UMSCHAU

FALLBERICHT // Die Zahnmedizin entwickelt sich auf verschiedenen Ebenen weiter und bietet eine zunehmende
Auswahl an Restaurationsmaterialien. Jedes neue Produkt wird mit einer noch einfacheren Handhabung und noch
besseren Ergebnissen beworben. Doch solange wir mit den verwendeten Produkten einigermal3en zufrieden sind,
neigen wir nicht dazu, den uns vertrauten Workflow zu andern. SchliefSlich sollen unsere Verfahren zu plan- und
wiederholbaren Ergebnissen flhren. Doch unter Umstdnden kann gerade eine Verdnderung zu Verbesserungen
fUhren, insbesondere auf lange Sicht.

DAS SCHONE AN EINER EINFACHEN
LOSUNG FUR ROUTINEVERFAHREN

Dr. Federico Del Bianco und Dr. Claudia Mazzitelli/ Italien

Der folgende Fallbericht zeigt die Befesti-
gung von im CAD/CAM-Verfahren her-
gestellten  Lithium-Disilikat-Restaurationen
mit einem universellen, dualhdrtenden,
selbstadhasiven Befestigungs-Composite.
Dabei wird deutlich, wie sich nicht nur der

Workflow vereinfachen, sondern auch die
Anzahl der benotigten Materialien verrin-
gern ldsst — mit hochwertigen, zuverldssi-
gen Ergebnissen.

Eine 45-jdhrige Frau stellte sich in der
Zahnklinik der Universitdt von Bologna,

[talien, zur Untersuchung vor. Mit Aus-
nahme von Bruxismus waren der Patien-
tenakte keine weiteren Befunde zu ent-
nehmen. Klinisch wurde festgestellt, dass
die Patientin mit mehreren alten, konser-
vativ gefertigten Restaurationen in allen

Abb. 1a und b: Ausgangssituation. Intraorale Ansicht und Réntgenbild. Die Restaurationen im ersten Quadranten wiesen Karies, Frakturen und

Randundichtigkeiten auf. Die Patientin verspirte in diesem Bereich Beschwerden beim Kauen und Kaltesensibilitat.
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Abb. 2: Nach Legen des Kofferdams und Entfernung der alten Restaurationen. Abb. 3: Schmelzdtzung (35%ige Phosphorsaure). Abb. 4: Kurze

Dentindtzung.

Quadranten sowie mit einer Stiftkrone an
Zahn 46 versorgt worden war. Sie berich-
tete von Beschwerden beim Kauen und
Kéltesensibilitdat im ersten Quadranten,
konkret an den Zahnen 15, 16 und 17. Die
direkten Restaurationen an diesen Z&h-
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nen wiesen Frakturen und Randundich-
tigkeiten auf. Auf dem Rontgenbild war
rezidivierende Karies an den approxima-
len Randern zu erkennen (Abb. 1). Es
wurde entschieden, diese Zdhne mit im
CAD/CAM-Verfahren angefertigten Lithi-

um-Disilikat-Restaurationen zu versorgen
(Initial™ LiSi Block, GC; Farbe A3 HT, GréRe
14). Lithium-Disilikat hat sich zu einem be-
sonders vielseitig einsetzbaren Material in
der Zahnmedizin entwickelt, das in vielen
Studien und jahrelanger klinischer For-
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Abb. 5a und b: Nach Aufbau und Praparation. Intraorale Ansicht und Rontgenbild.

schung getestet wurde. Es eignet sich fur
zahlreiche Indikationen, da es sowohl stabil
als auch asthetisch ist. Nach dem Legen
des Kofferdams wurden die alten Restaura-
tionen entfernt und die Zéhne mit einer
Hohlkehle und abgerundeten Innenkanten
fur die adhésiven indirekten Restauratio-
nen prapariert (Abb. 2).Im Anschluss an das
Atzverfahren (Abb. 3 und 4) und die Appli-
kation des Universaladhésivs (G-Premio
BOND, GC) wurden die Zadhne mit G-aenial®
Universal Injectable (GC) aufgebaut (Abb. 5).
Dann wurden die Prdparationen mit

einem Intraoralscanner gescannt. Mithilfe
der Software wurden die Restaurationen
gestaltet und anschiefend geschliffen.
Die Anstiftung wurde entfernt, die
Restaurationen wurden probeweise ein-
gesetzt und die Passung Uberpruft. Im
Anschluss wurden sie bei niedriger Ge-
schwindigkeit und unter leichtem Druck
auf Hochglanz poliert. In diesem Fall
wurde Initial LiSi Block verwendet, ein
vollstandig kristallisierter Lithium-Disili-
kat-Block, der sich einfach schleifen und
polieren lasst. Vor der Politur ist kein

Kristallisationsbrand erforderlich. Da-
durch wird Zeit gespart und ein duBerst
praziser Randschluss gewahrleistet. Fur
die Befestigung der Restaurationen
wurde Flusssauregel (5 bis 9%) fur 20 Se-
kunden auf die Innenflachen der Res-
tauration aufgetragen. Anschlieend
wurden die Flachen mit Ultraschall ge-
reinigt und getrocknet. Zum Abschluss
wurde G-Multi PRIMER (GC) appliziert
und trocknen gelassen.

Die praparierten Zéhne wurden erneut
mit Kofferdam isoliert, gereinigt und ge-

Abb. 6a und b: Gedrucktes Modell und Initial LiSi Block (GC) Restaurationen.
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trocknet. Fur die Befestigung wurde
G-CEM ONE™ (GC) gewahlt. Dabei handelt
es sich um ein universelles, dualhartendes,
selbstadhasives Befestigungs-Composite
mit hoher Haftfestigkeit. Das Schoéne an
diesem System ist, dass es sich fir viele
weitere Indikationen eignet, wenn zusétz-
lich der optionale Adhesive Enhancing
Primer (AEP, GC) verwendet wird. So ent-
steht eine einzige Losung fir alle Befesti-
gungsverfahren, wir mussen weniger Ma-
terialien vorrdtig halten und koénnen
durchgéngig das gleiche Befestigungs-
protokoll nutzen. Der AEP muss nicht po-
lymerisiert werden. Es gentgt, ihn auf den
Zahn aufzutragen und bei maximalem
Luftdruck zu trocknen. Dank der ,Touch
Cure"-Funktion werden die Haftwerte un-
abhéngig vom Licht verbessert. Dadurch
lassen sich nicht nur Probleme wie die
Lichtundurchlassigkeit in den Griff be-
kommen, sondern auch andere Heraus-
forderungen wie Speichelkontamination
oder eine geringe Retention bewaltigen.
In diesem Fall wurde der AEP auf alle Res-
taurationen aufgetragen und verblasen,
um optimale Haftfestigkeit zu gewahrleis-
ten. G-CEM ONE wurde auf die Innenseite
der Restauration aufgetragen und diese
wurde anschliefend eingesetzt. Die
Handhabung war denkbar einfach: Das
Material lie8 sich einfach ausbringen und
die Spritze lag perfekt in der Hand. Das
Uberschissige Material konnte sehr leicht
entfernt werden, sobald es eine gummiar-
tige Konsistenz angenommen hatte. Die

am weitesten distal gelegene Restaura-
tion wurde zuerst befestigt, es folgten 16
und 15. Zur endglltigen Aushartung wur-
den alle Rénder polymerisiert. Nach Ent-
fernung des Kofferdams wurde die Okklu-
sion Uberpruft. Die Patientin war mit der
Behandlung zufrieden. Die Restauratio-
nen waren gut integriert und die Symp-
tome vollkommen verschwunden, wie die
Patientin bei der Nachuntersuchung an-
merkte.

Fazit

Esist vorteilhaft, ohne Einschréankung der
Moglichkeiten weniger Material zu in-
ventarisieren. So lasst sich der Material-
bestand leichterim Blick behalten und da
fur alle Situationen dasselbe Verfahren
zur Anwendung kommt, besteht keine
Verwechslungsgefahr. Aus diesem Grund
sind Produkte mit universellen Indikatio-
nen und einem breiten Indikationsspekt-
rum dulSerst attraktiv. Die umfangreichen
Anwendungsmaoglichkeiten und prakti-
schen Optionen bei der Fertigstellung
von Restaurationen mit Initial LiSi Block
wurden bereits erwéhnt.

Selbstadhésive Befestigungs-Compo-
sites erleichtern die Befestigung retenti-
ver Prdparationen, doch lichthdrtende
Befestigungs-Composites mit separaten
Schritten sorgen flr bessere langfristige
Ergebnisse, wenn die Retention der Pré-
parationen nicht ideal ist. Mit G-CEM ONE,

Abb. 7: Endergebnis. Bei der Nachuntersuchung waren alle Symptome verschwunden.
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seiner ausgezeichneten Handhabung, den
beeindruckenden Eigenschaften und den
universellen Einsatzmoglichkeiten durch
den AEP haben wir hier ein lang ersehn-
tes Produkt vorliegen. Gemeinsam bie-
ten sie eine starke L6sung fur den GroB3-
teil der indirekten Indikationen im Alltag.
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