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Para um bom diagnóstico e um bom planejamento cirúrgico nas reabilitações com implantes 

osseointegrados, utiliza-se imagens 3D e softwares computadorizados, permitindo precisão e 

segurança. Esse estudo avaliou o grau de acurácia de cirurgia guiada com o uso do software e 

guia prototipada, avaliando a distorção entre a posição virtual planejada e a posição real dos 

implantes instalados cirurgicamente. Assim, foram instalados 61 implantes em 11 arcos 

edêntulos totais, entre maxila, mandíbula ou ambos arcos. Todos os pacientes foram submetidos 

a uma tomografia computadorizada cone beam (TCCB) com um guia tomográfico (GT) para a 

realização de um planejamento virtual para a obtenção de um guia cirúrgico prototipado (GCP) 

que orientou e determinou a posição de instalação dos implantes durante o ato cirúrgico. Após 

30 dias da cirurgia, outra TCCB foi realizada. Compararam-se as imagens pré e pós-cirúrgicas. 

A variação angular, posição coronal, central e apical dos implantes foi mensurada e os dados 

submetidos à análise estatística. A média de desvio angular foi de 2.04º, a média do desvio 

linear coronal foi 0.68mm, região central do implante foi de 0.72mm (1,45±0,06mm) e região 

apical foi de 0.82mm. Não houve diferença estatística entre a posição virtual planejada e a real 

do implante instalado. Houve uma tendência ao erro absoluto ser maior na mandíbula quando 

comparado com a maxila. Conclui-se que a cirurgia guiada flapless com planejamento virtual 

por meio do software apresentou desvios angulares e lineares, no entanto, pode ser considerada 

segura e previsível. 

Descritores: Implantes Dentários; Reabilitação Bucal. 
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