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Para la planificacion de la terapia implantoldgica, se han utilizado a través del tiempo
diferentes ayudas diagndsticas para estudiar la forma y el tamafio de los rebordes
residuales, pueden ser modelos de yeso, técnica de mapeo y ayudas imagenoldgicas
como radiografias periapicales, panoramicas, tomografias axiales computarizadas,
tomografias helicoidales y tomografia computarizada rayo de cono (CBCT) (1.2).

El presente estudio pretende evaluar la utilizacion de un dispositivo intraoral para la
correlacién métrica en ancho y altura del reborde residual previa colocacion de implantes

dentales.
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Figura 1. Medicion de
la altura, desde la
UAC (Linea A) y el
tubo de referencia
(Linea B) hasta la
cresta 6sea.

Figura 2. Medicion del ancho,
desde la cortical externa
vestibular a la cortical
palatina en las zonas crestal
(Linea F), medial (Linea G),
apical (Linea H).

Figura 3. Procedimiento quirurgico, (a) Elevacion del colgajo, (b) Insercion del dispositivo guia, (c) medida crestal con calibrador 6seo,
(d) Medida medial con calibrador 6seo, (e) medida apical con calibrador 6seo, (f) Se posiciona el colgajo y sutura.

El presente estudio encontrd una fuerte correlacion de las mediciones tomogréficas e
intraoperatorias de la altura y el ancho del reborde residual en las zonas crestal 3 mm y
medial 6 mm con una significancia de (P=0,001), adicionalmente no se observo en la
zona apical a 9 mm (P=0.431), correlacion entre las mediciones tomogréficas e
intraoperatorias.

El disefio del dispositivo intraoral mostro ser una alternativa eficaz para comparar
mediciones métricas clinicas y tomogréficas en ancho y altura del reborde residual.
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