimir este modelo con su propia impresora 3D, o bien encargar la impre-
sion del mismo a un laboratorio de su eleccidn. Si en su pais existe un laboratorio asociado a
SICAT, puede escoger también durante la realizacién del pedido que SICAT le envie el modelo digi-
tal de guia quirudrgica al mismo. Para la DIGITALGUIDE, no es necesario elaborar una férula radio-
l6gica a partir de una placa de mordida.

Si antes de la toma radioldgica no esta seguro de si el caso presente es el
adecuado para una OPTIGUIDE y DIGITALGUIDE, efectte la toma con una

NOTA férula radioldgica y escoja el tipo de guia una vez que haya evaluado la to-
ma radiolégica tridimensional. En caso de duda, péngase en contacto con
el servicio técnico de SICAT.
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4. SICAT DIGITALGUIDE 4.1. Método de trabajo para SICAT DIGITALGUIDE

4.1. Método de trabajo para SICAT DIGITALGUIDE

IMPRESION DVT / IMPRESION CT

TOMA DE IMPRESIONES OPTICAS
PLANIFICACION DE LOS IMPLANTES
DISENO DEL MODELO DE GUiA QUIRURGICA EN SICAT

REALIZACION DE LA GUIA QUIRURGICA LOCAL O EN EL
LABORATORIO ASOCIADO
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4.2. Preparacion de una guia quirtrgica SICAT DIGITALGUIDE 4. SICAT DIGITALGUIDE

4.2. Preparacion de una guia quirurgica SICAT DIGITALGUIDE

Puede preparar una guia quirargica DIGITALGUIDE de la siguiente forma:

Lea la impresion dptica directamente en GALILEOS Implant o en SICAT Implant y superpdnga-
la con la radiografia 3D. Puede encontrar mas informacién sobre la superposicion de una im-
presidn dpticay una radiografia 3D en las instrucciones de utilizacién de GALILEOS Implant o
SICAT Implant.

el paciente conserva suficientes piezas dentales como para garantizar un
posicionamiento estable de la guia quirdrgica. Si no fuese asi, debera se-
ADVERTENCIA guir el método de trabajo para CLASSICGUIDE.

f Para las guias quirtrgicas OPTIGUIDE o DIGITALGUIDE, aseglrese de que

Para las guias quirdrgicas OPTIGUIDE o DIGITALGUIDE, aseglrese de que

el modelo éptico se corresponda de forma exacta con la actual situacion
del maxilar a tratar. De no ser asi, la guia quirdrgica no se asentara de for-
ADVERTENCIA ma adecuada, lo que puede ocasionar una desviacién de la posicidn final

de los implantes con respecto a la planificacion de los mismos.

Asegurese de que la superposicion entre el modelo 6ptico y la toma radio-
A l6gica tridimensional sea correcta. Una superposicién imprecisa originara
desviaciones al llevar a cabo quirdrgicamente la planificacion de implan-
ADVERTENCIA

tes.

Si desea solicitar la fabricacion de la guia quirdrgica a un laboratorio no asociado a SICAT, asegu-
rese de que usted mismo o el laboratorio disponen de los casquillos de fresado deseados.
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4. SICAT DIGITALGUIDE 4.2. Preparacién de una guia quirirgica SICAT DIGITALGUIDE

Encontrard informacion sobre la creacion de radiografias 3D e impresiones dpticas aqui: Recomen-
daciones para las tomas radiolégicas y para la creacion de modelos dpticos (OPTIGUIDE y DIGITAL-
GUIDE) [» Pdgina 51]
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5. Recomendaciones para las tomas radioldgicas y para la creacién de
delos 6pticos (OPTIGUIDE y DIGITALGUIDE)

5. Recomendaciones para las tomas radiologicas y
para la creacion de modelos opticos (OPTIGUIDE y
DIGITALGUIDE)

En las siguientes paginas, puede encontrar recomendaciones para las tomas radioldgicas tridi-
mensionalesy para la creacion de modelos dpticos, las cuales son relevantes para las guias qui-
rurgicas OPTIGUIDE y DIGITALGUIDE.
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5. Recomendaciones para las tomas radioldgicas y para la creacion de
delos 6pticos (OPTIGUIDE y DIGITALGUIDE) 5.1. Rec daciones para las tomas radioldgicas tridi

5.1. Recomendaciones para las tomas radiologicas tridimensionales
Para obtener buenos resultados con la toma radioldgica, tenga en cuenta las siguientes recomen-
daciones generales:

No realice la toma con el paciente completamente en oclusién. Abra ligeramente la mordida,
por ejemplo, con rollos de algodon.

Extraiga piezas metalicas no fijas del maxilar opuesto, tales como protesis.

Cubra como minimo 3/4 del arco maxilar siempre que sea posible. De esta forma se aumenta

la probabilidad de disponer de suficientes dientes sin artefactos para la superposicion.

Para obtener una mejor representacion de la mucosa en la tomografia, puede separar el ma-
xilar de los labios y de las mejillas usando rollos de algodén.
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5.2. Recomendaciones para la creacion de modelos opticos

Escanee como minimo 3/4 del arco maxilar siempre que sea posible para que la guia quirdrgica
pueda quedar asentada firmemente y aumentar la probabilidad de que se disponga de suficientes
dientes sin artefactos para la superposicion.

A Es preciso disponer de un modelo 6ptico completo que cubra como mini-
mo 3/4 del arco maxilar.
ADVERTENCIA
Si es de esperar que una toma radioldgica tridimensional presente una
gran cantidad de artefactos metalicos (p. €j. a causa de numerosas coro-
nas de oro o de ceramica), sera necesario seguir el método de trabajo pa-
ADVERTENCIA ra CLASSICGUIDE. La fabricacion de guias quirdrgicas OPTIGUIDE o

DIGITALGUIDE no es posible si se muestran artefactos metalicos severos.
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5.3. Evitar posibles errores

1. Movimiento del paciente

Si el paciente se llega a mover de forma accidental durante la toma, apareceran artefactos de mo-
vimiento que causan una pérdida de nitidez en la imagen. Estos artefactos dificultan la superposi-
cién del modelo dptico con la toma radioldgica tridimensional. Por esta razén, es importante ad-
vertir al paciente antes de realizar la toma radioldgica tridimensional de que no se puede mover
durante la misma. Cuando una toma muestra artefactos de movimiento no es posible realizar una
superposicion de forma precisa. SICAT no puede fabricar ninguna guia quirdrgica con una toma
radioldgica tridimensional semejante. Una nueva toma radioldgica tridimensional es necesaria.

2. Artefactos metalicos

La forma exacta de un diente restaurado con metal o cerdmica no se puede reconocer claramente
en la toma radiolégica tridimensional debido a los artefactos metalicos presentes. Estos dientes (y
a menudo los dientes contiguos también, los cuales resultan igualmente afectados por los artefac-
tos metalicos) no se pueden utilizar para la superposicion en si, ni tampoco para la evaluacion de
la misma. Por este motivo, las guias quirtrgicas OPTIGUIDE y DIGITALGUIDE no son indicadas pa-
ra casos en los que haya una presencia de artefactos metalicos severos. Por el contrario, las guias
quirdrgicas CLASSICGUIDE se ven relativamente poco afectadas por la presencia de artefactos
metalicos.

3. ELmodelo 6ptico no se corresponde con la situacion que muestra el maxilar

SICAT fabrica la guia quirdrgica basandose en el modelo 6ptico. La presencia de errores en el mo-
delo dptico puede conllevar que una guia quirdrgica no se asiente correctamente en el maxilar del
paciente. Por ello, es necesario que se asegure de que el modelo 6ptico se corresponda con la si-
tuacién del paciente de forma exacta.
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5. Recomendaciones para las tomas radioldgicas y para la creacién de
delos 6pticos (OPTIGUIDE y DIGITALGUIDE)

Imagen 1: Movimiento del paciente

Imagen 3: Las impresiones dpticas no se corresponden
con la situacion de los maxilares

Imagen 2: Artefactos metdlicos
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6. Evitar errores en la planificacion

Para evitar errores de planificacion, tenga en cuenta estas importantes recomendaciones al reali-
zar la misma:

Trayectoria de fresado incorrecta

Laimagen 1 muestra una trayectoria de fresado que discurre demasiado cerca de un diente. El
casquillo de fresado y la fresa final colisionarian con el diente.

o oo

Colision de un casquillo de fresado con otro

La imagen 2 muestra la colision de los casquillos de fresado (manguitos) de ambos implantes. Es-
to se aprecia claramente gracias a la visualizacion de los casquillos de fresado. La fabricacién de la
guia quirdrgica no es posible.

m Retirar
n Focalizar implante
Cambiar implante...

Editar pilar...
E Editar manguito...

i-L.\ Deshacer Ctrl+Z

Mostrar margen de seguridad
Mostrar rutas perf, piloto
Mostrar ruta final perf,

Imagen 1: Trayectoria de fresado incorrecta Imagen 2: Colision de un casquillo de fresad
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Colisién de un casquillo de fresado con un diente contiguo

La imagen 3 muestra la colisién de un casquillo de fresado con un diente contiguo. Puede evitar
tal situacion dejando suficiente espacio entre los casquillos de fresado y los dientes contiguos, ya
que, de lo contrario, la guia quirdrgica no se asentara en el maxilar del paciente.

Colision de un casquillo de fresado con la mucosa

Laimagen 4 muestra la colision de un casquillo de fresado (manguito) con la mucosa. Si tiene

pensado ajustar la mucosa durante la intervencidn, esto no supone ningun problema. Si tiene pla-
neado, no obstante, realizar la cirugia sin ajustar la mucosa, la guia quirtrgica no se asentara en el
maxilar del paciente. Puede evitar tal situacién planificando el casquillo por encima de la mucosa.

Retirar
n Focalizar implante
Cambiar implante...

Editar pilar...

E Editar manguito...
i-_'.‘ Deshacer Ctrl+Z

Mostrar margen de seguridad

Mostrar rutas perf. piloto

Mostrar ruta final perf.
Imagen 3: Colision del casquillo de fresado Imagen 4: Colisién del casquillo de fresado
con el diente anexo con la mucosa
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Para visualizar la trayectoria de fresado de la fresa piloto o de la fresa final,
haga clic con el botdn derecho del ratén sobre el implante y seleccione
~Mostrar ruta de perforacion®. Para visualizar los casquillos de fresado, es-
coja el sistema de casquillos correspondiente en el menu de implantes.

A Realice la planificacion teniendo en cuenta si sera posible llevarla a cabo

mediante la guia quirdrgica.
ADVERTENCIA
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ipulacién de la guia quirirgica

° o & Ld ° L4 °
7. Manipulacion de la guia quirurgica
Le rogamos que tenga en cuenta los siguientes puntos antes de usar la guia quirdrgica:

Para evitar una deformacién de la guia quirdrgica, proteja la guia de la radiacion solar directa
y de las altas temperaturas.

Examine la guia quirlrgica antes de la intervencion. Compruebe que la guia quirdrgica esté

asentada de forma claray segura en el modelo de yeso, si lo tiene, o en la boca del paciente.
Aseglrese de que la posicion de los perforadores se corresponde con la planificacién de los

implantes. Si la verificacion no resulta correcta, no podra utilizar la guia quirdrgica.

Limpie y desinfecte la guia quirdrgica conforme a las instrucciones en el siguiente capitulo:
Proceso de limpieza y desinfeccion [» Pdgina 67]

Antes de utilizar la guia quirdrgica, compruebe que las fresas y los perforadores a emplear no
presentan dafios. Para evitar que la fresa se doble en un casquillo, utilice solo fresas y casqui-
llos en perfecto estado.

Al utilizar la guia quirlrgica, aseglrese de que se quede posicionada correctamente sobre el
maxilar y de que no se mueva. De lo contrario, es muy probable que la precision de las perfo-
raciones se vea afectada.

Las guias quirdrgicas SICAT son productos de un solo uso. No reutilice ni

intente esterilizar o volver a desinfectar la guia quirtrgica SICAT. Hacerlo
prodria suponer un riesgo de infeccion para el paciente y para el manipu-
ADVERTENCIA lador del producto. Asimismo, el funcionamiento y las cualidades del pro-

ducto podrian verse negativamente afectados.
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>

ADVERTENCIA

>

ADVERTENCIA

>

ADVERTENCIA

>

ADVERTENCIA

>

ADVERTENCIA

Aseglrese de que dispone de las fresas apropiadas para los casquillos.

Se puede iniciar la rotacion de la fresa sélo cuando ya se haya guiado la
fresa por completo a través del casquillo. Si la fresa se introduce en el cas-
quillo de la guia quirdrgica cuando ya esta rotando, es posible que se que-
de enganchada.

Compruebe que la guia quirdrgica quede asentada de forma firme y segu-
ra sobre el maxilar del paciente antes de la intervencion.

Limpie y desinfecte la guia quirdrgica conforme a las indicaciones de este
manual. Un procesado incorrecto supone un riesgo de infeccién para el
paciente y el manipulador del producto. Ademas, puede influir de forma
negativa en el rendimiento y las propiedades del producto.

Para evitar que la guia quirdrgica se deforme debido al calor, evite que la
misma se vea expuesta a luz solar directa y a altas temperaturas.
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>

ADVERTENCIA

>

ADVERTENCIA

>

ADVERTENCIA

>

ADVERTENCIA

>

ADVERTENCIA

Nunca utilice guias quirurgicas dafiadas (p. e, deformadas, con grietas,
fracturas, fisuras o piezas ausentes). Antes de usar la guia quirirgica,
compruebe que no presenta dafos.

El uso de la guia quirdrgica una vez finalizada su vida util puede provocar
dafios para la salud. Aseglrese de no seguir utilizando la guia quirdrgica
si han transcurrido 3 meses desde su fabricacion.

El uso de la guia quirdrgica por parte de personal no cualificado puede
ocasionar dafios en la salud del paciente o un uso incorrecto de esta. El
uso de la guia quirdrgica se limita al personal cualificado.

Las modificaciones en la guia quirurgica pueden provocar dafios para la
salud o un tratamiento incorrecto. No lleve a cabo ninguna modificacién
en la guia quirdrgica.

No utilice ninglin método de desinfeccidn o esterilizacion que se sirva de
altas temperaturas (p. €j. autoclave). La guia quirdrgica prodria deformar-
se.

NOTA

Durante el fresado, asegurese de que la refrigeracion de las fresas es la
adecuada.
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7. ipulacién de la guia quirirgica

Es fundamental que siga las instrucciones de uso del sistema de cirugia

NOTA guiada empleado.

A La fuerza que aplica la fresa puede alterar la posicidn de la guia quirargi-

ca. Tiene de que cerciorarse que la guia quirdrgica permanezca fija.
ADVERTENCIA

Para evitar que el casquillo se suelte, no aplique demasiada fuerza sobre
el mismo durante el fresado. Particularmente cuando los casquillos estan
planificados muy cerca de los dientes contiguos, existe una limitada can-

>

ADVERTENCIA tidad de material de fijacion (resina) sujetando los casquillos.
A Para evitar que la guia quirdrgica se rompa, no aplique demasiada fuerza
sobre la misma durante el fresado.
ADVERTENCIA

En el caso improbable de que constate durante la intervencién que no
NOTA puede utilizar la guia quirdrgica, asegurese de que es posible continuar la
intervencion de modo seguro sin la misma.

Almacenamiento

En caso de almacenamiento, el producto debera conservarse en un entorno limpio con las condi-
ciones ambientales habituales y protegido de la radiacion solar directa.
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Desechamiento

Deseche la guia en conformidad con las disposiciones de desechamiento para materiales infeccio-
sos vigentes en su pais.

Avisos

Si se producen incidencias graves (por ejemplo, lesiones graves) en relacion con el producto, estas
deberdn comunicarse al fabricante y a las autoridades competentes.

GUIAS QUIRURGICAS SICAT Pagina 65



7. ipulacién de la guia quirtrgica

Pagina 66 GUIAS QUIRURGICAS SICAT



8. Proceso de limpieza y desinfeccién

8. Proceso de limpieza y desinfeccion

Equipo de proteccion personal: guantes, delantal protector impermeable, mascara de protec-
cidn facial o gafas protectoras y mascarilla

Limpieza y secado manuales

Equipamiento: detergente suave (p. e]., detergente Denkmit Ultra Sensitve, dm, ingredientes:
agua, lauril sulfato sédico, betaina de cocamidopropyl, alcohol, cloruro sédico, metiletilcetona,
acido citrico, valor pH: 5,3), cepillo de dientes blando, equipo de ultrasonido, frecuencia 35 kHz

Aplique una gota de detergente suave en un cepillo de dientes blando y limpie a fondo todo el
producto bajo un chorro de agua corriente* (20-25 °C/68 °F-77 °F).

Continte limpiando, durante al menos 1 minuto, hasta que no se aprecie suciedad en el pro-
ducto. Preste especial atencidn a las esquinas, los bordes y los [Gmenes.

Coloque producto sanitario completo y previamente limpiado en un equipo de ultrasonido
con detergente (1 cucharadita [5 ml]/5 litros de agua corriente*, a 20-25 °C/68 °F-77 °F) duran-
te 10 minutos. Cercidrese de que todas las superficies estan completamente cubiertas de de-
tergente.

Enjuague el producto bajo un chorro de agua corriente durante al menos 1 minuto. Incida en
el enjuague de los perforadores.

Seque el producto aplicando aire comprimido o bien déjelo secar al aire o utilice un pafio de-
sechable limpio y sin pelusa.
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Inspeccién visual: Tras la limpieza y el secado, compruebe que el producto no presenta dafios
inadmisibles (p. ej., grietas o fracturas) y elimine correctamente todos los productos que no supe-
ren la inspeccidn. Si el producto no esta visiblemente limpio, elimine a mano la suciedad y repita
los pasos de limpieza descritos mas arriba.

* Calidad de agua potable conforme a la normativa nacional, p. €j., la normativa europea aplicable
al agua potable (recuento total bacteriano de max. 100 ufc/ml)

Desinfeccion manual de alto nivel

Equipamiento: desinfectante de alto nivel basado en orto-ftalaldehido (p. ej, SP CIDEX OPA
Solution #20391, ingredientes: orto-ftalaldehido al 0,55 %), depdsito de desinfectante, agua
estéril

Sumerja por completo el producto en la solucion CIDEX OPA realizando un movimiento bas-
culante hacia delante y hacia atras para llenar todos los l[imenes y eliminar las burbujas de
aire. Mantenga el producto sumergido durante 10 minutos a 20 °C-25 °C/68 °F-77 °F a fin de
destruir los microorganismos patégenos. Limpie el producto en la solucidn desinfectante con
un cepillo blando durante 1 minuto. Preste especial atencidn a las esquinas, los bordes y los
l[imenes.

Extraiga el producto de la solucidn y enjudguelo directamente siguiendo las siguientes ins-
trucciones.

Proceso de enjuague

Tras extraer el producto de la solucidén CIDEX OPA, enjuaguelo a fondo sumergiéndolo por com-
pleto en una cantidad de, al menos, 1 litro de agua desionizada esterilizada.
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Mantenga el producto sumergido durante un minimo de 1 minuto. Enjuague a mano todos los
limenes en agua de lavado realizando movimientos suaves (hacia delante y hacia atras) du-
rante, al menos, 15 segundos.

Extraiga el producto y elimine el agua de lavado. Renueve siempre el agua desionizada para
cada enjuague. El agua no debe reutilizarse para enjuagar ni para cualquier otro fin.

Repita este proceso otras dos (2) veces, es decir, un total de tres (3) veces, empleando gran-
des cantidades de agua desionizada esterilizada fresca para eliminar los restos de CIDEX OPA.

La presencia de residuos puede tener consecuencias graves. En las instrucciones de utilizacién de
CIDEX OPA encontrara mas informacion detallada.

Secado tras la desinfeccion

Seque el producto aplicando aire comprimido o bien déjelo secar completamente al aire o
utilice un pafio desechable limpio y sin pelusa.

Las instrucciones anteriores se han validado con éxito en un laboratorio acreditado utilizando los
productos «Denkmit detergente Ultra Sensitive» como detergente y «CIDEX OPA» para la desinfec-
cion.
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9. Pedido de una guia quirtirgica

9. Pedido de una guia quirurgica

En funcién del método de trabajo para guias quirlrgicas que haya escogido, dispone de diferentes
opciones para hacer llegar su pedido a SICAT.

En las siguientes paginas, le infformamos resumidamente sobre todos los aspectos importantes a
tener en cuenta a la hora de enviar pedidos para los siguientes tipos de guias quirurgicas:

SICAT CLASSICGUIDE

SICAT OPTIGUIDE, cuando se dispone de un modelo dptico ya integrado

SICAT OPTIGUIDE, cuando no se dispone de un modelo dptico ya integrado

SICAT DIGITALGUIDE, solamente cuando se dispone de un modelo éptico ya integrado

Al seleccionar un sistema de implantes para cirugia guiada (p. ej. CAMLOG®
NOTA Guide de CAMLOG, Navigator® de Biomet 3i™, etc.), es absolutamente impres-
cindible disponer de un kit de cirugia guiada del fabricante en cuestion.

Es fundamental que siga las instrucciones de uso del programa de planifica-
NOTA cidn en cuestidn (GALILEOS Implant o SICAT Implant), las cuales proporcionan
importantes recomendaciones adicionales para la planificacién de implantes.

Tenga en cuenta que si el paciente muestra una apertura bucal limitada, sera
NOTA dificil o incluso imposible introducir la fresa en el casquillo, especialmente en
posiciones posteriores.
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Por favor, aseglrese de que anonimiza los datos relativos al paciente que nos

NOTA ,
envie.
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Utilizacion del asistente de pedidos

Para realizar un pedido de guia quirlrgica, utilice exclusivamente el asistente de pedidos del soft-
ware.

1. En Cirugia, haga clic en el simbolo del asistente de guias quirtrgicas.
2. Seleccione el tipo de guia quirdrgica que desea pedir.

3. Siga todos los pasos del asistente de pedidos hasta que se haya concluido el proceso de pedi-
do de guias quirdrgicas.

£Qué tipo de gufa quirirgica desea pedir/u

ComponentesiDatos necesarios:

- Plantita raciogréfica
- Modelo de yaso

- Impresién Gptca registrace

Modelo de yeso

- Impresién Gptca registrac

Imagen 1 Imagen 2
Aseglrese de que emplea exclusivamente tomas radioldgicas tridimen-
sionales actuales para la planificacion. De lo contrario, la situacion de la

mucosay del hueso que se muestra en la planificacién podria diferir seve-

ADVERTENCIA ramente de la situacion real.
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9.1. Pedido de una guia quirurgica CLASSICGUIDE

A Solamente se puede enviar a SICAT la férula radiolégica que el paciente
haya llevado puesta durante la toma radioldgica tridimensional.
ADVERTENCIA
A La férula radioldgica no se puede modificar después de haber realizado la
toma radioldgica tridimensional con ella.
ADVERTENCIA

SICAT fabrica una guia quirdrgica CLASSICGUIDE a medida para su paciente. Envie el material lis-
tado mas abajo a la siguiente direccion:

1
2
3.
4

SICAT GmbH & Co. KG
Digital Manufacturing
Friesdorfer Str. 131-135
53175 Bonn, Alemania

Planificacion de implantes tridimensional en un CD
Formulario de pago firmado
Férula radiologica

Modelo de yeso

Datos de planificacion tridimensionales en CD, generados con el asistente de pedido en un progra-
ma de planificacion de SICAT (SICAT Implant, GALILEOS Implant) Sélo necesitamos el formulario
de pago firmado si no nos ha facilitado una autorizacién de domiciliacién bancaria. La férula ra-
dioldgica es necesaria para la fabricacion de una guia quirdrgica CLASSICGUIDE (desinfectaday
seca, dentro una bolsa de polietileno con un sobre de gel de silice).

Pagina 74 GUIAS QUIRURGICAS SICAT



9.1. Pedido de una guia quiriirgica CLASSICGUIDE

9. Pedido de una guia quiridrgica

>

ADVERTENCIA

>

ADVERTENCIA

>

ADVERTENCIA

>

ADVERTENCIA

>

ADVERTENCIA

>

ADVERTENCIA

Anote en el CD, en el modelo de yeso y en la férula radioldgica (esta dalti-
ma solamente con pedidos para CLASSICGUIDE) el nimero de identifica-
cidn de paciente que haya usado para el pedido de guia quirdrgica.

Para evitar una rotura del modelo de yeso o de la férula radiolégica, ase-
gurese de que utiliza suficiente material de acolchado.

Solamente se puede enviar a SICAT la férula radiolégica que el paciente
haya llevado puesta durante la toma radioldgica tridimensional.

Puede enviar a SICAT Gnicamente férulas radioldgicas que haya previa-
mente desinfectado.

La férula radioldgica solamente se puede enviar en la bolsa de polietileno
que le proporcionamos.

Dentro de la bolsa de polietileno introduzca un sobre de gel de silice.
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9.2. Pedido de una guia quirurgica OPTIGUIDE (variante 1)
Cuando se dispone de un modelo éptico ya integrado:

SICAT fabrica una guia quirdrgica OPTIGUIDE a medida para su paciente. Utilice exclusivamente el
asistente de pedido del software (SICAT Implant, GALILEOS Implant).

Puede enviar el pedido a SICAT a través de internet por medio del asistente de pedidos.

De forma alternativa, puede enviar por correo el pedido a SICAT una vez que lo haya grabado
en un CD. Si opta por esta opcidn, anote en el CD el cddigo de identificacion del paciente que
haya utilizado para el pedido de la guia quirdrgica y envielo a:

SICAT GmbH & Co. KG
Digital Manufacturing
Friesdorfer Str. 131-135
53175 Bonn, Alemania

Si no ha facilitado una autorizacién de domiciliacion bancaria anteriormente, envie separada-
mente por fax el formulario de pago firmado a SICAT, o bien incldyalo dentro del paquete
gue vaya a enviar.
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9.3. Pedido de una guia quirurgica OPTIGUIDE (variante 2)

Cuando no se dispone de un modelo dptico ya integrado:

SICAT fabrica una guia quirdrgica OPTIGUIDE a medida para su paciente. Envie el material listado
mas abajo a la siguiente direccion:

SICAT GmbH & Co. KG
Digital Manufacturing
Friesdorfer Str. 131-135
53175 Bonn, Alemania

1. Archivo con la planificacion de implantes tridimensional grabado en un CD, el cual se ge-
nera mediante el asistente de pedidos del software de planificacién SICAT (GALILEOS
Implant, SICAT Implant).

2. Formulario de pago firmado, en caso de que no haya proporcionado una autorizacién de
domiciliacidén bancaria anteriormente.

3. Modelo de yeso

Anote en el CD, en el modelo de yeso y en la férula radioldgica (esta dlti-
ma solamente con pedidos para CLASSICGUIDE) el nimero de identifica-

ADVERTENCIA cion de paciente que haya usado para el pedido de guia quirdrgica.
A Para evitar una rotura del modelo de yeso o de la férula radioldgica, ase-

gurese de que utiliza suficiente material de acolchado para el envio.
ADVERTENCIA
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9.4. Pedido de una guia quirurgica DIGITALGUIDE

Solamente cuando se dispone de un modelo 6ptico ya integrado:

SICAT disefia un modelo digital tridimensional de guia quirdrgica DIGITALGUIDE a medida para su
paciente. Puede imprimir este modelo tridimensional con su propia impresora 3D, o bien encargar
laimpresidn del mismo a un laboratorio de su eleccién. Por favor, utilice exclusivamente el asis-
tente de pedido de la version 1.9.2 de Galileos Implant.

Puede enviar el pedido a SICAT a través de internet por medio del asistente de pedidos.

Si no ha facilitado una autorizacién de domiciliacién bancaria anteriormente, envie separada-
mente por fax el formulario de pago firmado a SICAT.
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10. Documentacion de SICAT

Junto a la guia quirdrgica hecha a medida para su paciente (CLASSICGUIDE, OPTIGUIDE) o junto
al modelo de guia quirtrgica (DIGITALGUIDE), SICAT le enviara la siguiente documentacién:

Informe de la guia quirdrgica

La informacién sobre la profundidad especifica para el implante constituye una parte esencial del
informe. En éste se indican las distancias entre el borde superior o inferior del casquillo de fresado
y el extremo apical del implante. Puede comparar estas distancias durante la operacién con la es-
cala que muestra la fresa.
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1 Distancia desde el extremo inferior del casquillo de fresado hasta el extremo apical del implante.

2 Distancia desde el extremo superior del casquillo de fresado hasta el extremo apical del implante.

3 Especificaciones del implante utilizado.

NOTA

En el informe de guia quirdrgica encontrara anotada informacion perti-
nente a un determinado caso si ha tratado algln aspecto del mismo con

el servicio técnico de SICAT.
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Protocolo de fresado

Si ha elegido un sistema de casquillos de un fabricante de implantes que requiera un protocolo de
fresado especifico, SICAT le enviard junto con la guia quirurgica el correspondiente protocolo.

Certificado de medicion (sélo con CLASSICGUIDE y OPTIGUIDE)

El certificado de medicién muestra las desviaciones de las posiciones reales de los casquillos con
respecto a la planificacion digital de los implantes. SICAT garantiza para CLASSICGUIDE y
OPTIGUIDE una precisién de fabricacién con una desviaciéon maxima de 0,5 mm en el extremo api-
cal delimplante.
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11. Explicacion sobre las identificaciones

A iAtencién! Observe la documentacién de acompafiamiento.

@l N° de caso

Dﬂ Observe las instrucciones de utilizacidn.

“ Fabricante

& Fecha de fabricacidn
Producto sanitario

® No reutilizar

Y7
//TY No exponer a la luz solar directa /a altas temperaturas
a

g Fecha de caducidad

LOT | Ndmero de lote
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u Fabricante Servicio de asistencia

SICAT GmbH & Co. KG Teléfono: +49 228 286206600
Friesdorfer Str. 131-135 Correo electrénico: sgl@sicat.com
53175 Bonn, Alemania

www.sicat.com

Identificaciones adicionales para la
placa de mordida:

ID DE DOCUMENTO: DD30IFU005

NUMERO DE MATERIAL: 10370ES
NUMERO DE MODIFICACION: 500209

SICAT

FECHA: 2023-12-12


http://www.sicat.com
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