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(57) Rezumat:

Inventia se referd la un implant dentar ce reproduce
mobilitatea fiziologicé a dintilor naturali, folosit in stoma-
tologie, cu aplicatie in chirurgia dento-alveolara si
maxilo-faciala. Implantul conform inventiei este consti-
tuit din doua corpuri (1 si 3), exterior si interior, corpul
(1) exterior fiind introdus in os si avand o cavitate Tn
interior, corpul (3) interior fiind alcatuit dintr-o portiune
care patrunde in interiorul corpului (1) exterior, si o por-
tiune situatd deasupra nivelului osului, pe care se
fixeaza lucrarea protetica, un compensator (2) situat
intre cele doua corpuri (1 si 3), exterior si interior, avand
rolul de amortizare a solicitarilor masticatorii si de a
imita mobilitatea fiziologica a dintilor naturali, mai multe
piese (4)care, Tmpinse de un surub (5), se opun depla-
sarii Tn sens coronar a corpului (3) interior in corpul (1)
exterior, o garnitura (6) cu rol de prevenire a infiltratiilor
bacteriene, si 0 saiba (7) care Impiedica desfacerea
surubului (5).
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Implant dentar care reproduce mobllltatea f ziologica a di ﬁiilm
naturali

Inventia se referd la un dispozitiv utilizat in stomatologie, destinat a fi aplicat si in chirurgia dento-
alveolara si maxilo-faciala, fiind vorba despre un implant dentar care reproduce mobilitatea fiziologica
a dintilor prin structura sa complexa datoratd elementelor componente.

Implantul dentar este larg folosit la ora actuald la nivel mondial sub diverse forme pentru a inlocui
dintii lipsa (radacinile acestora). Componentele standard ale unui implant sunt: portiunea radiculara
(sub forma cilindricd, conicd etc. a cérei suprafatd poate fi neteda, cu filet, cu rugozitdti de nivel
macroscopic sau microscopic etc. ) si portiunea coronari (denumitd si abudment sau bont, aceasta
avand diverse forme si inclinatii in functie de necesitétile protetice).

Cele doua componente pot fi realizate monobloc (cunoscute si sub denumirea .,one-piece”) sau pot fi
solidarizate (cel mai frecvent cu ajutorul unui surub orientat longitudinal), intre ele existand un sistem
de imobilizare care si impiedice deplasarea pe orizontala si rotatia in jurul axului implantului.
Dezavantaje frecvent citate in cazul implantului dentar in literaturd sunt legate de lipsa amortizarii
fortelor masticatorii, ceea ce poate duce la microfisuri ale osului inconjurétor, la infiltratie bacteriana
si implicit la resorbtia osului inconjurdtor si imposibilitatea cuprinderii dintilor naturali si a
implantelor dentare intr-o lucrare protetica fixd comuna din cauza fixdrii rigide a implantului dentar
corect osteointegrat, respectiv a mobilitatii fiziologice a dintilor naturali, mai ales a celor vitali. De
asemenea, in cazul implantului dentar format din doud piese, intre acestea se dezvoltd un mediu de
cultura bacterian propice dezvoltarii si multiplicarii acestora, fapt care contribuie la distrugerea osului
care inconjoara treimea coronard a portiunii radiculare a implantului. O altd problema in cazul
implantului alcatuit din doud componente, frecvent intalnitd si care duce la necesitatea indepartarii
implantului se refera la fracturarea surubului care le solidarizeaza datorita solicitarilor directe, de mare
intensitate, care actioneaza la nivelul sdu.

In scopul realizarii etanseitatii intre bont §i portiunea intraosoasa a implantului este cunoscut
documentul US2012251976 (A1) care, desi realizeaza sigilarea celor doua corpuri, nu rezolva celelalte
probleme mentionate anterior.

Este cunoscut, de asemenea, faptul cd absorbtia fortelor nu poate fi realizata in totalitate iar
documentele JP5003885 (A) si FR2741257 (B1) incearcd sa rezolve acest aspect, insa nu dezviluie si
solutia tehnica pentru rezolvarea celorlalte probleme enumerate mai sus.

Problema tehnicd pe care o rezolva inventia este de a proteja osul care inconjoarad implantul, de fortele
excesive dezvoltate In cursul masticatiei, de a imbunatati sigilarea dintre portiunea coronara si cea
radiculard si, nu 1n ultimul rdnd, de a permite utilizarea dintilor naturali si a implantelor dentare ca
stélpi ai aceleiasi lucrari protetice fixe, imitind mobilitatea fiziologica a dintilor naturali, reducind
semnificativ riscul de fracturd a surubului care are, in acest caz, rol indirect in solidarizarea celor doui
componente.

Implantul descris are un anumit grad de mobilitate intre portiunea radiculars, situati intraosos si
portiunea coronara (bontul sau abudmentul) pe care se va plasa viitoarea lucrare protetici. Aceastd
mobilitate este datd de un compensator din material elastic situat intre cele doud portiuni si se doreste a
fi de intre 75 si 125 pm (ideal 100 wm) in sens orizontal si intre 20 si 30 pm (ideal 25um) in sens
vertical pentru a se apropia de cea a dintilor naturali.

Implantul poate fi introdus in os prin metodele deja cunoscute de realizare a orificiilor in os cu ajutorul
frezelor destinate acestui scop, cu sau fara tarodare, in functie de densitatea osoasd din zona
respectivd, si parcurge etapele de incarcare osoasd progresiva si vindecare a tesuturilor periimplantare
clasice, pana la aplicarea bontului care difera de implantele standard.



Se di in continuare un exemplu de realizare a inventiei prin parcurgerca moduliai de imbinare a
componentelor sale, cu referire la figurile:

Figura 1 (Varianta A si B) — Ansamblul tuturor partilor in felul in care vor fi aplicate in cavitatea
bucala inainte de aplicarea suprastructurii (lucrarea proteticd).

Figura 2 — Sectiune prin ansamblul tuturor partilor componente ale implantului la nivelul marcat in
figura 1 ca A-A.

Figura 3 - Index.
Figura 4 — Garnitura.

Inventia se realizeazi prin asamblarea componentelor conform descricrii de mai jos, realizandu-se
astfel si mecanismul de fixare (care se opune deplasarii corpului interior din cel exterior in directie
coronara), pastrand totusi mobilitatea asemanitoare dintilor naturali si capacitatea implantului de a
amortiza fortele masticatorii.

e 1 Corp exterior — portiunea intraosoasd care se introduce prima in os, prin mijloace
conventionale si parcurge etapele de incarcare osoasa progresiva si de vindzcare a tesuturilor
periimplantare pani la montarea bontului.

¢ Material: Titan, aliaje de Titan (ex Grade V Titanium -- Ti6Al4V), Ceramica, Titan sau
aliaje de titan acoperite cu ceramicd, polimeri etc.

e Procedeu de realizare: frezare, frezare computerizatd, sinterizare, turnare, injectare,
Rapid Prototyping etc.

o Suprafata: neteda, rugoasd (la nivel macroscopic, microscopic sau chiar cu
nanostructurd), cu sau fara filet (cu caracteristici variabile) — in cazul in care implantul
va fi prevazut cu filet, acesta nu va ajunge pe toatd intinderea corpului exterior,
treimea coronara prezentand santuri pentru a favoriza insertia epiteliala la acest nivel.

¢ 2 Compensator — materialul de amortizare si de sigilare situat intre corpul exterior si cel
interior.
Compensatorul, fiind realizat dintr-un material elastic dar suficient de rezistent, pe langa
asigurarea mobilittii are si rolul de a amortiza fortele aplicate asupra implantului, important
de mentionat fiind faptul cd poate amortiza si fortele paraaxiale, cel mai frecvent aplicate
asupra implantelor, nu doar pe cele aplicate in axul lung al dintelui.

¢ Material: silicon medical, elastomer, duromer si alte materiale elastic, FKM, FFPM
etc. Materialul din care este realizat compensatorul peoate fi acoperit cu un material
bactericid sau suprafata acestui material poate fi bactericida prin structura si
componentele ei, scdzidnd riscul de dezvoltare a bacteriilor la acest nivel si crescand
biocompatibilitatea implantului per total.

¢ Procedeu de realizare: turnare, injectare etc.

e 3 Corp interior (Varianta A si B) - portiunea implantului care partial patrunde in interiorul
corpului exterior si se continud spre suprafata cu bontul pe care va sta lucrarea protetica. La
aceastd plesd vom descrie in continuare o portiune radiculard (situata la nivelul corpului
exterior) si o portiune coronara (sau bontul). Portiunea radiculard, prin structura ei externa
hexagonald in portiunea coronard, care corespunde zonei hexagonale din interiorul corpului
exterior se opune rotatiei si deplasirii orizontale a corpului interior in raport cu cel exterior. Tot
in portiunea coronard, aceasta contine orificiile pentru indecsi (2 indecsi — orificiile situate la
180° sau 3 indecsi — orificiile situate la 120° sau 4 indecsi — orificiile situate Ia 90°). Portiunea
apicald a zonei radiculare are forma cilindro-tronconica si are rol de agezare a corpului interior
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in raport cu cel exterior si de a controla exact mobilitatea. Bontul poate avea forme si angulatii
diferite, in functie de cerintele clinice. Pe suprafata de sprijin a bontului pe corpul exterior exista
o degajare circulara in care se introduce garnitura (6).
e Material: Titan, aliaje de Titan (ex Grade V Titanium — Ti6Al4V), ceramica, polimeri
etc.
e Procedeu de realizare: frezare, frezare computerizatd, sinterizare, turnare, injectare,
Rapid Prototyping etc.

¢ 4 Index — mai multe piese care, prin pozitia si forma lor, impiedicéd deplasarea corpului interior
din cel exterior in directie coronard. Situate inainte de asamblarea implantului in interiorul
corpului interior, dupd asamblarea acestuia, prin apédsarea surubului vor inainta spre spatiile
destinate lor din corpul exterior, putidnd astfel si-si indeplineasca functia, reprezentand, alaturi
de surub (5) un mecanism de fixare (care se opune deplasarii corpului interior din cel exterior in
directie coronara), pastrand totusi mobilitatea asemdnatoare dintilor naturali si capacitatea
implantului de a amortiza fortele masticatorii.

e 5 Surub (Fig.1 Varianta A si B) — piesa care are rolul de a impinge indecsii spre pozifia lor
functionala. Surubul nu este direct supus fortelor verticale sau orizontale, ceea ce scade
semnificativ riscul de fracturd a acestuia, un risc deloc de neglijat in cazul implantelor aflate pe
piata la ora actuald. Surubul are un cap, o portiune cu filet si o portiune neteda. Capul poate fi
conformat in mai multe feluri, in functie de care surubul poate fi actionat cu o cheie tip inbus.
diferite tipuri de surubelnite sau chiar chei personalizate. in functie de varianta A sau B a
implantului, surubul poate avea filetul la extremitatea lui sau pe o altd portiune a tijei sale.

e Material: Titan, aliaje de Titan (ex Grade V Titanium — Ti6Al4V), Ceramica, polimeri
etc.

e 6 Garnituri — are rolul de a opri infiltratia bacteriand in spatiul rezultat intre corpul interior si
cel exterior. (Descris in detaliu in figura 4).
Etanseizarea dintre bont §i portiunea radiculard se realizeazd cu ajutorul unei garnituri
circulare (ex. O-ring), care este tinutd intr-o usoard tensiune prin apropierea celor doua
componente, fapt ce asigurd o buni etanseizare, indiferent de pozitia relativa a bontului fata de
portiunea intraosoasa.

e 7 Saiba profilata (Fig.1 Varianta A si B) A 1,2 STAS 11013 — componenti facultativa a
implantului care are rolul de a evita desurubarea surubului.

Cu referire la figura 2, se poate observa pozitionarea indecsilor (4) in pozitia functionala care
impiedicd miscarea in sens coronar a corpului interior, precum si forma hexagonald a suprafetei
externe a corpului interior (3) care corespunde suprafetei interne a corpului exterior (1) de aceeasi
forma, design ce impiedicad deplasarea pe orizontala si rotatia celor doud corpuri unul fata de celalalt.

- 1 Corp exterior

- 2 Compensator

- 3 Corp interior

- 4 Index

- 5 Surub

Cu referire la figura 3, se poate observa ca indecsii pot fi 2 — 4 piese care, prin pozitia si forma lor,
impiedicd deplasarea corpului interior din cel exterior in directie coronard. Situate inainte de
asamblarea implantului in interiorul corpului interior, dupd asamblarea acestuia, prin apasarea
surubului vor inainta spre spatiile destinate lor din corpul exterior, putind astfel si-si indeplineasca

o
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functia. Varful va fi orientat spre corpul exterior, corpul indexului va ramare la nivelul orificiului
situat in corpul interior iar baza va fi in contact cu surubul.

e Materiale recomandate pentru index: Titan, aliaje de Titan (ex Grade V Titanium —
Ti6Al4V), ceramicd, polimeri etc.

e Procedeu de realizare: frezare, frezare computerizata, sinterizare, turnare, injectare,
Rapid Prototyping etc.

- 1 Varf
- 2Corp
- 3 Baza

Cu referire la figura 4, se poate observa ca garnitura are rolul de a opri infiltratia bacteriana in spatiul
rezultat intre corpul interior si cel exterior.

e Materiale recomandate pentru garniturd: silicon medical, elastomer, duromer si alte
materiale elastic, FKM, FFPM etc. Materialul din care este realizat compensatorul
poate fi acoperit cu un material bactericid sau suprafafa acestui material poate fi
bactericida prin structura si componentele ei, scazind riscul de dezvoltare a bacteriilor
la acest nivel si crescand biocompatibilitatea implantului per total.

Sunt prezentate in continuare rezultatele testelor realizate cu prototipurile de implant, conform
IS0:14801/2007 (engl. Dynamic fatigue test for endosseous dental implants =Testarea dinamica la
uzura a implanturilor dentare endoosoase). Prototipurile testate se aseamana cu varianta B
prezentata.

Pentru testarea noului concept au fost folosite 6 implanturi din titan Gr.5 (Ti6Al4V) (3 care isi propun
sd imite mobilitatea fiziologicd dentard — P1, P2 si P3 si 3 un design exterior identic dar care nu au
sistemul de amortizare a fortelor la interior (one piece) — S1, S2 si S3). Mobilitatea propusa a fost de
0.1 mm in sens orizontal si de 0.025 mm in sens vertical, pentru o forti mai mare de S N.
Dimensiunile implantului au fost: diametrul 4.5 mm si lungimea 13 mm. Sistemul de amortizare a fost
confectionat in acest caz din atex, iar garnitura a fost reprezentata de un o-ring din viton personalizat.
Bonturile au fost acoperite cu cape special confectionate cu capitul semisferic astfel incat centrul
semisferei sa fie la 11 mm de nivelul osului. Implanturile au fost introduse perpendicular in bazilara
mandibulei unui porc lasdnd 3 mm din lungimea totald a corpului implantului in afara osului. Se
sectioneaza blocuri osoase (cu dimensiunile: indltime [5Smm, latime 15mm si lungime 10mm) care
sunt fixate in aparatul de testare dinamica. Se aplicd un numar de 1000, 10 000, 100 000 si 350 000 de
cicluri de forte (cu o valoare medie a fortei de 165 N — mergand sinusoidal de la 30 la 300 de N cu o
frecventd de 15.0 Hz), asupra fiecarui implant. Testarea s-a facut la o temperaturd ambientald de 22°
C. Implantul P1 a fost testat static cedand la 548 N si rezistand pana la 612 N, iar implantul S2 a fost si
el teslat static pentru compararea rezultatelor. (Tabelul 1) Testarea pentru S3 nu s-a mai ficut. Din
punct de vedere al mobilitatii se poate observa o diferentd de aproximativ 0.1 mm intre S1 si P2-P3,
ceea ce demonstreazi ca designul testat este functional. (Tabelul 2)

Tabelul 1 - Testarea statica pentru P1 si S2.

Deplasare [mm] | Rigiditate [N/mm] Observatii
Nr.crt. | Forta de apasare [N]
P2 82 P2 S2
B 50 | 0219 | 0024 | 2283 | 20833
2 100 0,375 0,052 266,7 1923,1
3 150 0,500 0,082 300,0 1829,3
4 200 | 0696 | 0,112 | 2874 | 17857




5
5 250 | 0,845 | 0,136 | 2959 | 1838,2
6 300 | 1,001 | 0,170 | 2997 | 17647
7 350 | 1,107 | 0,200 | 3162 | 1750,0
8 400 | 1,166 | 0,232 | 3431 | 1724,1
9 450 | 1,224 | 0258 | 3676 | 1744,2
10 500 | 1,285 | 0,288 | 389,1 | 17361
11 548 1,347 0,318 406,8 1723,3 | P2 a cedat prima data
12 550 | 1,538 | 0,320 | 3576 | 17188
13 600 | 1,646 | 0350 | 3645 | 17143 | P2acedatla612N
14 700 - 0,420 - 1666,7
15 800 0,498 - 1606,4
16 900 - 0,598 1505.0
17 1000 0,724 - 1381,2
18 1100 - 0,876 - 1255,7
19 1200 1,220 - 983,6
20 1300 - 1,430 - 9091
21 1400 - 1,620 - 864,2
22 | 1500 - 1,768 - 848,4
23 1600 - 1,876 - 852,9
24 1700 - 1,992 . 853,4
25 1800 - 2,120 - 849,1
26 1900 - 2,276 - 8348
27 2000 - 2,466 - 8110
28 2100 - 2,718 - 7726
29 L 217756 | - 3048 | - 7144 | S2acedat

Tabelul 2 — Testarea dinamica pentru S1, P2 si P3.

Deplasare specimen [mm]

Nr.crt | Nr. ciclu Observatii
S1 P2 P3
1 100 0,11485 | 0,21088 | 0,19126
2 200 0,11252 | 0,16850 | 0,19407
3 300 0,11344 | 0,16827 | 0,16782
4 400 0,11481 | 0,16984 | 0,16623
5 500 0,11388 | 0,16948 | 0,16641
6 600 0,11380 | 0,17042 | 0,16564
7 700 0,11504 | 0,16869 | 0,16583
8 800 0,11528 | 0,17033 | 0,16604
9 900 0,11555 | 0,16893 | 0,16385
10 1000 0,11565 | 0,17079 | 0,16562
11 1100 0,11898 | 0,22655 | 0,19189
12 1200 0,11903 | 0.19296 | 0,16812
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13 1300 0,11710 | 0,19184 | 0,16721
14 1400 0,11603 | 0,19077 | 0,16662
15 1500 0,11814 | 0,19228 | 0,16759
16 1600 0,11593 | 0,19089 | 0,16683
17 1700 0,11663 | 0,19031 | 0,16382
18 1800 0,11753 | 0,19146 | 0,16377
19 1900 0,11677 | 0,18917 | 0,16625
20 2000 0,11799 | 0,19170 | 0,16585
21 3000 0.11643 | 0,18939 | 0,16461
22 4000 0,11730 | 0,18350 | 0.16499
23 5000 0,11714 | 0,18998 | 0,16583
24 6000 0,11541 0,19058 | 0,16287
25 7000 0,11782 | 0,18982 | 0,16528
26 8000 0,11660 | 0,19064 | 0,16222
27 9000 0,11700 | 0,18989 | 0,16173
28 10000 0,11628 | 0,19255 | 0,16245 | S-arupt specimenul P1
29 11000 0,11535 - 0,19303
30 12000 0,11511 - 0,19925
31 13000 0,11493 - 0,19864
32 14000 0,11544 - 0,20002
33 15000 0,11411 0,19986
34 16000 0,11333 - 0,20134
35 17000 0,11348 0,20308
36 18000 0,11495 - 0,20218
37 18000 0,11451 - 0,20441
38 20000 0.11471 - 0,20694
39 30000 0,11270 0,21676
40 35045 - - 0,21600 | S-arupt specimenul P3
|

Prin aplicarea inventiei se obtin urmatoarele avantaje:
- imitd mobilitatea fiziologicad a dintilor naturali, in conditiile osteointegririi corespunzitoare a

implantului;
- creste rata de supravietuire a implantului in cavitatea bucala;

- menajeaza osul inconjuritor;
- reduce fortele transmise osului

- scade cantitatea de bacterii acumulata intre piesele implantului;

4-2013-00275--
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- scade riscul de fractura a surubului si, in mod automat, riscul de pierdere a implantului;
- permite aplicarea unor lucrdri protetice cu sprijin dentar i supraimplantar;

- poate oferi o solutie protetica mai fiabild, mai esteticd si mai ieftina.

fal
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REVENDICARI

1. Implant dentar alcatuit dintr-o portiune implantabila in oasele maxilare denumitd corp exterior care
prezintd o cavitate si o portiune deasupra nivelului osului pe care se fixeaza lucrarea protetica prin
cimentare sau insurubare denumitd corp interior, care include si bontul, caracterizat prin aceea c¢a
imitd mobilitatea fiziologicd a dintilor naturali in conditiile osteointegririi corespunzitoare a
implantului, mobilitate calculatd sa fie intre 75-125 pum in sens orizontal si intre 20-30 um in sens
vertical, datorata unui mecanism de fixare format din indecsi si surub care se opune deplasarii in sens
coronar si unui compensator destinat amortizarii.

2 — implant dentar conform revendicarii 1, caracterizat prin aceea cd, corpul exterior poate avea
dimensiuni intre 4-7 mm diamentru, 8-18 mm indltime, care prezinta la interior la 1 mm apical fata de
marginea coronard o degajare circulard, locald sau de jur imprejur cu indltimea de | mm si
profunzimea de 0,3 mm care sa permita deplasarea indecsilor in interiorul ei.

3 — implant dentar conform revendicdrii 1, caracterizat prin aceea ci, cavitatea din interiorul
corpului exterior, conform revendicérii 2, este alcatuita din 3 portiuni: coronard, mijlocie si apicala,
cavitate care in portiunea coronard este hexagonal, cu rol antirotational pe sectiune, in cea mijlocie
este cilindricd si cu diametru mai mare decét cel al corpului interior cu 0,2 mm, iar in portiunea apicala
este tronconicd, baza mare avdnd diametrul la fel ca zona mijlocie, iar baza mici, situatad spre apical,
avand un diametru care depinde de conicitatea ei, raportul intre cele 3 portiuni fiind variabil in functie
de dimensiunea corpului exterior, indltimea cavititii fiind o fractiune din indltimea implantului.

4 — implant dentar conform revendicdrii 1, caracterizat prin aceea ci, corpul interior poate avea
dimensiuni influentate de corpul exterior, conform revendicérii 2, alcatuit dintr-o portiune radiculara,
care se introduce In interiorul corpului exterior si un bont (care poate avea orice formd sau inclinare si
prezintd o degajare inspre apical care va adaposti partial garnitura) situat deasupra nivelului osului,
portiunea radiculari fiind alcétuita din 3 zone: coronard — cu form# hexagonala pe sectiune, prezentand
orificii pentru indecsi, conform revendicdrii 7, care pot f1 in numar de 2 dispusi la 180°, 3 dispusi la
120° sau 4 dispusi la 90°, diametrul acestor orificii fiind de 1 mm, o zona mijlocie cilindrica. cu un
diametru mai mic decét al cavititii corpului exterior si o portiune apicald care este tronconicd, baza
mare avand diametru la fel ca zona mijlocie, iar baza micd, situatd spre apical, avind un diametru care
depinde de conicitatea ei, raportul intre cele 3 portiuni fiind variabil in functie de dimensiunea
corpului exterior.

5 - implant dentar conform revendicarii 1, caracterizat prin aceea ci, are in componentd un
compensator care umple spatiul dintre corpul interior conform revendicarii 4 si cel exterior conform
revendicdrii 2 la nivelul zonelor cilindricd si tronconicd, avdnd rolul de amortizare a fortelor
masticatorii si simulare a mobilitétii dentare fiziologice.

6 — implant dentar conform revendicirii 1, caracterizat prin aceea ¢a are in componenta un surub,
alcituit dintr-un cap, o portiune netedd si o portiune filetati, portiunea sa netedi avand rolul de a
impinge indecsii, conform revendicdrii 7, spre pozitia lor functionala in momentul inserdrii lui,
raportul intre cele 3 portiuni fiind variabil in functie de dimensiunile corpului exterior, conform
revendicdrii 2 iar in functie de varianta A sau B a implantului, surubul poate avea filetul la
extremitatea lui sau pe o alta portiune a tijei sale.

7 — implant dentar conform revendicarii 1, caracterizat prin aceea c¢i are in componenti index
(indecsi) care este introdus in orificiile descrise in cadrul revendicérii 4 si este impins in pozitie
functionala de portiunea netedd a surubului descrisd in cadrul revendiciarii 6, aviand un diametru de 1
mm, fiind format dintr-o baza rotunjita, un corp cilindric si un varf, baza fiind orientatd spre centrul
implantului, iar varful spre degajarea din corpul exterior, conform revendicarii 2, indexul putind
prezenta o degajare la nivelul corpului situata pe toatd circumferinta indexului, servind Ja indepartarea
indexului cu ajutorul sondei dentare.
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8 — implant dentar conform revendicérii 1, caracterizat prin aceea ci are in componentd garnitura
care este pozitionatd intre degajarea de la nivelul bontului, conform revendicdrii 4, si marginea
coronara a corpului exterior, conform revendicarii 2, avind o dimensiune cu 20% mai mare decat
spatiul alocat ei, pentru a putea izola de mediul extern in orice pozitie a corpului interior, in raport cu
cel exterior, aceasta fiind pozitionata intre degajarea de la nivelul bontului conform revendicarii 4. si
marginea coronari a corpului exterior conform revendicarii 2.

9 — implant dentar conform revendicarii 1, caracterizat prin aceea cd are in componentid un
mecanism care se opune deplasdrii corpului interior, conform revendicarii 4, fatd de cel exterior
conform revendicarii 2, in directie coronard iar portiunea netedd a surubului, o daté cu insurubarea lui
in corpul interior, impinge indecsii, conform revendicérii 7, spre pozitia lor functionald, surubul
conform revendicérii 6, indeplinind numai un rol de mentinere indirectd prin deplasarea indecsilor.
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