| Anwenderbericht

Edelmetalifreie Implantatversorgungen —
gute Alternative oder Fluch?

Méglichkeiten zur Versorgung eines zahnlosen Unterkiefers gibt es etliche. Eine davon ist
die Platzierung von Implantatprothetik unter Zuhilfenahme eines individuellen Steges aus
NEM. Ob diese Variante im Vergleich zu alternativen Ansatzen sinnvoll ist, soll im folgen-

den Beitrag erortert werden.

ZA Ulrich Meyer/Lamstedt, Dr. Stefan Kreylos/Geestenseth

B Die finanzielle Tragbarkeit von
Implantatversorgungen spielt heut-
zutage sowohl bei den Zahnarzten
als auch bei den Patienten eine im-
mer grofere Rolle. Die hohe Nach-
frage und Akzeptanz gegenuber der
Implantologie vonseiten der Patien-
tenaufdereinen Seite,aberdiedras-
tisch ansteigenden Materialkosten
auf der anderen Seite, bringen den
Zahnarzt in Erklarungsnot bzw. mo-
tivierenihnfirdie Suche nach Optio-
nen. Ansonsten bleiben Implantatversorgungen stets
eine Alternative zu den konventionellen Versorgungen
und stehen somitim Abseits.

Implantathersteller mit niedrigen Materialkosten fir
die Implantate und die entsprechenden Bauteile stellen
sowohl den Patienten als auch den Behandler nur be-
dingt zufrieden. Die niedrigen Kosten fiir die Bauteile
wiegen die hohen Kosten fur die Verwendung hoch-
goldhaltiger Legierungen nur in begrenztem Umfang
ab.Entscheidend ist hier die Auswahl eines geeigneten
Implantatsystems, welches nicht nur einen attraktiven
Implantatpreis, sondern auch akzeptable Preise fiir die
prothetischenBauteileundderenVersorgungsmaoglich-
keiten hat. Denn was bringt ein niedriger Implantat-
preis,wenn die prothetischen Komponenten den finan-
ziellen Rahmen sprengen? Das Augenmerk sollte also
aufImplantatherstellern liegen,die mit einem modera-
ten Implantatpreis, einem weit gefacherten protheti-
schen Angebot und der Maglichkeit, kostenglinstige
Versorgungen zu erstellen, punkten kénnen.

Hier kommtden Sub-Tec Universal-Aufbauten (mit oder
ohne Rotationsschutz, Fa. BEGO Implant Systems) eine
besondere Bedeutung zu. Mit der Aufwachshulse lasst

Abb. 3: Platzierte Abdruckpfosten der Sub-Dent offenen Abformung. - Abb. 4: Kontrolle des korrekten Sitzes des individuellen Abformloffels. —

Abb. 5: Kopie der alten Prothese dient als individueller Loffel.

Abb.1: Positionierte Bohrschablone.—Abb. 2: Vorbereiten des Implantatbetts.

sichderindividuelle Steg einfach aufmodellieren undin
NEM Uberfliihren. Nach der Fertigstellung des Steges
werden die Titanbasen als Verbindung zum Implantat
eingeklebt.Damitermoglichendiese Aufbauten,wegen
ihres geringen Materialpreises, die Herstellung eines
kostengunstigen, individuellen NEM-Steges, mit exak-
ter Passungaufden Implantaten.

Fallbericht

Der nachfolgende Fall beschreibt die Versorgung eines
68-jahrigen Patienten mit einer edelmetallfreien (EMF)
Stegversorgung auf Schraubenimplantaten. Die Inser-
tionvon BEGO Semados®S-Implantatenfand nach ront-
genologischerundklinischer Diagnostik mithilfeeiner
terminalen Anasthesie statt. Ein Kieferkammschnitt
mit vestibularer Entlastung in Regio 31 und 41 wurde
durchgefihrt. Mit einer zur Bohrschablone umgewan-
deltenRontgenschabloneerfolgtedie exakte Positionie-
rungder Implantate (Abb.1und 2).

Nach Insertion der vier Implantate (BEGO Semados® S
3,75 L15) wurde die intraorale Situation mittels eines
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Exiracellviar Membrane

DIE EINZIGE INTAKTE EXTRAZELLULARE MATRIX
(ECM) ZUM REMODELLIEREN VON WEICHGEWEBE

DynaMatrix verfiigt sowohl Gber eine dreidimensionale Struktur, als auch Gber
signalisierende Proteine, die fir die Geweberegeneration wichtig sind. Die signalisierenden
Proteine in der Membran kommunizieren mit dem Kérper und unterstitzen so den
natdrlichen Heilungsprozess.

DynaMatrix unterstutzt die
Angiogenese

DynaMatrix Nur Gerust
mit Signalen

» Intakte Submucosa des Diinndarms vom Schwein (SIS), die ihre
dreidimensionale Struktur behalt. Intakt gewonnenes Gewebe enthalt
Kollagen plus Proteine, was maBgeblich zur Starke des Gewebes beitragt.
Diese Proteine enthalten Wachstumsfaktoren, Glycoproteine und
Glykosaminoglycane (GAGs).

DynaMatrix unterstitzt das
Einwachsen von Gewebe

» DynaMatrix wird in natlrliches Gewebe umgebaut; es wird vom Kérper ﬁk’f;"—' THECE
wie korpereigenes Gewebe aufgenommen. A= e ) C
y e R T ;
» Mit Hilfe von DynaMatrix generiertes Gewebe ist kaum zu unterscheiden -"E'-:-: _:.,.:ﬂ. . OF %
von autogenen Transplantaten. = e :_r-;.f' %
e B .
. . o v
» Exzellente Eigenschaften in der Handhabung; kann exponiert liegen; =]
DynaMatrix ist im trockenen Zustand leicht zu schneiden, reift aber auch in DynaMatrix  Nur Geriist
nassem Zustand nicht; flexibel und stark. mit Signalen
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individuellen Loffels abgeformt. Bei
dem Loffel handelt es sich um die
exakte Kopie der alten Prothese, bei
der die Bereiche der Implantatposi-
tion ausgespart wurden. Die Biss-
relation wurde Uber die vorhande-
nen Seitenzdhne bestimmt (Index-
registrierung) (Abb. 3 bis 5). Bis zur
Eingliederung des Steges (24 Stun-
den postoperativ) wurden die Im-
plantate mit Abheilpfosten versorgt
(Abb.6).

Die Einprobe des individuellen edel-
metallfreien Cobald-Chrom-Stegs
aufSub-TecUniversal-Aufbauten er-
folgte mit dem Sheffield-Test (Abb.7).
Nach Fixierung des Steges mittels
derdazugehorigen Prothetikschrau-
ben wurde die alte Unterkiefer-Pro-
these zum Langzeitprovisorium um-
funktioniert. Eine weichbleibende
Unterfltterung zur eingeschrank-
ten Belastung diente der provisori-
schen Versorgung furr die nachsten drei Monate (Abb.8).
Bei der Wiedervorstellung nach dreimonatiger Trage-
dauer erfolgte die Anfertigung der definitiven Versor-
gung. In die neu angefertigte Prothese wurde eine
Matrize eingearbeitet und mit einem Riegel ausgestat-
tet, der dem Patienten zusatzlich das Geflihl verleiht,
eine festsitzende Versorgung zu haben. Ein weiterer
positiver Aspekt in der Anfertigung dieser Riegelkons-
truktion liegt in der Kraftverlagerung nach distal, durch
diesicheinoptimalesBelastungsmusterfurdielmplan-
tate darstellt.

Durch die Verwendung eines Nichtedelmetalls konnte
derStegaufein Minimum reduziert undindividualisiert
werden, das heildt, der Steg konnte, wie es die Aufstel-
lung verlangt, auf den Kieferkamm gelegt werden. Die
Bauhoheliegtbeica.4mm,diegingivale Breite beizmm,
wobei sich der Steg durch die Konusfrasung nach oben
verjungt.Somitermoéglicht manderZungedurchdie ge-
ringe Dimension und die optimierte Lage des Steges ih-
ren Freiraum. Funkenerosiv eingearbeitete Friktions-
stiftedefinierendie Abzugskraft der Sekundarkonstruk-
tion mit7N (Abb.9).

Alternative und konstruktionsmaliig vergleichbare Lo-
sungen sind konfektionierte Stege mit friktiven Kunst-
stoffteilen oder Metallreitern, ahnlich dem Doldersteg.
Eine weitere, allerdings kostenintensivere Optionist die
Anfertigungeinesindividuell gefrasten Stegesaus Gold.
Die erstgenannte Alternative des geloteten Steges
bringt mit der Einengung des Zungenraumes Probleme
mitsich,weil die Verbindungzu den Implantaten gerad-
linig verlaufen muss und die Zunge somit nicht ausrei-
chend Platz hat.Hinzu kommt, dass distale Extensionen
am endstandigen Implantat eine hohe Bruchgefahr
durch zu hohe Belastungen an der Lot- bzw. Laserstelle
zur Folge haben. Letztere genannte, individuelle, aus
Gold gefertigte Stege sind nicht in der Lage, die Dimen-
sionswerte von edellmetallfreien Legierungen zu errei-

Sheffield-Test.

_

Abb.6:Abheilpfosten und Wundverschluss.—Abb.7:Kontrolle des spannungsfreien Sitzes mittels

Abb. 8: Weichbleibende Unterfutterung.— Abb.9: Definitive Versorgung.

chen. Ein Einsparungspotenzial der Dimensionen ldge
nurinderSuprakonstruktionaus NEM,wobeidann zwei
Metalle verwendet werden, die ungewunschte Neben-
wirkungen auslésen kdnnen. Der hohe Materialkosten-
preismachtdieVersorgung neben derfunktionalen Ein-
geschranktheit auch finanziell nicht tragbar.

Durch neuere Methoden wird versucht, die eben er-
wahnten Probleme mit dem Zungenraum und dem er-
hohten Materialaufwand zu kompensieren. Es werden
Primarkonstruktionen aus Zirkon (Stege und Primarkro-
nen) verwendet, welche eine aufgalvanisierte Goldse-
kundarkonstruktion bekommen und im Mund mit ei-
nemTertiargeristaus NEMverklebt werden.Als negativ
seizu betrachten,dass der Platzbedarfwegen dervielen
Konstruktionselemente erheblich eingeengt und das
kosmetische Ergebnis nicht zufriedenstellend ist.

Alle eben aufgefiihrten Alternativen zur reinen NEM-
Konstruktion sind nur mit Kunststoffverblendungen zu
versorgen.BeiVerwendungvon NEMim Primar-und Se-
kundargeruist ist man in der Lage, keramisch verblen-
dete Losungen anzubieten, die der Kunststoffverblen-
dung aus asthetischer Sicht Uberlegen sind. Die Ober-
flache wird nicht stumpf und verfarbt sich auch nicht
durchKaffee, Tee,Rotwein oder Nikotin.Ein weitererVor-
teil der Keramik ist die geringe bendtigte Schichtstarke,
die notwendig ist,um eine perfekte Zahnfarbe zu erzie-
len. Dieser Aspekt ist besonders dann wichtig, wenn im
Gegenkiefer naturliche Zdhne vorhanden sind. ®
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Naturlich
metallfrel.

LZERAMEX"T | ‘

ZERAMEX®T setzt mit metallfreiem
Zirkonoxid ganz auf die Natur.

Das technisch ausgereifte, 2-teilige
Implantatsystem wurde neu mit

3,5 mm Implantaten fiir den Frontbereich
und Locator Abutments ergénzt.

Seine hervorragenden Eigenschaften sind
geblieben: Asthetik,

Bruchstabilitat una Plaqueresistenz.

Biokompatibilitat,

swiss made

ZERAMEX®T ein Plus fiir Sie und
Ihre Patienten! Uberzeugen Sie
sich selbst und entdecken Sie noch
heute die Moglichkeiten

der metallfreien Versorgung!

Gerne beraten wir Sie umfassend.

Telefon Schweiz, 044 388 36 36

Telefon Deutschland, 07621 1612 749 DENTALP ‘ INT

www.dentalpoint-implants.com Swiss Implant Solutions



