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DESCRIPCION
Un método para la fabricacion de una proétesis dental

La presente invencion se refiere a un método de fabricacion de una protesis dental, con referencia especifica a las
prétesis de un solo diente.

Un implante dental consiste en un tornillo de un material biocompatible, normalmente titanio, revestido, si fuera
necesario, con sustancias adicionales con el fin de aumentar la adhesion, osteointegracion y resistencia al ataque
bacteriano. El implaste consiste en una parte superior disefiada para emerger del arco gingival que incluye una
rosca interna para fijar un dispositivo de conexion al que se asegura la corona dental.

La Figura 1A muestra uno de los lados de los dispositivos de conexion L sobre el que se posicionara un mufiéon M,
basandose en la técnica convencional. La corona C se asegurard entonces en el mufién M mencionado
anteriormente, como se representa en la figura 1C. Tanto el mufidn M como la corona C se realizan normalmente
con materiales que sean adecuados para su uso dental. El procedimiento se basa primero en inyectar un material
ceramico en un molde, reproducir la forma de la region y/o la corona, seguido por el horneado en un horno,
terminacion y pulido. El procedimiento anterior se lleva a cabo en un laboratorio dental equipado con el equipo
necesario y dotado con el nivel necesario.

Una vez que se ha completado este procedimiento la protesis realizada o el muiidn se pega al dispositivo de
conexién L y todo el trabajo se ensamblara finalmente con el implante dental, posicionado ya en la cavidad oral del
paciente.

El procedimiento descrito anteriormente, ademas de altas demandas en términos de experiencia técnica alta, es
largo y laborioso y el paciente esta obligado a someterse a varias consultas dentales, con intervalos de tiempo
significativo entre el momento en el que el dentista obtiene la impresién en goma y el momento en el que el protésico
dental realiza la prétesis. Recientemente, se han difundido nuevas técnicas: la ultima se basa a su vez en un
sistema de disefio de protesis CAD/CAM, asi como la fabricacion asistida por una fresadora, en la que dichas
fresadoras se instalan o en un laboratorio dental o en una clinica dental. Sin embargo, la realizaciéon del mufion M se
ensamblara con el dispositivo de conexién L aun tiene que llevarse a cabo siguiendo el sistema tradicional descrito
anteriormente.

Seria, por tanto, deseable mejorar el procedimiento de realizacion de una proétesis dental de manera que su
fabricacién, o al menos parte de la misma, se lleve a cabo directamente en la clinica dental, sin necesidad de la
experiencia especifica del protésico dental. De esta manera, ademas, el tiempo de fabricacion se reduciria
significativamente, disminuyendo de esta manera el nimero de consultas dentales a las que tiene que someterse al
paciente. Los métodos de fabricacion para la protesis dental se conocen por los documentos JP 2007-222225A y
EP1481647A1. El problema al que se enfrenta la presente invencidon es proporcionar un procedimiento para
conseguir el objetivo descrito anteriormente.

Dicho problema se resuelve mediante un método de fabricacidon de una prétesis dental o parte de la misma, como se
resalta en las reivindicaciones adjuntas, cuyas definiciones constituyen parte integral de la presente descripcion.

Un objetivo de la invencién es, por lo tanto, un método de fabricaciéon de una protesis dental o parte de la misma,
facil y que no necesita un nivel técnico muy alto.

Apareceran caracteristicas y ventajas adicionales a partir de la descripcion de algunos ejemplos de realizacion que
se lleva a cabo posteriormente en el presente documento con fines ilustrativos, pero no limitativos, con referencia
especifica a las siguientes figuras:

La Figura 1A representa una vista en perspectiva del despiece del muidn de una prétesis dental, asi como un
elemento de conexion con un implante dental, de acuerdo con el estado actual de la técnica;

La Figura 1B muestra una vista en perspectiva de un pequefio bloque de material ceramico para uso dental;

La Figura 1C representa una vista en perspectiva del despiece de un conjunto constituido por un elemento de
conexién, un mufién y una corona;

La Figura 2 representa una vista en perspectiva del elemento de conexién entre un bloque pequefio de material
ceramico para uso dental y un implante dental;

La Figura 3 muestra una vista en perspectiva del conjunto constituido por un pequefio bloque de material
ceramico, asi como de un elemento de conexién con un implante dental utilizado en el método de fabricacion de
la invencion;

La Figura 4 representa una vista en perspectiva de un miembro de acoplamiento entre el conjunto descrito en la
figura 3 y una fresadora, aprovechable en el método inventivo;

La Figura 5 representa una vista parcial de una fresadora para uso dental, que puede aplicarse al método de
fabricacion de la invencion.
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la invencién se refiere a un método de fabricacién de acuerdo con la reivindicaciéon 1. La fresadora 7 es de un tipo
convencional.

Las fresadoras de este tipo se venden en firmas como, por ejemplo, Sirona o KaWo. La fresadora 7 incluye un
elemento de soporte 6, sobre el se monta la parte que se va a fresar, y un husillo de fresado 8, en cuyo extremo
adecuado se pone la fresa 9. Las fresadoras de este tipo pueden funcionar automaticamente, basandose en un
proyecto de trabajo elaborado CAD/CAM.

El bloque 1 se realiza de cualquier material adecuado para la fabricacion de una prétesis dental. Dicho material
normalmente es material ceramico, como, por ejemplo, ceramica de disilicato o feldespatica, oxido de zirconio, cristal
ceramico, compuesto, etc.

En ciertas realizaciones, se utiliza un material ceramico nanocompuesto. Dicho material es una ceramica hibrida con
una estructura reticular doble, una estructura microfina (un 86 % de peso) y reforzado mediante una red de
poliacrilato; esto combina las ventajas de la ceramica junto con las de las resinas compuestas.

Estos tipos de materiales se producen definitivamente en su estado definitivo y en consecuencia no necesitan
procedimientos de horneado adicionales; se pueden utilizar por lo tanto para realizar protesis dentales con una
morfologia definitiva y se pueden fresar en la clinica dental, comenzando a partir del bloque 1.

Y viceversa, cuando se utilizan los otros materiales ceramicos enumerados anteriormente, son necesarias las etapas
adicionales de sinterizacion o coloracion superficial con procedimientos de calentado, aumentando el numero de
consultas dentales programadas. El cuello K (figura 1C), que representa la parte visible del mufién M obtenido tras el
fresado del bloque pequefio 1B, puede pulirse manualmente, por el contrario, por el protésico dental en el laboratorio
dental. En ciertas realizaciones, el bloque 1 tiene una forma cilindrica y presenta un agujero 2 longitudinal a través.

El elemento de conexién L, representado en la figura 2, incluye una primera parte de conexion 3 para un implante
dental, y una segunda parte de conexién 4 a un pilar o una corona con la anatomia definitiva. La primera parte de
conexion 3 tiene una forma variable dependiendo del tipo de implante dental utilizado. La forma que se muestra en
las figuras 1A y 2 es simplemente indicativa. Los tipos diferentes de elementos de conexién L, también llamados
“uniones” o “pilares”, estan disponibles asi en el mercado.

La segunda parte de la conexién 4 tiene una forma ligeramente coénica y comprende un relieve longitudinal 10, que
funciona como marca de referencia de posicionamiento sea para pegar el mufién o la corona.

Se localiza un reborde 11 entre la primera 3 y la segunda 4 parte de conexién, de manera que la parte inferior encaja
con el implante dental, mientras que su seccion superior actia como el limite del extremo para el bloque 1.

La fijacién de la segunda parte de conexidn 4 del elemento de conexion L en el agujero 2 del bloque 1 se lleva a
cabo mediante pegado. Normalmente los pegamentos que se utilizan son, por ejemplo, cementos ionémeros que
fraguan por si mismos o por la luz.

En referencia a la figura 4, el miembro de acoplamiento 5 comprende una primera parte de encajado 12 con la
primera parte de conexion 3 del elemento de conexion L, asi como una segunda parte de encaje 13 con el elemento
de soporte 6 para la fresadora 7.

La primera parte de encaje 12 incluye un asiento 14 que contiene la primera parte de conexion 3 del elemento de
conexion L. El asiento anterior por tanto tiene una forma que es sustancialmente equivalente al asiento del implante
dental al que esta destinado el elemento de conexidn L. Por esta razoén, las formas del asiento 14 y de la segunda
parte de encaje 13 que se muestran en la figura son solo indicativas y varian dependiendo del tipo del elemento de
conexién L (que varia, a su vez, basandose en el tipo de implante dental) y de la fresadora 7 que se utilice,
respectivamente.

Se localiza una cavidad 15 en el extremo de la primera parte de encaje 12. La cavidad 16 se utiliza para posicionar
el conjunto bloque 1 — elemento de conexion L, encajado en el miembro de acoplamiento 5, con la rotacién
apropiada sobre el elemento de soporte 6 de la fresadora 7, actuando de esta manera como una marca de
referencia.

El miembro de acoplamiento 5 se puede realizar como una Unica pieza, en el que la forma de la segunda parte de
encaje 13 depende del tipo de fresadora, mientras que la forma del asiento 14 depende de la marca, asi como del
tipo de implante dental que se ha utilizado. El bloque 1 se asegurara al miembro de acoplamiento 5 mediante un
tornillo ajustado, a su vez con una tuerca que bloqueara el conjunto y lo asegurara desde la parte trasera de la
segunda parte de encaje 13.

A este respecto, se podria proporcionar un kit que incluya una serie de miembros de acoplamiento 5, dependiendo
de las marcas tanto del implante como de la fresadora, y un conjunto de bloques 1, que varia basandose en la
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marca del implante y la mediciéon y con diferentes colores.

La primera parte de encaje 12 incluye una cavidad 16 a lo largo de su extremo. La cavidad 15 se utiliza para
posicionar el conjunto bloque 1 — elemento de conexién L se encaja y atornilla con el miembro de acoplamiento 5
con la rotaciéon apropiada en la plataforma de la fresadora, ya que la cavidad entra un vastago sobre un pivote
localizado en la plataforma de la fresadora.

El método de la presente invencion se refiere a que de esta manera se permite obtener un mufién, una corona, o
una protesis dental completa mediante fresado, directamente en la clinica dental equipada con la maquina de
fresado. El pilar disefiado por CAD tendra una forma precisa, bien conocida; a continuacion, también sera posible la
fabricacion de un proyecto similar de corona, de manera que la ultima encajara en el pilar con precision y todo esto
se puede conseguir en una Unica dental. De esta manera, la fabricacién y la instalacion de una proétesis dental en la
boca del paciente se simplifica mucho y las molestias del paciente se reducen en correspondencia, debido al menor
numero de consultas dentales a las que tiene que someterse. Solo se han descrito unas pocas realizaciones de la
presente invencién hasta ahora: un experto en la técnica serd capaz de hacer todos los cambios necesarios para
adaptarla a aplicaciones particulares, sin alejarse del alcance de proteccion de la presente invencion como se define
en las reivindicaciones.
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REIVINDICACIONES

1. Un método de fabricacion de una prétesis dental o una parte de la misma, que comprende una etapa de fresado
de un bloque (1) fabricado en un material adecuado para uso dental, en el que dicho bloque (1) se asegura a un
elemento de conexion (L) para un implante dental, en el que el método comprende las siguientes etapas:

a) proporcionar una fresadora (7) para uso dental,

b) suministrar un bloque (1) fabricado de un material adecuado para fabricar prétesis dentales y provisto de un
agujero (2),

c) proporcionar un elemento de conexién (L) para un implante dental, teniendo dicho elemento de conexién (L)
una primera parte de conexion (3) para dicho implante dental, y una segunda parte de conexién (4) para la
prétesis dental,

d) insertar dicha segunda parte de conexién (4) del elemento de conexion (L) en el agujero (2) del bloque (1) y
asegurarla al bloque (1), de manera que formen un conjunto de bloque (1) y elemento de conexion (L),

e) proporcionar un miembro de acoplamiento (5) entre dicha primera parte de conexion (3) y un elemento de
soporte (6) de dicha fresadora (7),

f) conectar el conjunto de bloque (1) y elemento de conexién (L) de la etapa d) al miembro de acoplamiento (5),
g) ensamblar el miembro de acoplamiento (5) con el conjunto de bloque (1) y elemento de conexién (L) sobre el
elemento de soporte (6) de dicha fresadora (7),

h) fresar dicho bloque (1), de manera que se obtenga un muién (M) o una prétesis dental,

en el que el miembro de acoplamiento (5) comprende una primera parte de encaje (12) para encajarse en la primera
parte de conexion (3) del elemento de conexidon (L), y una segunda parte de encaje (13) para encajarse en el
elemento de soporte (6) de la fresadora (7), en el que la primera parte de encaje (12) comprende un asiento (14)
para contener la primera parte de conexion (3) del elemento de conexion (L), teniendo dicho asiento (14) una forma
que es sustancialmente equivalente al asiento del implante dental al que se destina el elemento de conexién (L).

2. El método de acuerdo con la reivindicacion 1, en el que el bloque (1) se fabrica con un material ceramico.

3. El método de acuerdo con la reivindicacion 2, en el que dicho material ceramico se selecciona de entre ceramica
de disilicato, 6xido de zirconio, cristal ceramico y un material ceramico nanocompuesto.

4. El método de acuerdo con una cualquiera de las reivindicaciones 1 a 3, en el que el bloque (1) tiene una forma
cilindrica que tiene un agujero longitudinal (2) a través.

5. El método de acuerdo con una cualquiera de las reivindicaciones 1 a 4, en el que la segunda parte de conexién
(4) del elemento de conexidn (L) tiene una forma sustancialmente conica, y comprende un relieve longitudinal (10).

6. El método de acuerdo con una cualquiera de las reivindicaciones 1 a 5, en el que la segunda parte de conexién
(4) del elemento de conexidn (L) se asegura en el agujero (2) del bloque (1) pegandola.
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FIG. 1A
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