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2023. urtea laster utziko dugu atzean. Azkar gertatu da, 
azken aldian gertatzen den bezala, edo hori iruditzen 
zait niri. Gutun honetan, nire ustez garrantzitsuak diren 
gaiei buruzko aipamen txiki bat egiten saiatuko naiz, 
urtea izan denaren laburpen gisa

PADIren 37/2023 Dekretu berria indarrean sartzea izan 
da aurten hizpide izan dugun gaietako bat. Gai korapi-
latsua izan da, hainbat bilera eta kontaktu izan dira, bai 
Administrazioarekin, bai AMArekin.

Bai Osasun Profesionalen Euskal Erregistroan alta emateko beharrak, bai 
aseguruaren estalduraren zenbatekoa handitzeak, bai Erantzukizun Zibil 
Profesionaleko Aseguruaz gain egon daitezkeen gorabeherak estaltzeko 
aseguru orokor bat eskatzeak, uste baino zailtasun gehiago eragin dituzte.

AMAk bi poliza desberdin aurkeztuko ditu 2024. urteari begira, bata 
PADIra harpidetuta dauden elkargokideentzat, gainkostu onargarria 
izango duena Dekretu berriaren eskakizunengatik eta horrek dakarren 
estalduren hedapenagatik, eta bestea, harpidetuta ez daudenena, ohiko 
ildoari eutsiko diotenak. Laster, guzti horren berri emango dizuegu.

Aurten, Batzorde Zientifikoak oso maila altua mantendu duela uste dut. 
Lerro hauek idazteko unera arte hamaika ikastaro egin dira Elkargoan, 
horietako bost praktikoak. 300 elkargokidek hartu dute parte, egindako 
inkesten arabera gogobetetze-maila handiarekin. Gainera, 2024rako 
hainbat ikastaro itxita daude. Eta ez ahaztu prestakuntza-bonusa.

Gainera, bereziki eskertu nahi diot Julen Arocena gure kideari, egindako 
ahalegin eta dedikazio guztiagatik. Izan ere, urte askotan Elkargoaren la-

netan eta Batzorde Zientifikoaren ikastaroen kudeaketan 
buru-belarri aritu ondoren, atsedena baino gehiago 
merezi duelako. Mila esker, Julen.

Klinika Solidarioa ere aipatu nahi nuen. Ondo daki-
zuenez, proiektu altruista da, baliabiderik ez duten 

pazienteak laguntzeko, elkargokide boluntarioen eta 
Caritasen inplikazioarekin. Ez gaude boluntario gehiegi, 

eta, beraz, zuen inplikaziora animatzen zaituztet, proiektu 
honetan hilean behin parte hartzen duten elkargokideak 

elkargoko kuotetatik salbuestea ekarriko bailuke, eta doako ikastaro 
teoriko bat egin ahal izango baitute egun osoko edo bi egun erdiko 
zerbitzua egin ondoren.

Urriaren erdialdean, bilera bat izan genuen medikuen elkargoekin, farma-
zialarien elkargoarekin eta Eusko Jaurlaritzako Farmazia Ikuskaritzarekin. 
Errezetak ondo betetzeko ahalegina egin behar dugu, horietako asko ez 
baitira ondo betetzen. Errezeta bat zuzena ez bada, farmazia preskipzioa 
egin duenarekin harremanetan jartzen saiatuko da, eta pazienteari ez 
ematea gerta daiteke. Gai hau errepikakorra da, eta saihesten saiatu be-
harko genuke. Duela gutxi buletin bat bidali genizuen gai honi buruzko 
informazioarekin.

Eta azkenik, Dental Berri ale honetan irakur dezakezuen artikuluak merezi 
duela uste dut. Paula Amantegui kolegiatu gaztearen artikulua da, erauzi 
ondorengo, berehalako inplantean, “gap” erabilerari buruzkoa, eta uste 
dut guztiontzat interesgarria izango dela.

Besterik gabe, datorren urtean irribarre egitea opa dizuet. 
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Ya dejamos el año 2023 atrás. Ha pasado rápido, como 
sucede últimamente, o eso me parece a mí. Trataré en 
esta carta de hacer una pequeña reseña de los temas 
que considero de importancia, a modo de resumen 
de lo que ha sido el año.

La entrada en vigor del nuevo Decreto 37/2023 del PADI 
ha sido uno de los temas que nos ha tocado lidiar este 
año. Ha sido un tema complicado, con diferentes reuniones 
y contactos, tanto con la Administración como con AMA. 
Tanto la necesidad del alta en el Registro Vasco de Profesionales

 Sanitarios como el aumento de la cuantía de la cobertura del seguro, 
así como la exigencia de un seguro general que cubriera las incidencias 
posibles, más allá del Seguro de Responsabilidad Civil Profesional, han 
supuesto más dificultades de las previstas.  AMA presentará dos pólizas 
distintas de cara a este 2024, una para aquellos colegiados que están 
subscritos al PADI que tendrá un sobrecosto asumible dada la exigencia 
del nuevo Decreto y la extensión de coberturas que implica, y otra, la 
de aquellos que no están subscritos, que mantendrán la linea habitual.  
Os iremos informando al respecto.

Este año, la Comisión Científica creo que ha mantenido el listón muy alto. 
Se han realizado hasta el momento de escribir estas líneas once cursos 
en el Colegio, cinco de ellos, prácticos.  Han sido 300 colegiados los que 
han asistido a los mismos con un alto grado de satisfacción según las 
encuestas realizadas. Además, ya están cerrados varios cursos de cara al 
2024. Y no os olvidéis del bonus de formación. Quiero, además, agradecer 
especialmente todo el esfuerzo y dedicación a nuestro compañero Julen 
Arocena, que tras muchos años implicado con las labores del Colegio y 

con una enorme dedicación en la gestión de los cursos 
de la Comisión Científica, es más que merecedor de 
un más que necesario descanso. Mil gracias, Julen.

Quería también hacer mención de la Clínica Solidaria. 
Como bien sabéis, es un proyecto altruista que preten-

de atender a pacientes sin recursos con la implicación 
de colegiados voluntarios y de Cáritas. No andamos 

sobrados de voluntarios, por lo que os animo a vuestra 
implicación, que supondría la exención de cuotas colegiales a 

aquellos colegiados que participen una vez al mes en este proyecto 
y que tendrán acceso a un curso teórico gratuito por un día completo 
de colaboración o dos medios días.

A mediados de octubre, mantuvimos una reunión con los Colegios 
de Médicos, Colegio de Farmacéuticos y la Inspección de Farmacia del 
Gobierno Vasco. Tenemos que hacer un esfuerzo por cumplimentar 
bien las recetas ya que muchas de ellas no son bien rellenadas.  Si una 
receta no es correcta, la farmacia tratará de ponerse en contacto con 
el prescriptor, pudiéndose dar el caso de ue el medicamento no sea 
suministrado al paciente. Este es un tema recurrente que tendríamos 
que tratar de evitar. Recientemente os mandamos un boletín con la 
información correspondiente.

Y, por último, creo que el artículo que podéis leer en este número de 
Dental Berri merece la pena. Es un artículo de la joven colegiada Paula 
Amantegui sobre el manejo del “gap” en el implante inmediato postex-
tracción que entiendo que es de interés para todos.

Sin más, os deseo a todos que el año que recién comienza, os sonría.
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CLÍNICA SOLIDARIA
En el mes de septiembre, tras el parón del verano, se abrió el gabinete en 7 ocasiones, atendiendo a 6 pacientes.

En octubre, se ofrecieron 3 servicios a cargo de 2 colegiados voluntarios.

En noviembre, se ofrecieron 7 servicios a cargo de 6 colegiados voluntarios.

Entretanto, se ha recibido una subvención de 1000 Eur desde la Fundación Sepes Solidaria, que agradecemos 
de corazón desde estas líneas, a la vez que seguimos animando a la colegiación a implicarse (cada uno en 
la medida de su disponibilidad, por pequeña que ésta sea) en este bonito proyecto comenzado en el 2015.
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SERVICIO DE URGENCIAS DENTALES  
EN FINES DE SEMANA Y FESTIVOS

El servicio de urgencias dentales lleva funcionando ininterrumpidamente desde el año 2013, pero en los últimos tiempos, tenemos ciertas 
dificultades para cubrir algunas fechas.

El servicio se podría resumir en ofrecer atención en fines de semana y festivos, entre las 9:00 y las 21:00 horas. No es necesario estar física-
mente en la clínica, pero sí debe haber un compromiso del dentista de poder estar en la consulta una hora después de la llamada (aunque 
en la práctica el dentista y el paciente acuerdan una cita en el horario que mejor les conviene). Los honorarios son libres. El paciente llama 
siempre a un mismo número fijo (943290204), y la centralita desvía la llamada al número que el dentista ha facilitado al Colegio.

Quien esté interesado/a en ofrecer el servicio puede dirigirse al Colegio para ampliar información o concretar su colaboración.
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PERIIMPLANTITIS

El pasado día 15 de septiembre, viernes, acudieron al colegio de odontólogos 
y estomatólogos los Dres. Ignacio Sanz y Eduardo Montero para hablarnos de 
Patologías periimplantarias y su tratamiento. Nos explicaron las características 
clínicas y radiológicas para poder realizar su diagnóstico, al igual que como 
catalogarlas según la clasificación. Concluyeron abordando el tratamiento de la 
mismas de manera no quirúrgica y quirúrgica, y como se ha de mantener estos 
implantes en tiempo.
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ODONTOPEDIATRIA

Los días 6-7 de octubre se celebró el Curso “ Actualización en Odontopediatría” 
ofrecido por la Dr. Virginia Franco Varas. Ponente que tuvimos que echar mano 
en el último momento por la anulación de la titular para esa fecha. A pesar de 
tenerla hace un par de años, en esta ocasión dio una vuelta de tuerca a los 
protocolos utilizados hasta ahora en odontopediatría al igual que en el manejo 
del paciente. La respuesta de los colegiados a este curso fue de 10 cumpliendo 
todas las expectativas.



17 | RevistaOficialdelCOLEGIOdeDENTISTASdeGIPUZKOA



RevistaOficialdelCOLEGIOdeDENTISTASdeGIPUZKOA | 18

actualidadcolegial / CURSOS

c u r s o s



19 | RevistaOficialdelCOLEGIOdeDENTISTASdeGIPUZKOA

  CURSOS / actualidadcolegial

c u r s o s



RevistaOficialdelCOLEGIOdeDENTISTASdeGIPUZKOA | 20

actualidadcolegial / CURSOS

c u r s o s

CIRUGÍA MUCOGINGIVAL

El pasado sábado 28 de Octubre tuvo lugar un curso de cirugía mu-
cogingival impartido por el Dr. Alfonso Gil con el título “ Microciru-
gía con abordaje VISTA para cubrimiento de recesiones múltiples”. 
Durante el curso abordó todo lo relacionado con la cirugía mucogingival, comenzó 
por las indicaciones, siguió con la predictibilidad de tratamiento y así saber cuáles 
son las opciones reales de cada caso; y terminó explicando la técnica pasó a paso. 
Tras el descanso enseñó el paso a paso a través de unos casos clínicos tanto 
en dientes como en implantes.



PRÓXIMOS CURSOS

REANIMACIÓN  

El curso está completo. Existe la posibilidad 

de apuntarse en la lista de espera. En función del 

tamaño de la lista de espera se planteará volver a 

ofrecerlo en el 2024







PRÓXIMOS CURSOS



PRÓXIMOS CURSOS

16-17 de febrero del 2024: 
“Reconstrucción de Tejidos Blandos en 
Dientes e Implantes”. Con el Dr. Nelson 

Carranza. Próximamente ampliaremos la 
información.

26-27 de abril del 2024: Biomimetika. 
Curso teórico-práctico. Con la Dra. Paula 
Amaral. Próximamente ampliaremos la 

información.
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MANEJO DEL GAP EN IMPLANTE 
INMEDIATO POSTEXTRACCIÓN 

Paula Amantegui Guezala

Graduada en odontología por la Universidad CEU San Pablo – Madrid 
(2013-2018)

Diploma Universitario Avanzado en Periodoncia UCM-Sepa (2019) 
Máster en cirugía bucal, implantología y periodoncia - Universidad de 
León (2021-2022)

Práctica privada en Clínica Dental Amantegui y Clínica Dental Virgen 
del Carmen (desde 2018)

Introducción: Tradicionalmente cuando 
se extraían las piezas comprometidas se 
dejaba el alveolo cicatrizando durante 
6-12 meses para posteriormente poder 
colocar un implante. Sin embargo, debido 
a que el proceso alveolar está íntimamente 
relacionado con el ligamento periodontal, 
la extracción dental produce unos cambios 
dimensionales que reducen en gran 
medida el volumen de hueso en la zona, 
comprometiendo la posición del implante 
para una correcta rehabilitación posterior 
(1–8). Como consecuencia de esta perdida 
de volumen óseo, la mucosa oral también 
se retrae provocando a su vez un mayor 
compromiso estético (9). 

Para reducir estos cambios dimensionales 
surgieron técnicas como la regeneración 
ósea guiada previamente a la colocación 
de implantes, las técnicas de preservación 
alveolar durante la extracción o la técnica 
de colocación de implantes inmediatos 
postextracción (1,5,6,10).

Cuando hablamos del sector anterior, existe 
una complicación añadida: la estética. Por 
ello son los tratamientos más inmediatos 
aquellos que los pacientes valoran más, ya 
que hoy en día se priorizan procedimientos 
simples, menos invasivos y que conlleven 
menor riesgo y complicaciones con unos 
resultados estéticos inmediatos (1,5,10). 

Los implantes inmediatos postextracción 
permiten en muchas ocasiones una 
rehabilitación inmediata, que permitirá un 

correcto soporte de la papila y de los tejidos a 
nivel vestibular, con unos resultados estéticos 
mejores (5).  Además, son menos invasivos, 
reduciendo el tiempo de tratamiento y 
aportando un mayor confort al paciente 
(1,2,6,9).

Para conseguir unos resultados funcionales 
y estéticos óptimos tras la colocación de 
implantes, sobre todo en el maxilar anterior, 
es crucial una correcta posición y estabilidad 
tanto de tejidos blandos como duros (9). 

El implante inmediato postextracción está 
asociado a una mayor dificultad en cuanto 
a la posición tridimensional en el alveolo, 
generando la mayoría de las veces un gap 
periimplantario y una discrepancia de tejido 
óseo que complica esta técnica (2). Se ha 
descrito que estos tratamientos tienen un 
mayor riesgo de recesiones avanzadas en la 
zona vestibular (>1mm) sobre todo cuando 
existe un defecto de la cortical vestibular y 
cuando el paciente tiene un biotipo fino (11).

Los implantes inmediatos por tanto, tienen 
una complejidad añadida que viene dada 
principalmente por dos factores: el manejo 
del gap que se forma en sentido horizontal 
entre la superficie del implante y la tabla 
vestibular, y la cantidad de tejido tanto duro 
como blando del que se dispone (5,10). 

Con el objetivo de dar respuesta a estos 
factores y conseguir un tratamiento 
predecible y exitoso se realizó esta revisión 
bibliográfica.

Objetivos: 

1-	 Estudiar las características idóneas 
del GAP vestibular en cuanto a 
tamaño y material de relleno. 

2-	 Analizar las características de la 
cortical vestibular para una técnica 
de implante inmediato predecible.

3-	 Comparar los resultados obtenidos 
con técnicas con colgajo y técnicas 
flapless. 

Material y métodos: Se realizó una 
búsqueda en la plataforma Pubmed utilizando 
las palabras clave “Gap” e “Inmediate 
Implant” con publicaciones entre 2017 y 
2022, utilizando una serie de criterios de 
inclusión y exclusión y aceptando únicamente 
revistas indexadas en el JCR de 2020. Se 
obtuvo finalmente un total de 10 artículos. 
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Resultados:

AUTOR MATERIAL Y METODO RESULTADOS

Groenendijk et al 
Estudio retrospectivo
(n*:16) 
Gap ≥ 2mm y relleno

La suma del GAP relleno + tabla vestibular (horizontal)
T0*: 0,9mm
T1*: 2,4mm
T3*: 1,8mm 
Aumento considerable inmediato postcirugía - ligera reducción posterior(reabsorción del material)
Aumento vertical: 1,6mm de media a largo plazo

Chen et al 

Estudio prospectivo
Implante inmediato en MOLARES con relleno del 
gap y técnica flapless. 
Estudia la reabsorción de las paredes en diferentes 
puntos.
(n: 15 pacientes/17 implantes)

Horizontal: Reducción significativa de tabla vestibular y lingual 
HBT 0mm: 0,88±0.25 
HBT 1mm: 0.48± 00.28
HBT 2mm: 0.33 ±0.17
Vertical: Reducción en todos los puntos. 
VBH vestibular: 0.74±0.32 
VBH lingual 0.4±0.17
Rellenar el GAP no evita la reabsorción, pero si la DISMINUYE considerablemente.

Naji et al 

Ensayo clínico aleatorizado con 3 grupos (1:1:1)
Flap+graft
Flap + nograft
Flapless + Nograft
(n: 48 pacientes/52 implantes)

Relleno GAP sentido horizontal en CBCT* inmediato / 6 meses:
Flap+graft :3,46±0.1 mm / 3.18±0.05mm
Flap + NOgraft: 3.71±0.57mm /  2.8±0.25mm
Flapless + NOgraft 3.43±0.33mm / 3.19±0.28mm
3.19±0.28mm (Flapless+NOgraft).
Factor determinante para el éxito es mantener la cortical vestibular intacta
Valoración del dolor: 
Flap+graft: 5.14±0.69
Flap+NOgraft: 3.71±0.76
Flapless: 0.71±0.49

Grassi et al 

Ensayo clínico aleatorizado con 3 grupos (1:1:1)
Flap+graft
Flap + nograft
Flapless + Nograft
(n:45)

Relleno Horizontal:
83,3% Flap-nograft
79’2% noflap-nograft
88,5% grupo Flap+graft
Vertical: Más efectivo noflap-nograft que Flap-NOgraft.
Menor reabsorción en Flap + graft comparado con NOgraft (No significativo). 
Factor determinante para el éxito es mantener la cortical vestibular intacta 
Valoración del dolor: Menor dolor en grupo flapless+NOgraft (Significativo). 

Atef et al 

Ensayo clínico 2 grupos: 
Control: Relleno gap 
Estudio: Técnica Socket Shield
(n:42)

Pérdida ósea vertical: 
0.36±0.62mm estudio
1.71±1.02mm control
Pérdida ósea horizontal: 
0.29±0.34mm estudio (9,59%)
1.45±0.72mm control (46.24%)

Zaki et al 

Revisión sistemática y metaanálisis
Eficacia de los sustitutos óseos para el relleno del 
gap.
Sustitutos de reabsorción lenta. 
(n: 17 estudios, 743 pacientes, 804 implantes)

- Relleno del gap: 
      - sentido HORIZONTAL: buenos resultados. Mejor a L-P* tejidos blandos.
      - sentido VERTICAL e INTERPROXIMAL: Mejoras mínimas
- Relleno del gap: Sobre todo si cortical vestibular fina. 
- Se desconoce material ideal.
- Se deben realizar estudios histológicos. 

Kadkhodazadeh 
et al 

Serie de casos.
(n*: 22 pacientes / 39 implantes)
 Flapless, paredes intactas, grosor tabla ≥2mm, 
gap 3-4mm con relleno con matriz de colágeno 
“Collacone”. 

Tener una cortical intacta y con un grosor ≥ 2mm son factores determinantes para lograr el éxito 
del tratamiento.
La técnica flapless reduce le riesgo de reabsorción ósea en la zona más cervical del implante.

Mizuno et al 

Serie de casos. Implantes inmediatos en 
dehiscencias. 
Flap + graft (bioss)+ membrana (bioguide)
(n:20)

Tabla vestibular con dehiscencia: Tratamiento predecible pero con muchos más riesgos de 
reabsorción. 
También aumenta el riesgo de recesión gingival. 

Mareque et al 

Revisión sistemática.
Comparación de implantes inmediatos con 
implantes en zonas con previa preservación 
alveolar.
(n: 10 publicaciones)

Parámetro importante: Cortical vestibular intacta de al menos 1mm de espesor para decantarse por 
opción de implante inmediato.

Groenendijk et al 
Estudio prospectivo (1 año) -Serie de casos. 
Flapless + relleno gap Bio-oss + carga inmediata
(n*:100)

Mejoras en todos los parámetros excepto contorno del proceso alveolar. 
37% resultados óptimos
35% resultados buenos
21% resultados aceptables
7% resultados inadecuados.



RevistaOficialdelCOLEGIOdeDENTISTASdeGIPUZKOA | 30

c u r s o s

*N: Tamaño de muestra / T0: Escáner previo 
cirugía / T1: Escáner inmediata postcirugía / 
T3: Escáner 1 año postcirugía / HBT: anchura 
hueso horizontal / VBH: altura de hueso 
vertical / L-P: Largo plazo/ CBCT: Cone 
Beam Computed Tomography (Tomografía 
computarizada de Haz Cónico) 

Discusión: Actualmente, las técnicas 
de colocación de implantes inmediatos 
postextracción conllevan la colocación 
de un implante de diámetro estrecho con 
anclaje palatino para obtener una correcta 
estabilidad primaria (1,11). Al colocar un 
implante más estrecho que el alveolo 
inicial se genera un gap entre la pared 
vestibular del implante y la parte interna 
de la cortical vestibular cuyo manejo va a 
ser indispensable para obtener unos buenos 
resultados a largo plazo, permitiendo el 
crecimiento de hueso en el mismo y 
generando una mayor estabilidad tanto a 
los tejidos blandos como a los tejidos duros 
(5,10). El manejo de los tejidos blandos va 
a estar íntimamente ligado al de los tejidos 
duros y de la misma forma va a conllevar 
al éxito del tratamiento. Los implantes 
inmediatos pueden realizarse abriendo 
un colgajo o con la técnica flapless. Hay 
variabilidad de opiniones sobre cual de estas 
técnicas es más predecible (1,6)

1- �Características del gap vestibular en 
cuanto a tamaño y material de relleno:

El manejo del gap vestibular generado entre 
la parte más vestibular del implante y la 
cara interna de la cortical vestibular es un 
punto clave para el tratamiento de implantes 
inmediatos. La controversia generada sobre 
como se debe manejar este espacio, el 
tamaño que debe tener, si debe rellenarse 

actualidadcolegial / Artículo científico

Figura 1. Secuencia de colocación de implante inmediato y relleno del gap con biomaterial en técnica con colgajo abierto

A r t í c u l o

y con que material, ha llevado a múltiples 
autores a estudiar sobre el tema. 

Uno de los parámetros más estudiados son 
los cambios tanto en sentido horizontal como 
vertical que se generan según el manejo de 
este espacio.  La mayoría de los estudios 
revisados daban resultados muy positivos a 
aquellos implantes inmediatos en los cuales 
se rellenaba el gap con biomateriales. A 
pesar de que con el tiempo se da una ligera 
reabsorción, se concluye que se mantiene 
el hueso en sentido horizontal mucho 
mejor en aquellos implantes en los que se 
rellena el gap que en los que no (7,9,12).  
Además, recomiendan dejar enterrados 
entre 1,5 y 2mm los implantes con 
respecto a la cortical vestibular (7). 
Aquellos ensayos clínicos que comparan 
grupos con relleno de gap y sin relleno de 
gap, como los estudios de Grassi y de Naji 
concluyen que el relleno del gap mejora 
los resultados en todos los casos cuando 
se compara con grupos sin relleno del 
gap y abriendo colgajo (6,11).Una técnica 
alternativa a la clásica colocación de 
implante inmediato es la técnica de Socket 
Shield. Un ensayo clínico realizado por Atef 
y colaboradores compara en dos grupos la 
técnica socket shield y el implante inmediato 
con relleno del gap. El socket shield supone 
la colocación de un implante inmediato en 
un alveolo en el cual al realizar la extracción 
dentaria se deja parte de la raíz de la zona 
vestibular en el alveolo. El concepto de esta 
técnica es preservar el ligamento periodontal 
en contacto con la cortical vestibular para 
aportarle una mayor nutrición y reducir de 
esta manera los cambios dimensionales. 

Una vez realizada la extracción se coloca el 
implante en contacto con el fragmento de 
raíz y el pequeño gap que podría quedar 

no se rellena. Los resultados de este ensayo 
concluyen que la técnica socket shield 
reduce significativamente la pérdida ósea 
tanto en sentido horizontal como vertical. 
Los resultados son buenos para la técnica, 
sin embargo, el número de estudios que 
la defienden es más limitado y se trata de 
una técnica muy compleja por lo que la 
justificación de su uso no esta ́ clara (13).

Por otro lado, en su intento por declarar cual 
sería el biomaterial ideal para el relleno del 
gap, un metaanálisis concluye que deberían 
realizarse estudios histológicos del hueso 
generado en el gap para poder dar una 
afirmación. A pesar de ello, la mayoría de los 
artículos que se analizan utilizan sustitutos 
de reabsorción lenta como el xenoinjerto 
bovino (14).

2- �Características de la cortical vestibular:
 
Al realizar implantes inmediatos la extracción 
dentaria se realiza inmediatamente previa 
a la colocación del implante y se trabaja 
sobre un lecho con unas características 
diferentes que dificulta la técnica. Es por 
ello por lo que las características del lecho 
receptor para que el implante sea predecible 
y estable a largo plazo van a incluir una 
cortical vestibular lo más intacta posible 
y con un grosor adecuado que reducirá 
el riesgo de reabsorción del hueso en esa 
zona. La mayoría de los estudios concluyen 
que una cortical intacta y de un grosor ≥ 
2mm es uno de los factores más importantes 
en la selección del caso para lograr unos 
resultados óptimos (6,11,14,15.

Sin embargo, es difícil encontrar casos 
con corticales de esas características. La 
mayor parte de las piezas perdidas tienen 
un grosor de cortical fino, sobre todo en 
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rodea el implante ya que al romper las 
fibras de tejido conectivo disminuye la 
irrigación a la zona cervical lo cual podría 
conllevar a una mayor respuesta cicatricial 
y en consecuencia una mayor reabsorción 
del hueso. Por ello aquellos estudios que 
realizan la técnica sin elevar un colgajo, 
ven resultados muy positivos, incluso 
en aquellas ocasiones en las que no se 
eleva colgajo y tampoco se rellena el gap, 
aunque parece que el tratamiento ideal 
sería realizar la técnica sin colgajo y rellenar 
el gap con biomateriales (1,5–8,11,15). 

Por todo ello, parece que ambas técnicas 
serían validas, sin embargo, otro parámetro 
estudiado en estas publicaciones que podría 
marcar la diferencia es la valoración del dolor 
por parte de los pacientes. 

En aquellos estudios donde se mide 
la valoración del dolor por parte del 
paciente, la técnica flapless revela un índice 
significativamente inferior a las técnicas 
con colgajo, ya que la separación de los 
tejidos conlleva a una mayor inflamación 
y en consecuencia del dolor en todos los 
casos (6,11).  

sector anterior, y en ciertas ocasiones con 
grandes dehiscencias. Una serie de casos que 
estudiaba alveolos con dehiscencias en la 
cortical vestibular concluye que los riesgos 
son mayores en estos casos, y que a pesar 
de que el tratamiento es viable, se debe ser 
extremadamente cuidadoso y rellenar el gap 
y colocar una membrana de barrera en todos 
los casos. Además, el riesgo de recesión 
aumenta exponencialmente ya que existe 
una relación directa entre la profundidad 
de la dehiscencia y la recesión gingival (16).

3- �Técnicas con colgajo vs técnica flapless: 

Esta demostrada la relación directa entre 
los tejidos duros y blandos, sabiéndose 

c i e n t í f i c o

Figura 2. Imagen que ilustra muy bien el gap periimplantario.

que a pesar del correcto manejo del gap y 
la cortical, la forma en la que se tratan los 
tejidos blandos puede conllevar a ganancias 
o a pérdidas de hueso significativas que 
podrán alterar los resultados esperados. 
El acceso que se realiza al lecho receptor 
del implante y del mismo modo al gap 
periimplantario una vez colocado el implante 
es otro parámetro importante estudiado por 
muchos autores. 

El debate esta ́ entre realizar un acceso 
abriendo un colgajo y obteniendo una 
visión directa al lecho en el que se trabaja, 
o por lo contrario realizar una técnica sin 
colgajo. Parece que realizar un colgajo 
de acceso debilita el tejido blando que 

Figura 3. 
Imagen radiográfica de técnica de Socket Shield
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Conclusiones: 

1.	 Siempre que sea posible se debe 
buscar un gap de 2mm y rellenar el 
mismo con biomateriales para lograr 
los menores cambios dimensionales 
posibles. La mayoría de los estudios 
utilizan como material de relleno 
biomateriales de reabsorción lenta 
para mantener a largo plazo la zona 
de forma estable. 

2.	 La cortical vestibular debería 
estar intacta y tener un grosor 
de al menos 1 mm para lograr 
unos  resul tados  ópt imos. 

En casos más complejos como 
corticales fenestradas el uso 
de  implantes  inmediatos 
postextracción podr ía  ser 
predecible, pero se recomienda 
colocar una membrana de barrera 
para mantener el injerto que rellena 
el gap de forma estable. 

3.	 El manejo de los tejidos blandos 
ha de ser cuidadoso y siempre que 
sea posible realizar una técnica 
flapless/sin colgajo, que además 
de reducir la reabsorción horizontal 

es una técnica menos invasiva y 
con menos dolor postoperatorio. 
Lo ideal sería realizar una técnica 
sin colgajo, aunque ante la duda se 
recomienda elevar colgajo ya que los 
resultados serán parecidos y podría 
evitar problemas durante la técnica. 

4.	 Tanto la experiencia del operador 
como la elección del caso son 
muy importantes debido a la gran 
sensibilidad de esta técnica ya que 
cualquier error en la ejecución 
podría conllevar el fracaso de esta.

Figura 4. Imagen oclusal de técnica Socket Shield
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DENTISTAS 

OFERTA

Se necesita odontólogo/a para una clínica dental 
en Beasain. Se necesita como generalista. Jornada 
completa. Flexibilidad en cuanto al horario laboral. 
Condiciones a convenir en función de la valía. 
Envía C.V. a: horzkari@gmail.com

Clínica dental en Ermua necesita ODONTOLOGO 
GENERALISTA. Clínica y equipo multidisciplinar 
de larga trayectoria. Enviar CV: ermuaclinica@
gmail.com

Se necesita odontólogo con al menos 7 años 
de experiencia profesional, para trabajar en 
consulta en Irun. Jornada completa o mínimo 
3 días, y sueldo de 65.000 Eur/año (para jornada 
completa). Interesados mandar curriculum a 
txemierra@movistar.es

Se necesitan odontólog@s voluntari@s dispuestos 
a colaborar de forma voluntaria en la clínica 
solidaria. Interesados/as escribir a monika@
coeg.eu o llamar al 943 29 76 90 y preguntar 
por Monika o Joserra

Clínica en Fitero Navarra: Se precisa incorporar 
un Odontólogo/a para realizar todo tipo de 
tratamientos de odontología conservadora y 
rehabilitación implanto protésica. LA función 
es estar al frente de una clínica, indicando 
plan de tratamiento y realizándolos. Enviar C.V. 
martinhoursouripe@yahoo.com.ar

Clínica en Navarra y Rioja: Se precisa incorporar 
un/a Odontólogo/a Generalista, para realizar 
todo tipo de tratamientos de odontología 
general , obturaciones, endodoncias, prótesis fija, 
prótesis removible, periodoncia básica, estética 
dental. Condiciones a convenir en función de la 
disponibilidad y experiencia. Deberíamos cubrir 
5 días en 4 clínicas diferentes, indispensable 
tener auto. Enviar C.V. martinhoursouripe@yahoo.
com.ar

Buscamos odontólog@ con amplia experiencia 
para incorporar al equipo. Interesados enviar CV 
a eva@victoriacenter.es

Necesitamos incorporar al equipo a un@ 
ortodoncista con amplia experiencia. Se valorará 
certificación Invisalign y/o Spark, experiencia 
en casos multidisciplinares, visión integrativa… 
Interesados enviar CV a eva@victoriacenter.es

experiencia en casos multidisciplinares, 
visión integrativa… Interesados enviar CV 
a eva@victoriacenter.es-Ofertas Empleo 
Dentistas24/11/2023”Clinica Dental ubicada 

en Eibar, busca odontólog@ generalista, para 
realizar todo tipo de tratamientos; conservadora, 
endodoncia, rehabilitación protésica, Programa 
Padi,… Jornada completa.Se valorará experiencia. 
Interesad@s enviar CV a: info@aratklinika.com.

Solicitamos dentista con las siguientes 
características: generalista, endodoncista y con 
manejo de odontología infantil, con experiencia 
mínima de un año para trabajar tiempo completo 
en clínica dental ubicada en Amara, San Sebastián. 
Incorporación inmediata. Interesados contactar 
en tfno: 604 183 477 77 o enviar CV a: gerencia.
clinicaro@gmail.com

Se busca odontólog@ generalista con al menos 
2 años de experiencia y que sepa euskera para 
una clínica dental ubicada en Zarauz. Interesad@s 
enviar CV a zarautzhortzklinika@hotmail.com.

Clínica de Ortodoncia Exclusiva Echeverria y 
del Valle Ortodoncia de San Sebastián, busca 
incorporar un@ ortodoncista en su equipo. Se 
valora: Experiencia demostrable de al menos 3 
años en el sector de la Ortodoncia. Certificado de 
Invisalign. Experiencia en casos multidisciplinares 
complejos.Se ofrece: Incorporación inmediata. 
Trabajo estable. Jornada completa; Interesad@s 
escribir a info@echeverriadelvalle.com

Se necesita odontólogo/a con conocimientos 
de conservadora y endodoncia para una clínica 
dental ubicada en Arrasate. Interesados/as 
contacten a la siguiente dirección de email: 
i.arando@hotmail.com

SE NECESITA ODONTOLOGO/A GENERALISTA 
PARA CLINICA DENTAL EN DONOSTIA PARA LOS 
MIERCOLES Y VIERNES DE 09:00 H. A 15:00 H. 
ENVIAR CV A direccion@centromedicogros.com

Clínica dental en San Sebastian precisa incorpora 
profesional de la implantología con experiencia 
para trabajar dos jornadas semanales. Enviar cv: 
c.dental2023@gmail.com

Proceso de selección para Odontólogo General. 
Clínica dental ubicada en Logroño. Se requieren 
2 jornadas completas: Miércoles y Viernes (siendo 
posible cambiar el miércoles por el lunes). 
Doctor/a multidiciplinar. Horario de clínica de: 09-
14h y 16-20h. Experiencia de 2 años. Interesados 
mandar el CV a: rrhh@impulsodental.es

Clínica multidisciplinar de Pamplona con más 
de 30 años de experiencia busca prostodoncista 
con máster y experiencia de más de 3 años. 
Se ofrece entrada inmediata en plantilla 
(aunque se podrían valorar distintas formas de 
colaboración). Trabajamos con tecnología digital 
3D y flujo digital, por lo que es fundamental 
tener conocimientos del manejo de escáneres 

intraorales. Buscamos un/a profesional que 
sepa (y a quien le guste) trabajar en equipo y 
que valore la empatía como herramienta de 
trabajo. Condiciones interesantes en función de 
experiencia y valía. Se valorará conocimiento de 
euskera. Email de contacto: iosu@clinicabayona.es
por lo que es fundamental tener conocimientos 
del manejo de escáneres intraorales. Buscamos 
un/a profesional que sepa (y a quien le 
gusteOFERTA DE TRABAJO EN CLÍNICA DONNAY. 
Clínica Dental consolidada y con más de 25 años 
de experiencia ubicada en Vitoria-Gasteiz precisa 
incorporar a un/a Odontólogo/a Generalista, con 
al menos 2 años de experiencia, preferiblemente 
para jornada completa. Teléfono 644632228, 
email: sarias@donnayclinica.com

Se necesita odontólogo/a en Gijón (Asturias), con 
experiencia en todo tipo de tratamientos dentales 
para trabajar a jornada completa. Condiciones a 
convenir en función de la valía. Envía Currículum 
a: recursoshumanos@odontologiaiberia.es

Clinica dental con mas de 30 años de experiencia 
en el sector y ubicada en Santesteban (Navarra) 
busca odontolog@. Valoraremos experiencia en 
prótesis y / o endodoncia. Horario flexible, nos 
adaptamos a la disponibilidad del candidato. 
Interesado mandar curriculum: direccion@
clinicadentaliruritarubio.es

Clínica dental multidisciplinar busca incorporar a 
su equipo profesional, experto en PERIODONCIA 
Y CIRUGÍA MUCOGINGIVAL para colaboración 
según horario a convenir. Interesados contactar: 
cvdentalcv@gmail.com

Precisamos odontolog@ generalista para 
incorporarse a nuestro equipo multidisciplinar. 
Buen ambiente de trabajo , con mas de 25 años 
con nuestros pacientes. Pensamos en una persona 
con iniciativa y de agradable trato. Enviar CV a 
hortzkada@gmail. com.

3Ordiziako Armendariz Aguirre klinikarako 
odontologo baten bila ari gara, diziplina 
anitzeko lan taldeari gehitzeko. 40 urteko 
ibilbidea duen klinika bat gara eta bertan lan 
egin nahi duen pertsona baten bila gabiltza. 
Kalitatezko praktika garatzeko ekipoak eta 
teknologia ditugu. Odontologia konpontzailean 
eta protesian esperientzia eta prestakuntza 
baloratuko da. Interesatuta bazaude bidali CVa 
armendarizaguirreclinica@gmail.com helbidera.

Clínica dental Armendariz Aguirre en Ordizia 
busca odontolog@ con perfil restaurador para 
incorporarse a grupo de trabajo multidisciplinar. 
Somos una clínica con 40 años de trayectoria 
en la que buscamos una persona con ganas de 
trabajar y de hacer las cosas bien. Contamos 
con equipamiento y tecnología para desarrollar 
una práctica de calidad. Se valorará experiencia 
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y formación en odontología restauradora 
y prótesis. Si estás interesado envía tu CV a 
armendarizaguirreclinica@gmail.com

Buscamos odontólogo/a general en Pasajes 
Ancho. Jornada a tiempo parcial. Interesados 
comunicarse por WhatsApp 608203229.

S e  o f r e c e  p u e s t o  d e  o d o n t ó l o g o 
general con cargo relevante. Se requiere 
experiencia demostrable. Sueldo acorde a 
la responsabilidad del puesto. Interesados 
escribir enviando CV a email de contacto 
khkodontologia@gmail.com.

Se requiere odontólog@ endodoncista para 
integrarse en equipo multidisciplinar en clínica 
dental en Andoain. Interesados contactar en: 
657 813 501

Se requiere odontólog@ con formación y 
experiencia en prótesis y estética dental para 
integrarse en equipo multidisciplinar en clínica 
dental en Andoain. Interesados contactar en: 
657 813 501

Clínica dental multidisciplinar con mas de 30 años 
de experiencia en Andoain Precisa odontolog@ 
general para realizar funciones de odontología 
conservadora, endodoncia y odontopediatría. 
Interesados enviar curriculum a info@cdleizaran.com

DEMANDA

Odontólogo y protésico dental con 19 años 
de experiencia se ofrece para colaborar en 
implantologia y prostodoncia. Teléfono de 
contacto: 620 692 659

Odontólogo con práctica en exclusiva en 
implantes se ofrece para colaborar en clínica 
dental. Email: odontoimplantologo@gmail.com

Se ofrece ORTODONCISTA en exclusiva con 7 
años de experiencia para colaborar en clinicas 
dentales preferiblemente en Gizpuzkoa. 
Experiencia en INVISALIGN, aparatologia 
multibrackets,  or todoncia interceptiva, 
aparatologia ortopedica y funcional, RNO. 
CV disponible en el colegio. mizaguirre@
hotmail.es

Dr. Ramón García Castillo, colegiado nº 20000795 
se ofrece como colaborador puntual en régimen 
de autónomo para realizar trabajos de cirugía 
oral e implantología en clínicas de San Sebastián 
y Donostialdea. Telefono 609384288

Se ofrece odontólogo generalista euskaldun con 
experiencia para realizar todo tipo de tratamientos 
odontológicos. Interesados contactar por correo. 
odontologogeneralgipuzkoa@gmail.com

Se ofrecen servicios de Cirugía oral, implantologia 
avanzada y regeneración ósea. Jornada a tiempo 
parcial. Interesados llamar a 609543917 o escribir 
a dlopezvaquero@gmail.com

Odontólogo con 12 años de experiencia, con 
dedicación en implantología, cirugía oral y en 
tratamientos de rejuvenecimiento facial de tercio 
inferior mediante el uso de ácido hialurónico, se 
ofrece para trabajar en clínicas de toda Gipuzkoa. 
Contactar vía email: cirugiahialuronico@gmail.com

Odontóloga con varios años de experiencia y 
cursando Master de ortodoncia actualmente 
se ofrece para trabajar junto a ortodoncista 
con experiencia para ayudarle en su trabajo 
del día a día. Interesados enviar correo a 
odontologabizkaia2019@gmail.com

Ortodoncista con Master Universitario en 
Ortodoncia busca clinica para rellenar jornada 
laboral. A poder ser una vez al mes o dos veces 
al mes. Experiencia con Ortopedia, Invisalign, 
Spark, Brackets convencionales y de autoligado. 
Cuento con material propio y dada de alta en 
haciendo como autónoma. Tel. 606159607.

Se ofrece Odontólogo con formación de Master 
en Cirugia Bucal, Implantologia y Periodoncia 
para trabajar en una Clinica Dental en Guipuzcoa. 
Con disponibilidad de dos jornadas semanales, 
en régimen de autónomos o por cuenta ajena 
, para desarrollar labores preferentemente 
relacionadas con estas áreas específicas de mi 
formación. Interesados contactar en el numero 
de telefono 618863960. Curriculum disponible 
en el Colegio con la referencia DREF20230906-01

HIGIENISTAS 

OFERTA

Se ofrece higienista con conocimiento en 
asistencia de gabinete, uso de GESDEN, 
higienes, radiografías, auxiliar en ortodoncia, 
etc. Disponibilidad inmediata y completa. Para 
más información contactar por correo electrónico: 
guipuzcoahigienista@gmail.com. Currículum en 
el Colegio: HREF20231204-01

NECESITAMOS HIGIENISTA PARA COMPLETAR 
EQUIPO EN CLÍNICA DE BERGARA. SE VALORA 
CERCANÍA, EUSKERA… buenas condiciones 
económicas y de horario. ENVIAR CURRICULUM 
CON FOTO A : odontobergara@gmail.com

Se necesita higienista a jornada completa para 
incorporación inmediata en clínica multidisciplinar. 
Se valorará la experiencia y conocimiento del 
euskara. Interesados/as enviar curriculum a la 
dirección info@arocenaruizdental.com.

Clínica Dental especializada en Periodoncia, 
Implantología Avanzada y Estética Dental busca 
Higienista bucodental a jornada completa 
en el centro de Donostia-San Sebastián. 
Oportunidad de incorporación a una clínica 
con posibilidad de crecimiento profesional. 
Se valorará la experiencia profesional y, 
especialmente, una personalidad proactiva, 
responsable, con don de gentes y exigente 
con la calidad de su trabajo. Disponibilidad 
para trabajar a jornada completa de lunes a 
viernes. Incorporación inmediata. Condiciones 
a acordar en las entrevistas presenciales. 
Contacto oihanaoleaga@gmail.com

Clinica de ortodoncia exclusiva Echeverria & 
Del Valle ortodoncia de San Sebastian busca 
Higienista con experiencia demostrable de 2 años 
en ortodoncia y titulo de rayos, que sea dinámica 
y con ganas de trabajar. Incorporación inmediata. 
Interesado escribir a info@echeverriadelvalle.com

Clinica dental en Deba Goiena busca Higienista 
para formar parte de nuestro equipo en 
jornada completa o parcial (buen horario). 
hortzklinikadebagoiena@gmail.com

Necesitamos HIGIENISTA DENTAL para cubrir 
baja maternal ,con posibilidad de ampliar 
a contrato indefinido. Buen ambiente de 
trabajo.Zona del Gohierri.Enviar currículum 
clinicadent5@hotmail.com

Clínica dental ubicada en donostia precisa 
de higienista dental a jornada completa para 
incorporarse a finales de septiembre, horario 
Lunes martes jueves 9:00-13:00 / 15:00-19:00, 
Miércoles y Viernes 9:00-17:00. contacto : 
contactoanunciocoeg@gmail.com

Se solicita para Clínica dental privada situada 
en Tolosa, higienista para incorporar de forma 
permanente al equipo de profesionales. Entre 
las funciones estarán la realización de higienes, 
auxiliar al odontólogo y esterilización de material. 
Necesario tener conocimiento de Euskera. 
Interesados escribir enviando CV al email de 
contacto clinicadentaltolosa01@gmail.com

auxiliar al odontólogo y esterilización de material. 
Necesario tener conocimiento de Euskera. 
Interesados escribir enviando CV al email de 
contacto clinicadentaltolosa01@gmail.com”

DEMANDA

Se ofrece higienista bucodental para colaborar 
con clínicas en régimen de autónomo con más 
de diez años de experiencia. Pedir currículum 
en el colegio HREF20231031-01, y si quieres 
conocer más detalles puedes hacerlo mediante 
el siguiente número de teléfono, 660128322.
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Soy Tecnica Higienista Bucodental, mi nombre 
es María J. Llevo poco tiempo en San Sebastián 
y busco trabajar como Higienista o Auxiliar 
de Odontología. Tengo más de 9 años de 
experiencia en el sector sanitario, he trabajado 
en clínicas de Alto Rendimiento y he adquirido 
conocimientos, capacidades y habilidades en 
Odontología Conservadora y Odontopediatría, 
Profilaxis y divulgación de la salud dental, 
Cirugías Dentales, manejo de RX Intraorales, 
Scanners 3D iTero o TRIOS, Prostodoncia, 
tratamientos con Sedación Consciente y trato 
al paciente especial. Como también gestión 
de agendas y coordinación con otros gremios. 
Manejo y esterilización de material odontológico 
entre otras actividades. Ponerse en contacto 
con el Colegio Oficial de Odontólogos en el 
colaboro como voluntaria de la Clínica Solidaria, 
para solicitar mi Curriculum Vite o llamar a mi 
teléfono personal 665724948.

Soy Alba Domínguez, soy higienista bucodental y 
auxiliar de enfermería, actualmente busco empleo 
a media jornada. Tengo años de experiencia 
en el ámbito y me gusta seguir formándome 
y ganar conocimientos. Cv disponible en el 
Colegio referencia HREF20230921-01. Teléfono 
contacto:646564038

AUXILIARES

OFERTA

Se necesita auxiliar con perfil administrativo 
y con experiencia en clinica en la zona del 
bajo deba. Interesados enviar curriculum a 
lauracp76@hotmail.es

Clínica Dental especializada en Periodoncia, 
Implantología Avanzada y Estética Dental busca 
Auxiliar de Clínica Dental a jornada completa 
en el centro de Donostia-San Sebastián. 
Oportunidad de incorporación a una clínica 
con posibilidad de crecimiento profesional. 
Se valorará la experiencia profesional y, 
especialmente, una personalidad proactiva, 
responsable, con don de gentes y exigente 
con la calidad de su trabajo. Disponibilidad 
para trabajar a jornada completa de lunes a 
viernes. Incorporación inmediata. Condiciones a 
acordar en las entrevistas presenciales. Contacto 
oihanaoleaga@gmail.com

Se necesitan auxiliares voluntari@s dispuestos a 
colaborar en la clínica solidaria. Interesados/as 
escribir a monika@coeg.eu o llamar al 943 29 76 
90 y preguntar por Monika o Joserra

Clinica dental en Donostia precisa contratar una 
auxiliar clínica para trabajar a jornada completa. 
Si estuvieran interesados enviar el CV al correo 
odontologodonosti@gmail.com

Clinica dental en Deba Goiena busca Auxiliar 
para formar parte de nuestro equipo en 
jornada completa o parcial (buen horario). 
hortzklinikadebagoiena@gmail.com

Buscamos auxiliar para clínica dental situada 
en Donosti. Interesad@s enviar curriculum a la 
dirección clinicadentalSS23@gmail.com

DEMANDA

Se ofrece auxiliar con 19 años de experiencia para 
jornada completa en clínica dental. CV disponible 
en el Colegio con la referencia AREF20230928-01.
Interesados contactar en 671 265 457

Soy Adriana Esthefania leunda Rubiano 
Odontóloga en procesos de homologación, en 
busca de trabajo como auxiliar dental,soy una 
persona activa, buen trabajo en equipo y con 
muchas ganas de seguir aprendiendo contacto: 
Estefany-1792@hotmail.com Movil 600250104. 
Cv disponible en el Colegio con la referencia 
AREF20231113-01
en busca de trabajo como auxiliar dental,soy una 
persona activa, buen trabajo en equipo y con 
muchas ganas de seguir aprendiendo contacto: 
Estefany-1792@hotmail.com Movil 600250104. 
Cv disponible en el Colegio con la referencia 
AREF20231113-01”

INMOBILIARIA

OFERTA

Se vende clínica dental por jubilación en Tolosa. 
Actualmente en funcionamiento. Información 
personal. Tel. 607 48 06 04

Se traspasa Clínica dental en Getxo en 
f u n c i o n a m i e n to  c o n  d o s  g a b i n e te s 
completamente equipados. Cbct. Sala de espera. 
Sala de esterilización. Y baño adaptado. Cuenta 
con dos gabinetes con las tomas montadas para 
un futuro. Llamar a 627088663

URGE alquilar o vender por jubilación, clínica 
dental en activo, ubicada en un local comercial 
céntrico y completamente exterior de 186 metros 
y a 12 min de Donostia. Consta de 1 recepción,4 
gabinetes, 2 despachos, 2 salas de espera,sala 
de radiología,sala de esterilización,2 baños y 
ducha ,almacén,sala de yesos y office-cocina. 
Completamente exterior, luminosa y dotada de 
aparatologia para entrar a trabajar. Ideal para uno 
o varios profesionales. Se alquilaría por 2200€/
mes,durante un tiempo con opción de compra 
posterior. O se vende directamente por un precio 
a convenir personalmente. Contactar en: info.
traspasoclinica@gmail.com Tfno: 605713054

Traspaso Clínica Dental en Donostia/San 
Sebastián por jubilación en 2024. Tiene 80 metros 
cuadrados y dos gabinetes. Buena oportunidad 
para iniciar un proyecto personal con una base 
sólida. Abstenerse recién licenciados. Contacto: 
2311c2805m@gmail.com

Se vende o alquila consulta en pleno 
funcionamiento en Irun. 160m2. Toda exterior 
(1er piso). 5 gabinetes de trabajo; 5 aparatos 
Rx; 1 scanner COBCT Durr (3 años); 1 scanner 
intraoral Medit i700 (2 años); 2 impresoras 3D; 2 
centrifugadoras de plasma; 1 puesto de laboratorio 
bien equipado. Interesados contactar a través de 
txemierra@movistar.es

Se vende o alquila Clinica Dental a 15km. de 
Donostia, en funcionamiento de hace más de 
35años. Consta de dos gabinetes completos, 
recepción, sala de espera, despacho, sala de 
máquinas, esterilización y trastero. Todo exterior 
y muy luminoso. Interesados contactar en el 
teléfono: 675704055

Se traspasa clínica dental en Rentería 
próximamente por jubilación. Más de 20 años 
funcionando. Secretaría administrativa. Situada 
cerca de un parque. Programa de gestión NM. 
Viene un cirujano exclusivo. Todos los documentos 
en regla. Buenas condiciones. Alquiler mensual 
actual 600 EU. Interesados contactar en el teléfono 
al mediodía 655 43 43 37.

Se traspasa/vende clínica dental en activo en 
población costera de Gipuzkoa, a 15 minutos de 
Donosti, por jubilación próxima. Muy bien ubicada, 
en local comercial a pie de calle. Totalmente 
equipada y a pleno rendimiento. Ideal para 
emprendedores con experiencia, que deseen 
iniciar un proyecto. Se ofrece acompañamiento 
durante el periodo de transición. Contacto: venta.
clinicadental.gipuzkoa@gmail.com

a 15 minutos de Donosti, por jubilación próxima. 
Muy bien ubicada, en local comercial a pie de calle. 
Totalmente equipada y a pleno rendimiento. Ideal 
para emprendedores con experiencia, que deseen 
iniciar un proyecto. Se ofrece acompañamiento 
durante el periodo de transición. Contacto: 
venta.clinicadental.gipuzkoa@gmail.com-Oferta 
Inmobiliaria18/10/2023”Se ofrece GABINETE 
DENTAL para Odontólog@ en consolidada Clínica 
Dental en Irún. Condiciones a negociar. Ideal para 
profesionales de cerca que comiencen su vida 
laboral. Interesad@s contactar por mail a inigo6617@
gmail.com o por teléfono al 620 289355.

Clínica en venta, por causa de enfermedad: 
clínica ubicada en la comarca de Pau (Sudoeste 
de Francia). Equipo de trabajo joven, dinámico 
y formado a los procesos de ortodoncia digital. 
La clínica es muy agradable, y su situación 
geográfica permite un estilo de vida confortable: 
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al pie de las montañas de los Pirineos, con una 
proximidad de la Costa Vasca. Las técnicas 
utilizadas:  work flow clínico 100% digital, 
ortodoncia pediátrica, tratamiento con aligners 
Spark, ortodoncia fija DAMON, seguimiento con 
DentalMonitoring… Contacto : c.vallee@c3d-ortho.
com / 0033637796356

Clínica dental en IRÚN. Muy bien ubicada y a pie de 
calle. Totalmente equipada. SE OFRECE TRASPASO 
O VENTA. Para más información contactar con: 
clinicairun@yahoo.com

Traspaso/Vendo Clínica Dental en Gipuzkoa. Se 
encuentra en activo. Clínica Moderna , situado en 
un bajo, zona céntrica y muy bien comunicado con 
transporte público.3 gabinetes, sala de espera y 
recepción, sala RX con panorámico. Posibilidad de 
colaborar en la Transición . Para más información 
contactar en el Teléfono: 632457295

Se traspasa Clínica Dental por próxima jubilación 
del profesional. Ubicada en San Sebastián, en 
el Antiguo, en local a pie de calle, con 32 años 
de funcionamiento. Consta de recepción, sala 
de espera, despacho, salita de esterilización, un 
gabinete y almacén (preparado para un 2º gabinete).
Interesados contactar al teléfono: 619779597.

EQUIPACIÓN CLÍNICAS

OFERTA

Vendemos motor endodoncia VDW. GOLD RECIPROC 
del año 2018. Interesados llamar a 943 085 229.

Se venden NUEVOS, SIN USO los siguientes tres 
equipos: 1. Venta conjunta de los 3 equipos + 
PC Inlab : 2. Venta individualizada: B1.) CEREC 
INLAB MC XL + H&W CON AK ILIMITADA (Rf. 
6150846PINLAB S/N: 129178.) : B2.) INEOS X 5 + 
PC INLAB (Rf. 6324649 S/N: 1642+201525) : B3.) 
INFIRE HTC SPEED EU (Rf. 6401447 S/N: 3507) : 
Contacto: 621 261 918

Se vende ITERO ELEMENT 2, del año 2019 en 
perfecto estado. 14.000€. Interesad@s llamar al 
943506040

Se vende equipo de RX dental DURR VISTAVOX S 
CEPH, con ortopantomografía, teleradiografía y 
CBCT en perfecto estado. Contacto: 656701867

Se vende material de clínica dental por jubilación 
del titular: Vista-Scan Dürr y accesorios, Desfibrilador 
Philips, Bisturí eléctrico Whaladent, motores Kavo 
(3 turbinas, 1 contraangulo, una pieza de mano, 1 
micromotor y 4 acopladores) y 1 micromotor MK-
Dent, maquina termoformadora Eco-Vac, motor 
de implantes Novag, articulador Quick perfect, 
juegos de curetas y fresas periodontales, pistolas de 

mezcla (2), jeringas de anestesia (3) y freseros. Todo 
en perfecto estado y funcionamiento. Interesados 
contactar por email en anaclinica@hotmail.com . 
Fotografías disponibles en la sección de Anuncios 
clasificados de la web del Colegio www.coeg.eu.

Por jubilación vendo desfibrilador TECNO HEART 
PLUS AED (batería nueva sin colocar, electrodos 
con caducidad en 24/05/24) , contraángulo Torque 
Driver 3i con llaves dinamométricas de 20 y 30 
Newton, turbinas KAVO, CA KAVO, pieza de mano, 
micromotor eléctrico Bien Air, Sonic flex Quick 
2008 L de Kavo, pieza de mano de ultrasonidos 
Suprasson de Satelec Acteon, destilador de agua 
Meladest 65 e instrumental de clínica. Teléfono 
656772907 (Izaskun) o enviar wasap

Con motivo del cierre de clínica dental, en San 
Sebastián, en el barrio del Antiguo, se vende todo 
el material y maquinaria. Los interesados llamar 
al 637283245 (Ana). Vistascan, bisturí eléctrico, 
desfibrilador, juego de forceps, material de 
cirugía,etc.. Fotografías disponibles en la sección 
de Anuncios clasificados de la web del Colegio 
www.coeg.eu.

VARIOS

Se necesita un motor de cirugía ( implantes ) , 
para los campamentos de refugiados Saharawis 
, en Tinduf ( Argelia ) .Si alguien está interesado 
en donar uno , puede contactar conmigo : Carlos 
Lopetegi Mekolalde, colegiado 377 , teléfono : 
943622108 – 635736891. EZKERRIK ASKO

Grupo de anestesistas con muchos años de 
experiencia en sedaciones dentales (odontofobia, 
pacientes con necesidades especiales…). 
Ofrecemos servicios para anestesiar pacientes 
en su propia clínica de odontología en todo 
tipo de procedimientos. Aportamos todo el 
material médico necesario (oxigenoterapia, 
farmacología, monitorización…) y administrativo 
(consentimiento, información para el paciente, 
seguro de responsabilidad profesional…). 
CONTACTO: 646449096 nagore2631@hotmail.com

Proceso de selección para recepcionista dental. 
Clínica dental ubicada en Logroño. Mínimo 1 
año de experiencia trabajando en clínica dental. 
Tareas relacionadas con el puesto: atención al 
paciente , agendas, llamadas, apertua/cierre de 
caja. Ampliamos equipo. Horario de lunes a jueves 
de 9-14H y de 16-20:30h los viernes de 9-14H. 
Interesados mandar el CV a: rrhh@impulsodental.es

agendas, llamadas, apertua/cierre de caja. 
Ampliamos equipo. Horario de lunes a jueves 
de 9-14H y de 16-20:30h los viernes de 9-14H. 
Interesados mandar el CV a: rrhh@impulsodental.
es-Ofertas Empleo Varios28/10/2023”Se ofrece 
puesto estable de recepcionista/Administrativa 

para Clinica dental en San Sebastián y en Renteria. 
Jornada completa. Experiencia demostrable. 
Importante hablar Euskera. Interesadas enviar 
curriculum a clinica@lancharesdental.es

Se ofrece recepcionista con 19 años de 
experiencia para trabajar en clínica dental a 
jornada completa. CV disponible en el Colegio 
con la referencia RREF20230928-01








