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(57) Rezumat:

Inventia se refera la o metoda si la un dispozitiv pentru
amprentarea pacientilor edentati total intr-o singura
sedintd, care se bazeaza pe amprentarea cavitatii
bucale folosind un dispozitiv de tip jig special adaptat
pentru o metoda in doua faze. Metoda conforminventiei
are doua faze: in prima faza se face amprentarea
clasica a celor doua arcade, cu obtinerea amprentei
inferioare si amprentei superioare care sa reproduca
toate reperele anatomice necesare pentru definirea
corectd a suportului viitoarei reabilitari orale, si o a doua
faza, cand se introduce dispozitivul in cavitatea bucala
a pacientului care trebuie sa atingd segmentul lingual
cu varful limbii si s& ramana Tn aceasta pozitie, se
indepéarteaza dispozitivul din cavitatea bucald, se
pregateste materialul de amprenta si se incarca intr-o
seringéd de 100 ml, cu care se depune materialul in
vestibulul superior, in cel inferior i pe partea anterioara
a boltii palatine, se introduce dispozitivul in cavitatea
bucala si se completeaza injectarea materialului prin
orificiile segmentului central, pacientul raménéand in
pozitie de repaus pana cand materialul de amprenta
face priza, dupa care se indeparteaza dispozitivul din
cavitatea bucald si se verificd dacd amprenta este
corespunzatoare pentru faza de laborator. Dispozitivul
conform inventiei este constituit din doua cadre (1 si 2)
centrale, din material plastic de tip platbanda, o placa
(3) linguala situatd central, niste proeminente (4)
interioare ce sustin tijele (5) cilindrice plasate perpen-
dicular pe acestea, tijele (56) avand la capatul exterior o
portiune (6) semicilindrica, dispozitivul formand mai

multe zone: zona (A) este spatiul de insertie a frenului
labial superior, zona (B) numitd zona despovarata,
zona (C) este spatiul de insertie a frenului labial inferior,
zona (D) materialului care va amprenta buzele, zona
(E) de injectare a materialului de amprenta si zona (F)
care defineste spatial suportul lingual proprioceptiv.
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METODA SI DISPOZITIV PENTRU AMPRENTAREA PACIENTILOR EDENTATI
TOTAL INTR-O SINGURA SEDINTA

Inventia se referd la o metoda si un dispozitiv pentru amprentarea pacientilor edentati
total, intr-o singura sedintd, care se bazeazd pe amprentarea cavitétii bucale, cu folosirea unui
dispozitiv uzual numit jig care permite obtinerea tuturor informatiilor necesare pentru a realiza
diverse variante de reabilitare orala, folosind fie metode clasice, fie metode asistate de calculator.

In literatura de specialitate mai multi autori au propus diverse metode pentru amprentarea
zonei neutre (zona neutrd - spatiul de echilibru muscular intre limba $i obraz, ocupat fiziologic
de dinti). Acestea sunt metode care se realizeazd fard ajutorul dispozitivelor, utilizdnd doar
tehnici manuale. [ http.//www.ncbi.nlm.nih.gov/m/pubmed/25737865/ |

Alti autori au propus tehnici de amprentare a buzelor de unde se deduc overbite-ul
(overbite — suprapunerea in plan vertical a incisivilor superiori peste cei inferiori) si overjet-ul
(overjet — distanta in plan sagital intre marginea incizald a incisivilor centrali superiori §i
inferiori) — si pozitia planului ocluzal anterior (planul definit de punctele de contact dintre dinti
in IM - intercuspidare maxima — pozitia de inchidere ,,maxima” a dintilor). [ Tecnica di Ludwigs
Quintaessenza Odontotecnica, numero 3, rif-n. 570 marzo 1990 pag. 1-8.

Tecnica di Ludwigs Quintaessenza Odontotecnica, numero 4,rif.n. 578 aprile 1990 pag. 9-17.
Tecnica di Ludwigs Quintaessenza Odontotecnica, numero 5, rifn. 587, maggio 1990 pag. 18-26.
Tecnica di Ludwigs Quintaessenza Odontotecnica, numero 6, rif.n. 596, giugno 1990 pag. 21-28.
Tecnica di Ludwigs Quintaessenza Odontotecnica, numero 7, rif.n. 603 luglio 1990 pag. 29-36.
Tecnica di Ludwigs Quintaessenza Odontotecnica, numero 8, rifn. 613, agosto 1990 pag. 37-43.
Tecnica di Ludwigs Quintaessenza Odontotecnica, numero 9, rif.n. 623, settembre 1990 pag. 44-50. ]

Au fost deasemenea propuse si metode de inregistrare ale ecuatorului lingual (ecuator
lingunal — diametrul maxim al limbii in plan orizontal, marcheaza trecerea de la latura dorsala la
latura ventrald a limbii) folosind un sablon individualizat, realizat direct in cavitatea bucald [/
(Carte) PROTESI TOTALE aspetti gnatologici concetti e procedure. Vito Milano, Apollonia Desiate,
EDI-ERMES, 2009 Milano ].

in trecut pe piata existau dispozitive (portamprente) cu care se efectua o ,,monoamprenta”
care includea o determinare provizorie a raportului maxilo-mandibular (raportul intre cele doua
arcade) [ Ivoclar Ivotray Spezial ]. in momentul de fata, pe piata, produsul cel mai asemanitor
cu inventia noastra este un dispozitiv care permite determinarea provizorie a raportului maxilo-
mandibular, care apoi poate fi transferat intr-un arc facial [ Ioclar Centric Tray, http./d-
nb.info/990681831/34, http://www.ivoclarvivadent. us/en-us/centric_tray .

in scopul obtinerii tuturor informatiilor necesare intr-o singura sedintd de amprentare
existd mai multe metode.

Metoda descrisd in [Method and components for producing edentulous dentures CA2705041 ]
este alcatuita din:
e amprentarea celor doud arcade cu ajutorul a doua linguri universale de amprenta;
e doud linguri universale care se fixeaza intre ele pentru a determina raportul maxilo-
mandibular;
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e 0 lingura superioard care are ceard in spatiul care va fi ocupat de dintii anteriori, §i care
este folositd pentru a determina estetica viitoarei proteze;

¢ 0 lingurd inferioara care are ceara in spatiul care va fi ocupat de dinti, §i care este folosita
pentru a obtine amprenta functionali a arcadei inferioare.

Metoda descrisd in [Method and apparatus for preparing removable dental prosthesis
US2014308624 ] este alcatuita din:
e amprentarea uneia sau a ambelor arcade cu ajutorul lingurilor universale de amprenta;
¢ obtinerea raportului maxilo-mandibular in aceeasi sedinta;
e scanarea modelelor obtinute pe baza amprentelor de mai sus, si generarea unui model
virtual tridimensional al protezei totale care va fi fabricata prin imprimare.

Metoda descrisd in [System for the design and implementation of a removable dental prosthesis
W02015008215 ] este alcatuita din:

e linguri de amprentd universale pentru amprentarea arcadelor;

e lingurii superioare 1 se poate atasa un mentindtor de spatiu (“spacer”) care permite
inregistrarea distantei intre arcade intr-o pozitie reproductibil;

¢ un dispozitiv care se atageaza lingurii superioare §i permite o proba estetica a grupului
dintilor superiori frontali.

Metoda descrisd in [Method and apparatus for preparing denture US2014017634 ] este
alcatuitd din:
e linguri de amprentd universale alcituite din 3 segmente detasabile;
e dupd amprentarea celor doud arcade, se detaseazd anumite segmente din lingurile
universale §i cu ajutorul unui “tracer” se fixeaza cele doua linguri intre ele, determinand
astfel raportul maxilo-mandibular.

Toate metodele descrise mai sus sunt metode cu rezultate partiale, deoarece permit o
culegere de date specifice sl separate, de exemplu doar amprenta zonei neutre, doar inregistrarea
raportului maxilo-mandibular sau a pozitiei buzelor. Nu exista, la momentul actual, o tehnica
pentru a obtine amprenta ecuatorului lingual cu mandibula in pozitie de repaus.

Problema tehnica a inventiei este cea de realizare a unei metode si a unui dispozitiv
pentru obtinerea prin amprentare, intr-o singura sedintd, a tutoror informatiilor necesare realizarii
reabilitarii orale a pacientului edentat total, prin metode clasice sau asistate de calculator, care sa
permita:

o Inregistrarea raportului maxilo-mandibular;

e Amprenta ecuatorului lingual, permitand astfel determinarea intregului plan ocluzal

fiziologic (nu doar portiunea anterioara);

e Amprenta buzelor, oferind astfel indicasii pentru valorile viitoare de overbite si

overjet, cat si indicatii estetice pentru montarea grupului frontal superior.

Metoda si dispozitivul conform inventiei elimind dezavantajele de mai sus prin utilizarea
unui dispozitiv de tip jig universal (care nu trebuie fabricat in mod individual pentru fiecare
pacient) care permite atdt amprentarea ecuatorului lingual (cu mandibula in pozitie de repaus) si

2
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a buzelor, cat si determinarea raportului maxilo-mandibular intr-o singurd sedintd. Metoda
permite inregistrarea tuturor informatiilor privind raportul maxilo-mandibular, forma si pozitia
ecuatorului lingual si forma si pozitia buzelor si se realizeaza in doua faze:

e in prima fazi se face amprentarea clasica a celor doud arcade;
e adoua faza in care un dispozitiv de tip jig conform inventiei se introduce in cavitatea
bucala a pacientului dupé care se realizeaza urmétoarea succesiune de operatii:

1.

2.
3.
4

pacientul trebuie sa atingd segmentul lingual cu varful limbii

se efectueaza controlul vizual al pozitiei limbii;

se Indepérteaza dispozitivul din cavitatea bucalé;

se depune material de amprentd cu ajutorul unei seringi in spatiul vestibular
superior si inferior i pe suprafata anterioara a boltii palatine;

se reintroduce dispozitivul in cavitatea bucald si pacientul trebuie sa revini la
pozitia din timpul probei;

se injecteazd materialul de amprentd prin orificiile segmentului central al
dispozitivului de tip jig conform inventiei si se asteapta ca acesta sa faca prizi;

se indeparteaza dispozitivul din cavitatea bucald [1i se verificd dacd amprenta
corespunde cerintelor;

dacd amprenta corespunde cerintelor, inseamna ca au fost deja inregistrate
informatiile necesare pentru faza de laborator pentru prelucrarea protezei prin
metode clasice sau prin metode asistate de calculator.

Dispozitivul este realizat dintr-un ansamblu semicircular format din doué cadre centrale

din profil de tip platbanda, din material plastic, de sectiune redusa configurate sub forma a doua

alveole deschise reunite prin cite una din extremitétile cadrelor. Pe linia mediand, extremitatile

alveolelor se sprijina pe o placa linguald, situata central astfel incét intregul ansamblu sa poat fi

cu usurintd introdus in cavitatea bucald a pacientului si si fie pozitionat in spatiul vestibular

situat intre crestele maxilare si mandibulare si mucoasa geniand (obraz) in partea posterioara si
plasabil intre crestele maxilare si mandibulare si buze in partea frontala.

Metoda si dispozitivul pentru amprentarea pacientilor edentati total intr-o singura sedinta,

conform inventiei, prezintd urmatoarele avantaje:

e Permite obtinerea tutoror informatiilor necesare intr-o singura sedinta si in mod
integrat a raportului maxilo-mandibular, ale amprentelor ecuatorului lingual si ale
buzelor, reducand numarul de sedinte clinice necesare.

e Permite confectionarea unei reabilitari orale individualizate (se obtine pozitia
fiziologica a planului de ocluzie, a dimensiunilor de overbite si overjet, si nu se
folosesc valori medii).

Se dd in continuare, un exemplu de realizare a inventiei in legatura cu figurile care

reprezinta:

|7
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Fig. 1 — Vedere semifrontald a dispozitivului tip jig;

Fig. 2 — Vedere frontala a dispozitivului;

Fig. 3 — Vedere de sus a dispozitivului;

Fig. 4 — Vedere semiposterioara a dispozitivului;

Fig. 5 — Verificarea pozitiei limbii in timpul probei in cavitatea bucala;

Fig. 6 — Injectarea materialului de amprenta in orificiile segmentelor centrale;
Fig. 7 — Imagini din rezultatul amprentarilor in diferite faze ale metodei.

Metoda si dispozitivul pentru amprentarea pacienilor edentati total intr-o singurad sedinta

conform inventiei sunt realizate in felul urmator:

Metoda de amprentare se realizeaza prin utilizarea dispozitivului in doua faze si permite

inregistrarea tuturor informatiilor necesare pentru realizarea unei reabilitari orale intr-o singurd
sedinta. Aceste informatii sunt:

1.
2.
3.

raportul maxilo-mandibular (raportul spatial intre cele doud amprente din prima faza),
forma si pozitia ecuatorului lingual care foloseste la determinarea planului de ocluzie,
forma si pozitia buzelor care permit stabilirea dimensiunilor de overjet si overbite si
alegerea dintilor frontali pentru a asigura functia estetica.

In prima fazi se face amprentarea clasicd a celor doud arcade. Scopul este obtinerea a

doud amprente, una superioard si una inferioard, care sd reproducéd toate reperele anatomice
necesare pentru definirea corecta a suportului viitoarei reabilitari orale.

In cea de-a doua faza, dispozitivul se introduce in cavitatea bucala, iar pacientul trebuie

sa atinga segmentul lingual cu varful limbii si sa ramana In aceasta pozitie.

1.

2.
3.

Se departeaza buzele pacientului si se efectueaza controlul vizual al pozitiei limbii (Fig.
5).

Se indeparteaza dispozitivul din cavitatea bucala.

Se pregateste materialul de amprenté (se recomanda utilizarea alginatului, un material de
amprentd din clasa hidrocoloizilor ireversibili, preparat intr-o consistentd fluida), se
incarca intr-o seringd de 100ml, care se utilizeaza pentru a depune materialul in vestibulul
superior, 1n cel inferior, si pe partea anterioard a boltii palatine.

Se introduce dispozitivul in cavitatea bucala, i se cere pacientului sa atingd din nou cu
limba segmentul lingual si, dupd ce se verificd revenirea acestuia in pozitia initiala, se
completeaza injectarea materialului prin orificiile segmentului central (Fig. 6).

Pacientul rdméne in pozitie de repaus (atat in ceea ce priveste pozitia mandibulei, cat si in
ceea ce priveste starea musculaturii intra- si periorale — gura inchisa, limba, obraji si buze
relaxate) pana ce materialul de amprenté face priza.

Se indeparteaza dispozitivul din cavitatea bucald si se verificd dacd amprenta este
corespunzatoare.

In cazul in care amprenta este corespunzitoare inseamna ca s-au inregistrat informatiile

necesare pentru faza de laborator:

[V
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e pentru raportul maxilo-mandibular cand sunt necesare cel putin trei puncte reproduse
fidel pe fiecare arcada, astfel incat si se poatd pozitiona amprenta pe modelele
obtinute pe baza amprentelor din prima faza;

e pentru amprenta ccuatorului lingual, cand este necesar ca acesta sé fie reprodus fidel,
de la primul premolar pana la primul molar inclusiv;

e pentru amprenta buzelor, cand este necesar ca intre cele doud segmente comisurale sa
fie reprodusa fidel forma partii orale a buzelor.

In caz contrar, se reincarca dispozitivul, partial inglobat in prima amprents, cu material
de amprenta nou, si se reintroduce in cavitatea bucald. Din cauza prezentei materialului de
amprentd din prima faza intdrit, dispozitivul revine cu usurintd in pozitia initiala in cavitatea
bucald. Dupi trecerea timpului de prizd a materialului de amprentd se indepéarteaza dispozitivul
din cavitatea bucala.

In metoda clasic3, in laborator se toarna modelele arcadelor, pe baza amprentelor obtinute
prima faza, si modelele limbii si ale buzelor, obtinute cu ajutorul dispozitivului. Raportul spatial
intre modele se determind cu ajutorul amprentei obtinute cu dispozitivul. In continuare se
folosesc metodele clasice pentru realizarea reabilitarii orale.

In metoda asistati de calculator, se obtin modelele virtuale ale arcadei superioare, ale
arcadei inferioare, a limbii si ale buzelor (fie prin scanarea directd a amprentelor, fie prin
turnarea modelelor folosind metoda clasicd, si prin scanarea acestora). Se scaneazd amprenta
obtinutd cu ajutorul dispozitivului, si se foloseste modelul virtual al acesteia pentru a determina
raportul intre modelele virtuale (amprentele arcadelor superiora si inferiord au fiecare puncte de
reper comune cu amprenta obtinutd cu ajutorul dispozitivului). Odatd ce modelele au fost corect
pozitionate in spatiul virtual, cu ajutorul unei aplicatii software se pot genera mai multe modele
virtuale pentru diverse aplicatii:

¢ un protocol rapid de realizare a protezelor totale (proteza totald intr-o singura zi). Target-
ul pot fi pacientii care au probleme de deplasare, varstnici, cazuri unde scdderea timpului
si a numarului de sedinte clinice necesare este esentiala;

¢ un protocol de realizare a unui sablon chirurgical pentru a pozitiona implanturi in mod
ghidat. Dupa ce se generecazd modelul protezelor totale la pasul anterior, se asociazi
tomografia computerizata, care ofera informatii despre volumul osos disponibil, si se
planifica viitoarea pozitie a implanturilor. Pe baza acestui plan, se realizeaza o proteza
totald dintr-un material transparent care are orificii ce corespund axelor implanturilor din
plan. Sablonul faciliteazi insertia implanturilor, asigurdnd o precizie ridicatd. Tot pe baza
acestui plan se pot realiza si viitoarele proteze, care pot fi aplicate imediat dupa
interventie.

e Studiul cazurilor complexe (de ex. cazuri oncologice): dezvoltarea unui protocol care
permite in timp rapid analiza §i vizualizarea raportului maxilo-mandibular si al planului
de ocluzie ale arcadelor dentare. Target-ul pot fi pacienti oncologici sau pacienti care au
fost reabilitati in prealabil in mod incorect, cu sau fara implanturi.
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Dispozitivul conform inventiei este alcituit astfel:

Doua cadre centrale 1 si 2 constituite din material plastic de tip platbanda (Fig. 1), de
sectiune redusd, configurate sub forma a doud alveole deschise, plasabile in spatiul
vestibular situat intre crestele maxilare si mandibulare §i mucoasa geniand (obraz) in
partea posterioard si plasabile intre crestele maxilare §i mandibulare si buze in partea
frontald, anterioard, astfel incat impreund definesc doud piese de tip alveolar deschis
reunite central cu extremitatile inferioare, in partea anterioard, pe linia mediand, pe o
placd linguala 3 (Fig. 1 si Fig. 2). Intregul ansamblu 1, 2 si 3 formeazi o arcadi
semicirculard (Fig. 3) care va constitui suportul de bazd al dispozitivului (jig) ce se
introduce in cavitatea bucald a pacientului la amprentare. Placa linguald 3 serveste ca
suport de sustinere la partea inferioara a alveolelor deschise formate de cadrele centrale 1
si 2, dar in special ca reper de pozitionare a limbii pacientului in timpul amprentarii prin
contactul varfului limbii pe placa linguald 3 determindnd in felul acesta aducerea
mandibulei in pozitie posturala (de repaus) si reproductibilitatea pozitionarii.

Cele doua piese de tip alveolar deschis definite de configuratia cadrelor centrale 1 si 2
prezintd in dreptul comisurilor bucale (punctele de unire intre buza superioard si cea
inferioard) niste proeminente interioare 4 in planul alveolelor care sustin niste tije 5
cilindrice plasate perpendicular pe proeminentele 4 si care constituie elemente de
prindere i manipulare a ansamblului constituit din elementele 1, 2, 3 si 4, pentru
centrarea dispozitivului In cavitatea bucala. La capatul exterior tijele 5 au o portiune 6
semicilindricd care permite urmdrirea orientdrii in plan a dispozitivului si faciliteaza
manipularea lui. Piesele de tip alveolar constituite din cadrele centrale 1 si 2 reunite pe
placa linguala 3 sunt astfel configurate Incit sa urmareasca spatiul vestibular si ca atare
prezinta o dimensiune a alveolelor mai mare in partea frontald, anterioara si una mai mica
rezultat al unei descresteri progresive, in partea opusd, spre partea posterioard a cavitatii
bucale.

Ansamblul dispozitivului (jig) determind prin configuratia si constructia lui zone de
producere a unor efecte tehnice specifice in realizarea amprentérii. Astfel se determina o
zond A (Fig. 1) denumit spatiu de insertie a frenului labial superior care permite evaluari
la centrarea dispozitivului. O zond B (Fig. 1) numiti si zona despoviratd permite evaluari
pentru evitarea eventualelor interferente cu zona muschiului maseter. O zona C (Fig. 1)
este spatiu de insertie a frenului labial inferior si permite evaluiri la centrarea
dispozitivului. O zond D (Fig. 1) este zona destinatd materialului care va amprenta
buzele. O zona E (Fig. 1) este spatiu pentru injectarea materialului de amprenta. O zona F
(Fig. 3) defineste spatial suportul lingual proprioceptiv.
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e Ansamblul dispozitivului (jig) se configureazd cu respectarea unor dimensiuni de
asamblare a cdror respectare determind buna functionalitate a dispozitivului. Astfel
dimensiunea verticald ,,a” in plan frontal a dispozitivului (Fig.2) se cere s fie realizata la
34-40 mm, distanta fren radial ,,b” se realizeaza la 6-8 mm si este un punct de referintad
pentru dimensiunea verticala, dimensiunea proiectiei frontale ,,c” a aripei flexibile se
realizeaza la 30-34 mm si defineste un sprijin extern al materialul de amprentat, sprijin
bucal care se automodeleazi pentru a ajunge in pozitia de echilibru muscular,
dimensiunea ,,d”, a punctului de unire superior, se realizeaza la 3-5 mm si ,¢” a
punctului de unire inferior realizata la 7-11 mm si care defineste reducerea punctelor de
unire intre cele doud segmente centrale pentru a creste flexibilitatea structurii,
dimensiunea deschizéturii “f” realizata la 4-6 mm si care defineste deschizdtura pentru
cresterea flexibilitatii (in sens vertical) pentru determinarea DVO (dimensiunea verticala
de ocluzie). Dimensiunea “g” (Fig.3) reprezinta distanta medie intre marginea labiala
interna si varful limbii si se realizeaza la valori intre 10-12 mm;

o Intregul ansamblu al dispozitivului (jig) constituit din piesele 1, 2, 3, 4 si 5 se realizeaza
din material plastic pentru uz medical, compatibil cu cavitatea bucala, de preferinta ABS
(Acrylonitrile butadiene styrene), , prin metode de prototipare rapidd cu adaugare de
material in urma unor teste de verificare pe modele de tip mulaj.

Elementul inovativ al dispozitivului este reprezentat de facilitatea de obtinere a trei
informatii distincte intr-un singur pas. Doud dintre acestea (raportul maxilo-mandibular si
amprenta buzelor) pot fi obtinute cu dispozitive deja disponibile pe piatd. Informatia noua
(amprenta ecuatorului lingual) este insad foarte utild pentru determinarea planului ocluzal al
dintilor diatorici (posteriori) intr-un mod complet individual si fiziologic, nu bazat pe valori
medii ca in metoda clasicd unde se aleg prin conventie un punct anterior §i doud puncte
posterioare ca repere. Aceste puncte variazd in functie de teoriile diverselor scoli de protetica.
Conventia poate duce la dificultdti de adaptare ale pacientilor, din cauza asimetriilor anatomice
care sunt deseori prezente in zona posterioara.
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REVENDICARI

1. Metoda si dispozitiv pentru amprentarea pacientilor edentati total Intr-o singurad sedintd ce
permite inregistrarea tuturor informatiilor privind raportul maxilo-mandibular, forma si pozitia
ecuatorului lingual si forma si pozitia buzelor caracterizata prin aceea cia metoda se realizeaza
in doua faze:

- in prima faza se face amprentarea clasicd a celor doua arcade;

- a doua faza in care un dispozitiv de tip jig conform inventiei se introduce in cavitatea
bucala a pacientului dupa care se realizeaza urmatoarea succesiune de operatii:

- pacientul trebuie sa atingad segmentul lingual cu varful limbii
- se efectueaza controlul vizual al pozitiei limbii;
- se indeparteaza dispozitivul din cavitatea bucala;

- se depune material de amprentd cu ajutorul unei seringi in spatiul vestibular
superior si inferior i pe suprafata anterioara a boltii palatine;

- se reintroduce dispozitivul in cavitatea bucala si pacientul trebuie sa revina la
pozitia din timpul probei,

- se injecteazd materialul de amprentd prin orificiile segmentului central al
dispozitivului de tip jig conform inventiei si se asteapta ca acesta sa faca priza;

- se indeparteaza dispozitivul din cavitatea bucald si se verifica daca amprenta
corespunde cerintelor;

- dacd amprenta corespunde cerintelor, Inseamnd ca au fost deja inregistrate
informatiile necesare pentru faza de laborator si se poate trece la prelucrarea protezei prin
metode clasice sau prin metode asistate de calculator.

2. Metoda si dispozitiv pentru amprentarea pacientilor edentati total intr-o singura sedinta ce
foloseste un dispozitiv de tip jig caracterizatd prin aceea cii acesta este realizat dintr-un
ansamblu semicircular format din douad cadre centrale (1 si 2) din material plastic de tip
platbanda de sectiune redusd, configurate sub forma a doua alveole deschise reunite prin cate
una din extremitatile cadrelor la o placa linguala (3) situata central, pe linia mediana a alveolelor,
astfel incdt Intregul ansamblu sd poata fi cu usurintd introdus in cavitatea bucald a pacientului si
sa fie pozitionat in spatiul vestibular situat intre crestele maxilare si mandibulare si mucoasa
geniana (obraz) 1n partea posterioard si plasabil intre crestele maxilare si mandibulare si buze in
partea frontala.
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3. Metodd si dispozitiv pentru amprentarea pacientilor edentati total intr-o singurd sedinta
conform revendicdrii 2 caracterizata prin aceea c¢d numita placd linguala (3) serveste ca suport
de sustinere la partea inferioard a alveolelor deschise formate de cadrele centrale (1 si 2), dar in
special ca reper de pozitionare a limbii pacientului in timpul amprentérii prin contactul varfului
limbii pe placa linguali (3) determinand in felul acesta aducerea mandibulei in pozitie posturalad
(de repaus) si reproductibilitatea pozitionarii.

4. Metoda si dispozitiv pentru amprentarea pacientilor edentati total intr-o singurd sedintd
conform revendicarii 2 caracterizata prin aceea ca cele doud piese de tip alveolar deschis
definite de configuratia cadrelor centrale (1 si 2) prezintd in dreptul comisurilor bucale niste
proeminente interioare (4) in planul alveolelor, care sustin niste tije (5) plasate perpendicular pe
proeminentele (4) si care constituie elemente de prindere si manipulare a ansamblului astfel
constituit §i care servesc pentru injectarea materialului fluid de amprentare si pentru orientarea in
plan vertical al ansamblului avand ca elemente reper niste portiuni (6) de forma semicilindrici la
capetele tijelor (5).

5. Metoda si dispozitiv pentru amprentarea pacienfilor edentati total intr-o singurd sedinta
conform revendicdrii 2 caracterizati prin aceea ca piesele de tip alveolar constituite din cadrele
centrale (1 si 2) reunite pe placa linguald (3) sunt astfel configurate incdt s urméareasca spatiul
vestibular si ca atare sa prezinte o dimensiune a alveolelor mai mare in partea frontala, anterioara
si una mai mica rezultat al unei descresteri progresive, in partea opusa, spre partea posterioard a
cavititii bucale.

6. Metoda si dispozitiv pentru amprentarea pacientilor edentati total intr-o singurd sedintd
conform revendicérii 5 caracterizata prin aceea ca prin configuratie si constructie dispozitivul
determina niste zone de producere a unor efecte tehnice specifice in realizarea amprentarii astfel
0 zond (A) denumitd spatiu de insertie a frenului labial superior care permite evaluari la
centrarea dispozitivului, o zona (B) numitd si zond despovaratd care permite evaludri pentru
evitarea eventualelor interferente cu zona muschiului maseter, o zond (C) care este spatiu de
insertie a frenlui labial inferior §i permite evaludri la centrarea dispozitivului, o zona (D) care
este zona destinatd materialului care va amprenta buzele, o zond (E) care este spatiu pentru
injectarea materialului de amprentd, o zond (F) care defineste spatial suportul lingual
proprioceptiv.

7. Metoda si dispozitiv pentru amprentarea pacientilor edentati total intr-o singurd sedintd
conform revendicérii 5 caracterizata prin aceea ca dispozitivul se realizeaza cu asigurarea unei
dimensiuni verticale (,,a”) in plan frontal a dispozitivului intre 34-40 mm, cu o distantd fren
radial (,,b””) intre 6-8 mm ca punct de referintd pentru dimensiunea verticala, o dimensiune a
proiectiel frontale (,,¢”) a aripei flexibile intre 30-34 mm care defineste un sprijin extern al
materialul de amprentat si sprijin bucal care se automodeleaza pentru a ajunge in pozitia de

echilibru muscular, o dimensiune (,d”) a punctului de unire superior intre 3-5 mm, o
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dimensiune (,,e”) punctului de unire inferior intre 7-11 mm care defineste reducerea punctelor de
unire Intre cele doud segmente centrale pentru a creste flexibilitatea structurii, o dimensiune a

......

vertical pentru determinarea DVO (dimensiunea verticald de ocluzie) si o dimensiune (“g”) intre
10-12 mm, care reprezinta distanta medie intre marginea labiala interna si varful limbii.

10
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Fig. 1
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Fig. 3
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Fig. 7
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