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Die CAD/CAM-Technologie ermdglicht die computergestitzte Her-
stellung der Prothetik. Dies umfasst die Planung der Versorgung
und die nachfolgenden Schritte entsprechend des im Computer ge-
nerierten Designs: Bearbeitung, Sintern, Frasen und 3D-Druck.™°
Die Technologie wurde in den 1980er-Jahren zundchst fir die Ver-
sorgung an Zahnen eingesetzt und spater auf die Versorgung von
Implantaten ausgeweitet. Fir die Herstellung einer Prothetik auf
Implantaten war es notwendig, verschiedene Technologien zu ent-
wickeln, die die Position des Implantats und die Ausrichtung der
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prothetischen Verbindung im Mund des Patienten registrieren und
diese in einer Software wiedergeben konnten. Dieser Punkt war
von groBerer Komplexitat im Vergleich zur Wiedergabe von Stimp-
fen natlrlicher Zahne.": 12

Implantatprothetik mittels CAD/CAM

Dr. Eduardo Anitua, PhD, DDS

sens oder Sinterns sowie auch des

Der sogenannte ,Scanbody” ermdg-
licht, ein virtuelles Arbeitsmodell zu er-
zeugen und kann mittels eines intra-
oralen Scans des Implantats mit ver-
schiedenen Positionierern oder zum
anschlieBenden Scannen des auf her-
kémmliche Weise hergestellten Modells
verwendet werden.” ' Der Trend zum
vollstandig digitalen Workflow setzt
sich zunehmend fort, wobei Intraoral-
scanner immer leistungsfahiger und
genauer in der Erfassung der oralen
Strukturen und der Ubertragung der di-
gitalen Abformungen auf das digitale
Arbeitsmodell™" werden. Die Wahl

Workflow oder einem kombinierten
Workflow ist méglich. Bei Letzterem
sind bestimmte Arbeitsschritte fiir die
konventionelle Prothetik und das digi-
tale Vorgehen entsprechend kombi-
niert.

Dennoch bestehen trotz der Fort-
schritte im vollstandig digitalen Work-
flow immer noch Ungenauigkeiten im
Vergleich zum herkdmmlichen, sodass
es zu Risiken beim ,passive fit" und
einer hermetisch dichten Passung kom-
men kann, insbesondere bei der Im-
plantatprothetik.'*-2* Das HTL CAD/
CAM-Labor (HTL=Human Technology
Lab) arbeitet mit der Technik des Fra-
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3D-Drucks fiir die Modelle. Dafiir ver-
fiigt es (iber 5-Achs-Frasmaschinen, die
fir die Herstellung von Geriisten aus
einer Vielzahl von Materialien ausge-
stattet sind: Co-Cr, Titan, Zirkonium,
Lithiumdisilikat und eine Vielzahl von
Materialien fiir Provisorien (PMMA,
Composites ...

Die Arbeit mit 5-Achs-Maschinen er-
moglicht eine groBe Vielseitigkeit bei
der Oberflachenbearbeitung und eine
gleichzeitige Verbesserung der Einstel-
lungen und Geschwindigkeit. Aus die-
sem Grund kann bei Arbeiten durch
das HTL-Labor ein ,passive fit” und die
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Abb. 1 und 2: Schrauben fir die Winkelung auf einer Distanzhilse. — Abb. 3: Schraube fiir die Angulation auf einer Distanzhlilse, mit erweiterter/breiter Klebebasis oder breiter Plattform.
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Abb. 4a und b: Direkte Verschraubung auf dem Implantat mit Schraubendrehern. — Abb. 5 und 6: Einsetzen der Schrauben in unterschiedlich abgewinkelte Kanale.

Prézision von Strukturen von bis zu 14 Einheiten ga- gibt es eine Schraube mit einem Durchmesser von
rantiert werden. 2,5mm (erméglicht eine Winkelung von bis zu
Die Restaurationen, die wir mit dieser Technologie 15 Grad, Abb. 1-3).

herstellen kénnen, reichen von Einzelkronen bis hin  — Fiir die direkte Verschraubung auf dem Implantat
zu kompletten Rehabilitationen. Die Optionen be- stehen zwei GroBenoptionen zur Auswahl: Eine
inhalten zementierbare Versorgungen (auf indivi- Schraube mit einem Kopfdurchmesser von 2,4 mm
duell gefertigten CAD/CAM-Abutments), direkte Ver- (Standardschraube) fir Abwinklungen zwischen 0
schraubung auf dem Implantat oder der Distanzhiilse und 15 Grad und eine Schraube mit einem Kopf-
sowie gefraste Strukturen, die auf das Abutment ze- durchmesser von 2,56 mm fiir Abwinklungen zwi-
mentiert werden. schen 15 und 30 Grad (Abb. 4a und b).

Fir Hybridversorgungen kénnen auch Stegarbeiten

und Suprastrukturen mit Passungen fiir spezifische

Verankerungen (horizontale Bohrungen, Einsatze fir

Lokatoren oder Kugelanker) hergestellt werden. SchlieB-

lich ist einer der Hauptvorteile der CAD/CAM-Fer-

tigung — was in den letzten Jahrzehnten die groBte

Revolution fiir die Implantatprothetik bedeutete —

die Anderung der Verschraubungsachse, die es er-

moglicht, die Asthetik zu verbessern.?

Aus diesem Grund gibt es spezielle Schraubendreher,

welche Schrauben in abgewinkelte Strukturen/Schrau-

benkanéle eindrehen konnen. Die Anderung der Win-
kelung des Schraubenkanals in der Prothetik ist dank
der Konstruktion einer speziellen Kombination aus

Schraubendreher und Schraube mdglich, die es uns

erlaubt, die Schraube trotz der Neigung des Kamins

von bis zu 30 Grad korrekt einzusetzen. Im Falle von

HTL haben wir zwei Maglichkeiten:

— Schrauben fiir Abwinklungen von Geriisten auf
Distanzhiilsen: Schraube von 2mm Kopfdurch-
messer flr Gerliste mit Abwinklungen von 0 bis
15 Grad (blaue Farbe — Standradschraube) mit ih-
rem spezifischen Dreher und Schraube von 2,4 mm
Durchmesser fiir Abwinklungen zwischen 15 und
30 Grad (grline Farbe) mit deren spezifischem
Schraubendreher. Diese Schrauben erméglichen ein
Anzugsdrehmoment von 10 bis 15Ncm?, was das
Losen bei guter passiver Passung sehr schwierig
macht. Im Falle der Verwendung von Klebebasen
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Abb. 7: Intraorale Ansicht. — Abb. 8 und 9: Diagnostisches Wax-up und Planung von Implantaten im oberen posterioren
Bereich sowie die Extraktion der anterosuperioren und anteroinferioren Front, um Implantate auch in diesem Bereich einzu-
setzen. Innerhalb von 24 Stunden nach Extraktion und Implantation erfolgt eine Sofortbelastung. — Abb. 10 und 11: Sofort-
belastung (auf Distanzhiilsen) innerhalb von 24 Stunden nach der OP. — Abb. 12: Vestibuldre Verschraubungen im &sthe-
tischen Bereich in der Versorgung mit progressive loading.

In beiden Féllen (Verschraubung auf dem Im-
plantat oder auf einer Distanzhiilse) haben die
Schrauben eine spezifische Oberflachenbehand-
lung (Ti Black), welche ihre Vorspannung erhéht
und ahnliche Ergebnisse wie Gold liefert. Die
Schraubendreher flir das Einsetzen sind spezi-
fisch. Es gibt einen fir Winkel von bis zu 15 Grad
und einen anderen fiir Winkel von 15 bis 30 Grad
(Abb. 4a und b), was uns eine ausgezeichnete
Vorspannung garantiert.

In diesem Beitrag zeigen wir einen komplexen
Fall, der mit der im HTL entwickelten CAD/CAM-
Technologie versorgt wurde.

Klinischer Fall

Wir présentieren den Fall eines 67-jahrigen Pa-
tienten, der zur Rehabilitation fiir Zahnimplantate
mit einer fortgeschrittenen Parodontitis mit groBer
Anhéufung von bakterieller Plaque, generalisier-
tem Knochenverlust und Extrusion der Oberkiefer-
front und dem Verlust der vertikalen Dimension
in den posterioren Bereichen zu uns kam (Abb. 7).
Es wurde ein diagnostisches Wax-up durchgefiihrt,
um die Zunahme der notwendigen vertikalen Di-
mension sowie die Extraktionen und Platzierungen
von Implantaten zu planen und eine chirurgische

3D-Planung durchzufiihren (Abb. 8 und 9). Nach
dem chirurgischen Eingriff wurde unter Sofort-
belastung ein Langzeitprovisorium sowohl im Ober-
kiefer als auch anterioren Unterkiefer eingesetzt
(Abb. 10 und 11).

Diese Versorgungen wurden auf der Basis von
Titanzylindern aus fiberglasverstarktem Kunststoff
hergestellt. Nach sechs Monaten wurde eine Ver-
sorgung zur progressiven Belastung angefertigt,
um die Okklusion anzupassen und die Muskelreak-
tion bei dieser starken Veranderung der vertikalen
Dimension zu kontrollieren. Bei dieser Versorgung
lag der vestibuldre Austritt der Schrauben in eini-
gen Bereichen mit extremer Atrophie vestibular,
namlich dort, wo die Implantate mit einer groen
Neigung platziert werden mussten (Abb. 12). Drei
Monate nach der progressiven Belastung wurde
die definitive Versorgung hergestellt. Durch die
CAD/CAM-gefertigte Anderung der Ausrichtung
der Schraubenkanale wurde die Asthetik der Re-
habilitation verbessert (Abb. 13-17).

Neun Jahre nach dem Einsetzen der Versorgung
konnte die Stabilitdt der Behandlung beurteilt
werden. Im Laufe dieser Jahre war es notwendig,
die posterioren Zahne im vierten Quadranten zu
extrahieren und diesen Bereich zu rehabilitieren
(Abb. 18).
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5 Densidad dentro del Implante (HU x 100 mm Densidad 0,5 mm. fuera del Implante (HU x 100)
i ' 2 ' 2 L 1

NelImplante  Pieza CorteSecdonal Modelo  Diémetro(nm)  Longitud(mm)  A-V-A(%)
101 PSs013 5 13 107 00
91 PUA211 435 15 145 00
3 PUSTI3 375 3 123 00
108 PSS013 5 1B 39 00
120 1PSS510 55 10 00 00
62 IPUA213 435 1B 89 00

AMDE)

55 1PS5013 5 3 65 00
43 1IPS5510 55 10 13 00

N

Diskussion

Bei vielen Gelegenheiten wird die Entscheidung, ob
die Prothetik verschraubt oder zementiert wird, durch
die Ausrichtung der Schraubenkanale bestimmt, da
diese einen starken Einfluss auf die endgiiltige Asthe-
tik einer Arbeit haben.?> Die durch die CAD/CAM-
Technologie gebotene Moglichkeit, die Ausrichtung zu
andern, erleichtert die Verwendung von verschraubten
Versorgungen in Fallen, in denen es aus dsthetischen
Grlnden sonst sehr schwierig ware. Hierdurch wird
der Indikationsbereich zum Vorteil fiir Behandler und
Patienten deutlich erweitert. Das Interessanteste dabei
ist, dass es moglich ist, die bukkolinguale und auch
mesiodistale Angulation zu &ndern. Dies schrankt
den Bedarf an zementierten Versorgungen ein, da ver-
schraubte Versorgungen den groBen Vorteil der Ab-
nehmbarkeit haben.! !

Die Einstellung und Reproduktion der Schliisselbereiche
der Prothetik in Abhdngigkeit von der verwendeten Fer-
tigungstechnik sind auch ein Diskussionspunkt bei der
Herstellung der Prothetik per CAD/CAM. Der 3D-Druck
ist ein aufkommender Bereich dieser Art von Verfah-
ren, der die Realisierung provisorischer Versorgungen,
hauptsachlich aus Kunststoff, und Interimsversorgun-
gen zur Sofortbelastung ohne Funktion ermdglicht.””-?'
Gleichzeitig ist es heute moglich, hervorragende Mo-
delle herzustellen, in denen sogar Stiimpfe und Implan-
tate gemischt werden kénnen. Was die Entwicklung
der definitiven Versorgung betrifft, so hat das Sinter-
verfahren Vorteile wie niedrigere Kosten und hohere
Produktivitat im Vergleich zum Frasen.'® Das Frasen
hat bessere Eigenschaften der Reproduzierbarkeit und
Einstellung, da es mit verschiedenen Materialien durch-
gefiihrt werden kann, was seine Vielseitigkeit, aber vor
allem seine Prazision und Qualitdt erh6ht. Heute korri-
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Abb. 13-15: Schraubenkanalkorrektur durch CAD/CAM, Herstellung der oberen und unteren Gertste auf
Distanzhilsen und konventionelle Verblendung mit Keramik. Die obere Versorgung wird in drei Abschnitten
durchgeftihrt (und kénnte durch die Anzahl der Implantate auch in vier Segmenten durchgefiihrt werden). Dies
ermdglicht es, einen gewissen Grad an Bewegung des Oberkiefers aufrechtzuerhalten und verbessert den
passiven Sitz der Ger(iste.

Abb. 16-17: Oberkieferprothetik, deren Asthetik durch CAD/CAM mit der Korrektur der Angulation der
Schraubenkandle verbessert wurde.

Abb. 18: Panoramaaufnahme neun Jahre postoperativ.
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Noch tiefer einsteigen?

=]

3 Hier gibt's mehr

: Bilder.

giert die neue Sinter- und Bearbeitungstech-
nologie dieses Qualitatsproblem, da nicht
nur die prothetische Verbindung, sondern
auch der Schraubensitz gefrast werden kéon-
nen_22,23

Was auch immer unsere Option bei der Her-
stellung einer Versorgung mit CAD/CAM ist,
der Einsatz dieser neuen Technologie hat
den Fokus der Prothetik auf konventionelle
Implantate verandert und bietet uns neue
Horizonte und Perspektiven, die das Errei-
chen hochwertiger Restaurationen mit ho-
hem asthetischem Ergebnis und in kiirzerer
Zeit erheblich erleichtern.'* Die Herstellung
dieser Prothetik zusammen mit der Verwen-
dung von Distanzhiilsen verbessert auch die
Dichtheit der Implantatprothetik und be-
wahrt gleichzeitig die Verbindung zwischen
dem periimplantdren Weichgewebe und dem
prothetischen Element, was die Abnehmbar-
keit der Prothetik erméglicht.?

Schlussfolgerung

Die CAD/CAM-Technologie kann die Ab-
winkelung von Schraubenkanalen korrigie-
ren, die durch eine unglinstige Implantat-
ausrichtung entstehen, was eine dreidimen-
sionale Inidvidualisierung des Eintrittprofils
der Schraube ermdglicht und neben der Ab-
nehmbarkeit eine asthetische und funktio-
nale Alternative zu einer zementierten Pro-
thetik darstellt.

Dr. Eduardo Anitua, PhD, DDS
Clinica Dental Eduardo Anitua
Jose Maria Cagigal Kalea, 19
01007 Gasteiz, Araba
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