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Secara fungsio 1 implan

- memperlihatkan kin®; g, sanga
~ baik, namun dari aspew 3
~ menimbulkan dishar k

- profil, warna, besar, simg

W

dll, disebabkan penem

* dengan suprastrukturnya. Oleh kafenae—eiig
~ itu dalam perawatan restorasi imp

khusus regio anterior, perlu dikaji
‘pertimbangan estetik yang tepat dan

- seimbang dengan aspek biomekanik.

Beberapa masalah estetik dike-
mukakan dalam kepustakaan : Kualitas

estetik restorasi implan berada di |

bawah restorasi konvensional.! Perawat-
an restorasi implan bukan jawaban yang
baik untuk mengatasi masalah estetik
gigi anterior.? Kriteria estetik minimal
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uperiority 110

np pra

warna log #engan letak
dan angulasi implan yang kurang sesuai
diatasi dengan pembuatan framework atau
modifikasi ke labial (cantilever),’

pembuatan custom abutment.

Pertimbangan Estetik

Untuk mendapatkan kualitas este-

eran Gigi Universitas Indonesia

th& biomechaniCa
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and comfort, However,
glilations. To overcome
his requires implant
lent) to improve im-

g 116 fag placement to fulfil

a restorasi implan
: Pembuatan diagnos-
, merupakan sarana pre-opera-
¢ untuk menentukan
dan jumlah implan yang
suprastruktur. Menentukan

njang penempatan implan

fdd rsebut di atas. Sebagai alat
fua untuk mempermudah pen-jelasan
fida pasien perihal rencana perawatan
yang sesuai.

Tindakan preprosthetic, meliputi
berbagai disiplin sesuai kebutuhan
kasus: Bedah, untuk_merekonstruksi
tulang dan gingiva yang tidak sesuai
dengan kriteria estetik. Pencabutan
gigi yang ménghalangi estetik maupun’ -
oklusi. Ortodonti, untuk memper-
baiki diastema dan oklusi yang kurang
sesuai. Pengasahan selektif, untuk
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Gambar 3A
Lokast implan yang terlalu ke palatal
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Gambar 4C.

Diagnostic Wax Up di pasien
Gambar 3B. P A, b Gambar 5D. Diagnostic wax up pada

Modifikasi implan ke labial dari crown Implan di model kerja

Temporary bridge

Modifikasi k o
Modifikasi ke an Kesimpulan

atan restorasi implan
plan dan kesehatan
a merupakan tulang
erawatan, oleh karena
ik tidak boleh mengu-
dan kesehatan tulang
tetapi harus terdapat ke-
antara aspek estetik dan
ik. Suatu kasus yang tidak
riteria keseimbangan me-
an tra indikasi. 7
Pre-operative study yang lengkap
Gambar 4A. ecapa ekstra oral dan intra oral akan
ooy ; Al meminimalkan disharmoni estetik.
kondt Diagnostic wax up merupakan; sarana
yang mutlak unluk memerlukan letak
implan 'yang ideal agar memberikan
suprastruktur yang berkualitas.
Perawatan pre-prosthetic. seperti
bone graft, ortodonti, dll akan men-
dukung penempatan implan yang ideal
untuk restorasi dan disebut restorat‘ion
base implan treatment, yang merupakan
Gambar 5C. Model kerja filosofi perawatan implan modern.

Gambar 4B ch!grf‘ta.s’!fc Wax Up
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Suprastruktur konvensional dari
bahan metal porcelen yang disemen,
merupakan pilithan yang efisien karena
sudah dikenal, biaya perawatan lebih
rendah dan sedikit masalah/kompli-
kasi. Sedangkan suprastruktur kompleks
yang mengunakan screw retained dengan

~modifikasi bentuk dan bahan, memerlukan

tambahan alat, ketrampilan dan blaya serta
lebih banyak komplikasi.

Prognosa perawatan implan anterior
tergantung dari: Kualitas, bentuk dan kuantitas
serta angulasi tulang. Kualitas implan,
abutimen dan supra-struktur. Tata laksana dan
kooperatif pasien.
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