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» Descripcion

"Diagnostico, plan de tratamiento y protocolos operativos.

El gran niimero de procedimientos clinicos y de opciones de tratamiento para la resolucién implantolégica de
edentulismo a disposicién del clinico implica una cada vez mayor complejidad en la seleccion de la estrategia
terapéutica mas apropiada.

LA SIO hizo la peticién a un grupo de Socios activos comprometidos cotidianamente con el ejercicio de una
actividad clinica rigurosa y actualizada de realizacién de un volumen que pueda concretamente guiar al
profesional en la realizacién de una implantologia de calidad. El libro se centra en los criterios de eleccion
para identificar de vez en vez, el procedimiento clinico mas confiable que implique la menor incomodidad
posible para el paciente en cuanto a la invasividad, duracién y costos econémicos del tratamiento, pero que

permita, de igual forma, el mantenimiento en el tiempo del resultado."

T~



»CONTENIDO E0

CAPITULO 1.- Principios de osteointegracion
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CAPITULO 5.- Etapas en el posicionamiento del implante
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