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>>> Die Versorgung von Patienten, deren Zahne
durch infauste Prognosen komplett extrahiert wer-
den missen, unterliegt meist besonderen zeitlichen
und psychologischen Faktoren. Die Patienten moch-
ten so schnell wie moglich implantologisch fest-
sitzend rehabilitiert werden und keine komplette
Zahnlosigkeit erleben. Die festsitzende Sofortver-
sorgung mit Sofortbelastung bedarf aber einer
groRen Planungssicherheit, um das Ergebnis nicht
infrage zu stellen. Besonders Uberraschungen hin-
sichtlich des Knochenangebots mussen prachirur-
gisch ausgeschlossen werden.

Mithilfe von modernen rontgenologischen Verfahren
wie CT oder DVT kénnen wertvolle diagnostische
Hinweise gewonnen werden, die das operative Vor-
gehen beeinflussen. Die Ubertragung der durch
diese Verfahren gewonnenen Informationen in geeig-
nete computergestitzte Planungsprogramme wie
ExpertEase (DENTSPLY Friadent,Mannheim)lassendie
virtuelle Implantatpositionierung und die operative
Umsetzung dieser prothetischen Backward-Planung
mittels Schablonen zu. Durch die prazise Planung las-
sen sich prachirurgisch metallarmierte Provisorien
herstellen, die zur Sofortversorgung und Sofortbe-
lastung geeignet sind.

Orthopantomogramm (OPG)

Die dentale Panoramaschichtaufnahme stellt inzwi-
schen die Standardmalinahme zur Diagnostik und
Beurteilung der Situation im dentoalveolaren Be-
reich vor einer Implantation dar. Dieses Rontgenbild
liefert zuverl3ssig eine Ubersicht tber die dentale
und parodontale Situation, pathologische Verande-
rungen, anatomische Nachbarstrukturen und die
vertikale Ausdehnung des Alveolarfortsatzes. Bei
Berlicksichtigung des Abbildungsmalstabes der
Aufnahme lasst sich mittels Dreisatzberechnung die
Hohe und somit die Implantatlange bestimmen, wo-
bei Studien eine Ungenauigkeit dieser rein zweidi-
mensionalen Darstellungvon biszu zwei Millimetern
belegen (Goch 2005). Die Strahlenbelastung liegt bei
Panorama-Schichtaufnahmen beica. 6,3 pSv.

DVT (Cone Beam CT)

Diese neue Gerateklasse liefert keine Transversal-
schichten und kann deshalb mit einer Teilzulassung
auch durch Zahnarzte betrieben werden. Das dreidi-
mensionale Bild wird bei einer vergleichbaren Quali-
tat wie bei einem CT durch die Zuordnung von defi-
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