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Rezumat: Misch (1987) foloseşte clasificarea edentaţiilor după Kennedy şi Applegate adăugând oferta 
osoasă pentru toate tipurile de edentaţie. Oferta osoasă se raportează la înălţimea, lăţimea, lungimea şi 
angulaţia procesului alveolar, dar şi raportul dintre înălţimea coronară şi suportul implantar, în 
vederea aplicării implantelor. 
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Abstract: Misch (1987) uses the Kennedy and Applegate’s classification of edentations, to which, for all 
of the types of edentations, he adds the bone availability. The bone availability is conditioned by the 
height, width, length and angulation of the alveolar process, as well as by the ratio between the 
coronary height and the support of the implant, for the purpose of implants application. 
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INTRODUCERE 
Misch (1987) foloseşte clasificarea edentaţiilor după 

Kennedy şi Applegate adăugând oferta osoasă pentru toate 
tipurile de edentaţie. Oferta osoasă se raportează la înălţimea, 
lăţimea, lungimea şi angulaţia procesului alveolar, dar şi 
raportul dintre înălţimea coronară şi suportul implantar, în 
vederea aplicării implantelor. 

 
PREZENTARE DE CAZ 

Protezarea pe implante a edentaţiei terminale maxilare 
reprezintă alternativa cea mai bună pentru pacient în primul rând 
din punct de vedere funcţional şi al confortului acestuia. 

Pacientul CV, 52 ani, parodontopat prezintă o 
edentaţie latero-fronto-laterală maxilară protezată. În urma 
examenului clinic şi investigaţiei radiologice, se face ablaţia 
lucrărilor de pe hemi-maxilarul drept şi stâng şi îndepărtarea 
dinţilor care susţin lucrarea de pe hemi-maxilarul drept şi al 
ultimului molar de pe hemi-maxilarul stâng deoarece aceştia 
prezentau mobilitate patologică. 
 
Figura nr. 1. Edentaţie latero-fronto-laterală maxilară 
protezată 

 
La aproximativ 4 luni de la extracţia dinţilor mobili s-

au aplicat 3 implante pe poziţiile 15, 16, 18.  
Ulterior s-au aplicat 2 implante şi pe poziţiile 27, 28. 

Alegerea tipurilor de implante s-a făcut pe criterii de măsurători 
legat de înălţimea, grosimea şi densitatea osoasă determinate 
prin evaluarea clinico-imagistică. 
 
Figura nr. 2. Aplicarea a 3 implante pe poziţiile 15, 16, 18 
(după extracţia dinţilor mobili) şi ulterior aplicarea a 2 
implante şi pe poziţiile 27, 28 

 
După alte 4 luni, pacientul s-a prezentat pentru consult 

şi aprecierea evoluţiei celor 3 implante şi apoi a ultimelor 2 
implante (pe poziţiile 27, 28). Valorile clinice măsurate cu 
periotestul şi radiografiile retroalveolare, OPT-ul, au constatat 
realizarea osteointegrării. 
 
Figura nr. 3. Osteointegrarea celor 3 implante (poziţiile 15, 
16, 18) şi a 2 implante (poziţiile 27, 28) 
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În funcţie de aceste date s-a procedat la încărcarea 
protetică progresivă adică restaurarea protetică pe implante în 
ordinea în care s-au aplicat implantele. 
 
Figura nr. 4. Restaurarea protetică pe implante în ordinea 
(în care s-au aplicat implantele) 

 
 
Concluzii : 

Cazul prezentat demonstrează că boala parodontală nu 
reprezintă o contraindicaţie în aplicarea de implante, cu 
sublinierea alegerii momentului oportun al extracţiei acestor 
dinţi cu un anumit grad de mobilitate . 
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