TECHNIK

Gesichtsscan als entscheidender
Faktor im funktionellen digitalen
Workflow

Ein Beitrag von Prof. Dr. Karsten Kamm

I FUNKTION /// Aufgrund des wachsenden Wunsches der Patienten nach vollkeramischem
asthetischen Zahnersatz haben sich sowohl die Zahntechnik als auch die Zahnmedizin in
den letzten Jahren im Bereich der Diagnose- und Verfahrenstechnik grundsatzlich gewan-
delt. Was aber geblieben ist, ist die Problematik der funktionellen Zuordnung im digitalen
Workflow. Der Fachbeitrag von Prof. Dr. Karsten Kamm geht der Frage nach, wie sich
Funktionsebenen in einen virtuellen Artikulator Ubertragen lassen.

Grundsétzlich muss auch der Zahntechniker beim Herstellen von Zahn-
ersatz bedenken, dass das Kauorgan kein autonomes System ist, son-
dern vielmehr eingebettet in einem kybernetischen Regelkreis arbeitet.
Somit sind bei der Planung respektive Herstellung eines Zahnersatzes
zusatzlich zu Zahnen, Ober- und Unterkiefer auch die Muskulatur, die
Kiefergelenke und ganzkdrperliche skelettale Parameter einzubeziehen.
Im funktionellen digitalen Workflow bendtigt die Zahntechnik in erster
Linie folgende Parameter:

e die Lage des Oberkiefers,
e die Mittellinie,

e das Kauzentrum und

e die Okklusionsebenen.

Kopfposition

Unterkieferposition

Abb. 1a und b: Ausgangssituation: Wie lassen sich die Funktionsebenen in den virtuellen Artikulator tibertragen? Abb. 2: Natirliche Kopfhaltung
(Natural Head Position, NHP) nach Udo Plaster. (© Udo Plaster)

22 ZWL Zahntechnik Wirtschaft Labor — 6/2023



TECHNIK

Anatomische Landmarken und Ebenen

Zunachst einmal bendtigen wir den Oberkiefer im dreidimen-
sionalen Raum. Doch wie bekommen wir diese Punkte und
Ebenen Ubertragen? Als erstes bendétigen wir dazu die na-
tUrliche Kopfhaltung (Natural Head Position NHP). Diese wird
ohne exogenen Einfluss ermittelt. Sie ist die vom Patienten
wahrgenommene Ebene, die er selbst vor dem Spiegel be-
stimmt. Unbeeinflusst von der skelettalen Klasse und mog-
lichen Asymmetrien des Gesichtsschadels kénnen Uber die
NHP die dreidimensionale Lage des Oberkiefers erfasst und
die Neigung der Okklusionsebene winkelgenau zur Nullebene
angegeben werden.

Die nattrliche Kopfposition (NHP) ist eine standardisierte und
reproduzierbare Position, bei der der Kopf in aufrechter Hal-
tung steht und die Augen auf einen Punkt in der Ferne auf
Augenhoéhe gerichtet sind, was impliziert, dass die Sehachse
horizontal ist. Die Kombination zwischen eigener Kopfhal-
tung und Spiegelposition gibt dem Patienten die Moglich-
keit, mit all seinen natUrlichen Mitteln (Augen, Nackenmus-
kulatur, Gleichgewichtsorgan) zu zentrieren. Diese Position
ist jederzeit in gleichem MaBe nachvollzieh- und reprodu-
zierbar. Nicht nur die naturliche Kopfhaltung, sondern auch
der dazugehdrige Okklusionslinienwinkel (Ala-Tragus-Linie)
kénnen somit ermittelt werden. In einer 5-Jahres-Studie von
Cooke 19907 zeigte sich, dass ein Patient seine natdrliche
Kopfhaltung nur um bis zu 1 bis 2 Grad dreht, sobald er sich
aufrechtstehend in einem Spiegel direkt in die Augen sieht.
Gestutzt wird dieses Ergebnis von einer 15-Jahres-Studie
von Peng et al.’
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Evaluation der natlirlichen Okklusionsebene

Jeder Mensch ist anatomisch asymmetrisch (Chae-Eun Yang et al.®).
Es bedarf einer individuellen Analyse des Systems ,Mensch®, bei
welcher natUrliche Asymmetrien evaluiert und beim Anfertigen
des Zahnersatzes bertcksichtigt werden.

Heute Ubertragen wir die natirliche Kopfposition mit dem Ge-
sichtsscan. Der Patient schaut in den Spiegel des Gesichtsscan-
ners und nimmt dabei die NHP ein. Mit dem One-Shot-Scanning
RAYFace kdnnen wir Gesichtsdaten mithilfe der Serienbildfunk-
tion in 0,5 Sekunden schnell und einfach erfassen. Mithilfe der
Kl-Technologie findet dann ein schnelles und einfaches Matching
von Intraoralscan- und DICOM-Daten mit dem Gesichtsscan
statt. Dies benotigt nur eine Minute. Das Gesicht wird somit au-
tomatisch in der NHP in der Software positioniert. Somit kénnen
jetzt alle anatomischen Landmarken und Ebenen im Gesicht ab-
gegriffen werden. Wir konnen jetzt die Okklusionsebenen einfach
voll automatisiert mithilfe der Kl festlegen.

Die Rolle der Ala-Tragus-Linie

Hierbei spielt die Ala-Tragus-Linie die entscheidende Rolle. In
Studien, u.a. von Xie et al.%, identifizierten Wissenschaftler die
Verbindungslinie vom Unterrand des Nasenfligels zum Mittel-
punkt des Tragus, also die sogenannte Ala-Tragus-Ebene, pa-
ralleler zur Okklusionslinie als die haufig verwendeten Camper’sche
oder Frankfurter Ebene. Die Ala-Tragus-Linie kann patienten-
individuell variieren und man stoBt auf Asymmetrien.>”

Auch dieser Schritt Iauft Kl-unterstitzt wieder automatisiert ab:
Alle Landmarken und Ebenen werden mithilfe des Autoadjustment
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Abb. 3: Mit dem One-Shot-Scanning RAYFace kénnen
Gesichtsdaten mithilfe der Serienbildfunktion in 0,5 Se-
kunden schnell und einfach erfasst werden. Abb. 4:
Evaluation nattirlicher Asymmetrien, die beim Anfertigen
des Zahnersatzes berticksichtigt werden.
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Abb. 5-8: Alle Landmarken und Ebenen
werden mithilfe des Autoadjustment der
Software des Gesichtsscans perfekt in
die Software tbertragen. Abb. 9: Smile
Design in der Software. Abb. 10: Die Zu-
ordnungen der NHP und der Ala-Tragus-
Linie sowie der daraus resultierenden
Okklusionsebene kdnnen direkt in das
Dentallabor tbermittelt und (iber Schnitt-
stellen in die Software exocad Ubertra-
genwerden. Abb. 11aund b: Erzeugung
eines dentalen Avatars mithilfe des Ge-
sichtsscans und dem Matching von In-
traoralscan- und DICOM-Daten.

© Prof. Dr. Karsten Kamm
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der Software des Gesichtsscans perfekt in die Software
Ubertragen. Der Ray Gesichtsscan und die automatische
Matching-Technologie unterstitzen die Diagnose sowie
Beratung der Patienten und flUhren dazu, dass sie in ver-
schiedenen Softwareprogrammen mit hoher Skalierbarkeit
eingesetzt werden kdnnen.

Wir kdnnen nun direkt in der Software ein Smile Design
durchfihren. Auch hier findet mittels Kl eine automatische
Erstellung von Landmarken sowie Goldenem Schnitt statt
und werden automatische Zahnbibliotheken nach Diagnose-
standards positioniert. Die Zuordnungen der NHP und der
Ala-Tragus-Linie sowie der daraus resultierenden Okklusi-
onsebene kdnnen direkt in das Dentallabor Ubermittelt und
Uber Schnittstellen in die Software exocad oder 3Shape
Ubertragen werden.

Vermutete vertikale Dimension

Die Bisshohe wird grundsétzlich immer gemeinsam mit dem
Patienten (physisch und muskular) erarbeitet. Hierbei kon-
nen mit verschiedenen Analysesystemen (zebris, Modjaw,
Freecorder u.a.) die Lage des Unterkiefers festgelegt und
in das System Ubertragen werden.

Dynamische Stérkontakte werden vor der Planung und Um-
setzung erkannt und kénnen bis zu einem gewissen MaBe
eliminiert werden. Die Dynamik der Unterkieferbewegun-
gen konnen realitatsnah wiedergegeben und die Kondy-
lenbahnneigung, die Immediate Sideshift (ISS) sowie der
Bennet-Winkel berticksichtigt werden. Real Movement ist
somit moglich.

Fazit

Der Gesichtsscan ermdglicht einen effizienten Arbeitsab-
lauf mit mehrwinkligen Gesichtsdaten, die in einer einzigen
Aufnahme aufgenommen werden, und Kl-basiert verschie-
dene diagnostische Informationen liefert. Der Gesichtsscan
steht somit im Mittelpunkt des digitalen Workflows. Mit
dessen Hilfe sowie dem Matching von Intracralscan- und
DICOM-Daten kénnen wir den dentalen Avatar erzeugen.

INFORMATION ///

Prof. Dr. Karsten Kamm
Professur fiir digitale Zahnmedizin
University DTMD Luxemburg
www.z-b-b.de
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Vorsprung durch
Unabhangigkeit

Schaffen Sie sich finanzielle Freiraume und sichern Sie die
Unabhangigkeit lhres Labors. Wir, die LVG, schiitzen Sie
zuverlassig vor Forderungsausfallen und begleichen lhre
ausstehenden Rechnungswerte sofort, unabhéangig vom
Zahlungseingang Ihrer Kunden. Und sorgen so fiir lhre
kontinuierliche Liquiditat und maximale Flexibilitat bei
Investitionen.

-
Ein Partner mehr ist eine Sorge weniger. Wann diirfen _—'
wir Sie an unserer Seite begriiBen? E—
L
s
—

\

"

)

L.V.G.

Labor-Verrechnungs-
Gesellschaft mbH

HauptstraBe 20 / 70563 Stuttgart
T0711666710 / F07116177 62
kontakt@lvg.de

Ry

\
1

h‘(.



