
n Ein 44-jähriger Patient stellte sich in unserer Praxis
vor und klagte über den dunklen Rand an der Krone eines
oberen Schneidezahnes (Zahn 21). Das Orthopantomo-
gramm (OPG, Abb. 1) veranschaulicht die Ausgangssitu-
ation des Zahnes 21, der nach mehreren Wurzelspitzen-
resektionen mit retrograder Amalgamfüllung keine be-
friedigende Ästhetik aufwies. Nach umfassender Auf-
klärung entschloss sich der Patient, den Zahn in unserer
Praxis extrahieren zu lassen. Dabei wurden Alveole und
ehemalige Resektionshöhle gesäubert und der Fremd-
körper (Amalgam) entfernt. 
In derselben Sitzung erfolgte die Implantation: Die Ent-
scheidung fiel auf das Implantatsystem ANKYLOS C/X.
Für ästhetisch anspruchsvolle Restaurationen wählt un-
ser Praxisteam dieses System, da die subkreastale Inser-
tion langfristig Hartgewebe und gut ausformbares
Weichgewebe erhält. Weitere entscheidende Faktoren
für den langfristigen Gewebeerhalt sind ein tiefer Plat-

form-Switch, die mikrostrukturierte Implantatschulter,
kein Mikrospalt zwischen Implantat und Aufbau und
 damit einhergehend ausbleibende Mikrobewegungen
zwischen Implantat und Abutment.
Das ANKYLOS-Implantat bot mit dem TissueCare-Kon-
zept ideale Voraussetzungen für die von uns gewählte
Therapie. Die Weiterentwicklung ANKYLOS C/X erlaubt
durch die Indexierung jetzt auch die leicht definierbare
Positionierung der prothetischen Aufbauten. Geplant
war ein individualisiertes CAD/CAM-gefertigtes Abut-
ment aus Zirkoniumdioxid, das patientenindividuelle
Ästhetik bei maximalem Gewebeerhalt ermöglicht. Die
Vorteile des individuell gefrästen Zirkoniumdioxid-Auf-
baus liegen in dem definierten, fehlerunanfälligen
zahntechnischen Vorgehen und in der optimalen Ge -
webeverträglichkeit. 
Intraoperativ wurde eine vestibuläre Augmentation mit
Eigenknochen und Algipore vorgenommen und mit ei-
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Ästhetik und Sicherheit – Ansprüche an
implantatprothetische Versorgungen

Beschreibung eines Behandlungskonzepts anhand eines Fallbeispiels

Besonders im ästhetisch sensiblen Frontzahnbereich sind die Anforderungen an ein
 Implantatsystem hoch. Die Handhabung bei der Insertion sollte anwenderfreundlich und
 sicher sein, Hart- und Weichgewebe müssen geschont werden und langfristig erhalten
bleiben. Eine Platzierung der Aufbauten sollte einfach und eindeutig sein und eine präzise
und sichere Prothetik ermöglichen. 

Dr. Daniel Grubeanu, Dr. Birgit Grubeanu-Block, Dr. Verena Fürst, ZTM Rita Heck/Trier

Abb. 1: OPG der Ausgangssituation, Zustand nach mehreren Wurzelspitzenresektionen, schwarzer Kronenrand, Ästhetik nicht befriedigend. –
Abb. 2a: Zustand nach Freilegung. Erfolgte OP: Insertion ANKYLOS C/X A 11, vestibuläre Augmentation mit Eigenknochen und Algipore, resorbier-
bare Membran. – Abb. 2b: Postoperatives OPG.

Abb. 3: Flügelprovisorium als temporäre Versorgung bis zur Freilegung. – Abb. 4: Die fehlerhafte Implantatposition ist erkennbar. – Abb. 5: Provi-
sorium mit Tiefziehschiene eingeschraubt, Zone der Gingivaanämie erkennbar.



Neugierig? Demotermin?
Rufen Sie uns an!

0800 / 728 35 32
oder fragen Sie Ihr Depot!

ACTEON Germany GmbH · Industriestraße 9 · D-40822 Mettmann
Tel.: +49 (0) 21 04 / 95 65 10 · Fax: +49 (0) 21 04 / 95 65 11 · Hotline: 0800 / 728 35 32

info@de.acteongroup.com · www.de.acteongroup.com 
IJ 3/11

Leistungsstarke Ultraschallgeneratoren für die Knochenchirurgie

•  3-mal höhere Leistung – für einzigartige Schnelligkeit!

• Ergonomische LED-Lichthandstücke mit 100.000 Lux garantieren eine optimale OP-Sicht

• Großer 5,7”-Touchscreen, einfaches Handling und progressiver Multifunktionsfußschalter

• ImplantCenter2: Komplettlösung mit starkem Implantologie-Mikromotor (100 - 40.000 UpM)

• Instrumente für jede Indikation:
   NEU: Crest Splitting, Bone Surgery, interner Sinuslift „INTrALIFT“                , 
   externer Sinuslift, Extraktion, Crown Extension und konventionelle Ultraschallanwendungen

Essentiell für minimal-invasive Chirurgie!
• Speziell für die präimplantologische- und maxillofaziale Chirurgie konzipiert

• Neueste Satelec Piezo-Technologie in einem kompakten System

• Kraft, Präzision und Sicherheit für eine kontrollierte Schnittführung

• Umfangreiches Angebot an Chirurgie-Ansätzen von Satelec

• Bestes Preis-/Leistungsverhältnis

ExkluSIv
bei SATElEC

IDS-Neuheit!

Anz_PZTSolo_PZT2_IC2_IJ3_11_Layout 1  07.04.11  13:23  Seite 1



ner resorbierbaren Bio-Gide-Kollagenmembran abge-
deckt (Abb. 2b). Ein Flügelprovisorium diente als tempo-
räre Versorgung bis zur Freilegung nach vier Monaten
(Abb. 3). In Abbildung 4 ist die ungünstige Implantatpo-
sition gut erkennbar, nachdem der ANKYLOS C/X-Auf-
bau eingeschraubt wurde. Es folgte die provisorische
Versorgung mit einem chairside hergestellten, individu-
alisierten Standardabutment, welches mit Kunststoff
verblendet wurde (Abb. 5 bis 8). 
Nach sechs Wochen erfolgte die Abformung mit einem
offenen individuellen Löffel. Anschließend konnte das
Emergenzprofil des Provisoriums durch Übersetzung in
Pattern Resin auf das individuelle Abutment übertragen
werden. Abbildung 9 veranschaulicht die Anprobe des
mit Pattern Resin individualisierten Abutments zur Be-
urteilung des Austrittprofils. Zahn 11 wurde zur Auf-
nahme eines Veneers präpariert (Abb. 10).
Das individuelle Abutment wurde im CAD/CAM-Verfahren
angefertigt (Abb. 11) und anprobiert, bevor die Übertragung
des Emergenzprofils in die CAD/CAM-gefertigte Vollkera-
mik-Restauration erfolgte und mit dem konventionellen
ANKYLOS-Aufbau verklebt wurde (Abb. 12). Nach einer An-
probe folgte die Eingliederung der Vollkeramikkrone an Zahn
21 sowie die Befestigung des Veneers an Zahn 11 (Abb. 13 bis

15). Die Abbildungen 16 bis 18 veranschaulichen
das Ergebnis der implantatprothetischen Re-
habiliation und bestätigen die stabilen Weich-
teilverhältnisse auch nach sechsmonatiger
Trage- respektive Belastungszeit. 

Diskussion

In zahlreiche Studien konnte gezeigt werden,
dass durch das Implantatsystem ANKYLOS
mit der Hart- und Weichgewebe erhaltenden
TissueCare-Konusverbindung eine dauerhafte
rot-weiße Ästhetik erlangt werden kann.
Durch die neue Generation ANKYLOS C/X hat
der Implantologe erstmals innerhalb eines
Implantatsystems die Wahl zwischen nicht-
indexierter und indexierter Prothetik. Bei bei-
den Optionen bleibt der Aufbau rotations -
gesichert. Der Appendix  „C/X“ steht für die
 Option, das Implantat wie bisher auf Basis der
Konus-Verbindung („C“, Conus) zu versorgen,
oder den Index („X“) zu nutzen, um den Auf-

bau ohne Übertragungsschlüssel zurückzusetzen. Inde-
xierte Bauteile ermöglichen eine einfache und eindeutige
Platzierung der Aufbauten über eine Findungshilfe in
sechs möglichen Positionen. Nichtindexierte Aufbauten
bieten sich an, wenn freie Positionierbarkeit von Vorteil ist,
etwa bei Arbeiten auf ANKYLOSSynCone. Die Indexierung
verändert die Eigenschaften der TissueCare-Verbindung
für optimale Stabilität nicht. Dabei lässt sich frei kombi-
nieren, d.h. jeder Aufbau passt in jedes Implantat.
Drei Aspekte vereinfachen die für das TissueCare-Kon-
zept entscheidende subkrestale Insertion:
1. eine deutlich erkennbare Stufe zwischen Implantat

und Aufbau,
2. die eindeutige Positionierung vertikal durch Sicht auf

die Implantatschulter auch bei subkrestaler Platzie-
rung sowie 

3. die exakte Ausrichtung zirkulär durch Punkt-Markie-
rung auf dem neuen Einbringinstrument bei geplan-
ter Verwendung indexierter Aufbauteile.

Neben den bestehenden prothetischen Lösungen für
fehlende Einzelzähne oder Zahnreihen besteht die Mög-
lichkeit, für die Versorgung von ANKYLOS C/X-Implanta-
ten einteilige patientenindividuelle CAD/CAM-Aufbau-
ten zu wählen. 
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Abb. 6a und b: Das chairside hergestellte Provisorium.

Abb. 7: Provisorium eine Woche nach Freilegung, Fäden in situ, individualisiert. –
Abb. 8: Poliertes Provisorium in situ zur Ausformung des Austrittsprofils.

Abb. 9: Anprobe des mit Pattern Resin individualisierten Abutments zur Beurteilung des Austrittprofils. – Abb. 10: Anprobe, Präparation am Nach-
barzahn für ein Veneer. – Abb. 11: CAD/CAM-gefertigtes individuelles Abutment aus Zirkoniumdioxid vor dem Verkleben. – Abb. 12: Anprobe des
individuellen Abutments, Übertragung des Emergenzprofils in die CAD/ CAM-gefertigte Vollkeramik, mit dem ANKYLOS-Aufbau verklebt.





„ANKYLOS C/X Custom Abutments“ werden patienten -
individuell hergestellt. Angulation und Form des Auf-
baus können auf Basis eines CAD-Vorschlags frei gestal-
tet werden, z.B. mit reduzierter Zahnform ähnlich eines
präparierten Zahnstumpfs.
Anschlussgeometrie und Anschlusstoleranzen wer-
den nach Originalmaßen mit CAM-Technologie für
eine präzise Passung zwischen Implantat und Aufbau
gefräst. Die Schraube wird durch Originalverfahren
eingelasert. Das Emergenzprofil kann individuell ge-
staltet werden. Dabei ist es möglich, vom Labor einen
individuellen Gingivaformer herstellen zu lassen oder
intraoperativ abzuformen und auf einen Wechsel des
Aufbaus zu verzichten. Damit kann das Weichgewebe
direkt nach der Freilegung geformt und so eine hohe
Stabilität des Weichgewebes erreicht werden. Die Zir-
koniumdioxid-Aufbauten werden nach Herstelleran-
gaben in den Farben analog des „Cercon Balance Auf-
baus“ geliefert.

Vorteile CAD/CAM
Die Passgenauigkeit der Suprakonstruktion und die Bio-
kompatibilität der Materialien sind zwei entscheidende
Aspekte für den Erfolg von implantatgetragenen Res-
taurationen. Gusstechnisch hergestellte Suprakons -
truktionen erfordern einen erheblichen Mehraufwand
in Praxis und Labor und sind darüber hinaus CAD/CAM-
gefertigtem Zahnersatz oft unterlegen. 
Die Gründe liegen auf der Hand: Bei der konventionellen
Anfertigung können vermehrte Schritte und Prozesse zu
materialbedingten Volumenänderungen und Verzer-
rungen der ursprünglichen Form führen, nicht zuletzt zu
vermehrten Fehlerquellen. Industrielle Herstellungspro-
zesse garantieren eine standardisierte Materialqualität
und Wirtschaftlichkeit. Materialinkompatibilitäten und
suboptimale Passungen werden weitgehend minimiert. 

Fazit für die Praxis

Das hier vorgestellte Implantatsystem mit dem Tissue-
Care-Konzept überzeugte unser Zahnärzteteam, da es
maximalen Hart- und Weichgewebeerhalt langfristig
und nachhaltig sichert. Die mikrostrukturierte Im-
plantatschulter unterstützt die Knochenbildung auf
der Implantatschulter, und die form- und kraftschlüs-
sige TissueCare-Verbindung ermöglicht die subkres-
tale Platzierung der Implantate. Ungünstige Implant-
positionen oder herausfordernde ästhetische Verhält-
nisse lassen sich mithilfe von individualisierten Abut-
ments korrigieren. 
Unserer Erfahrung nach benötigen patientenindivi-
duelle CAD/CAM-gefertigte Suprakonstruktionen keine
Nachbearbeitung. Sie werden genau nach dem ge-
wünschten Design gefräst und können direkt nach der
Lieferung eingesetzt werden. Sie überzeugen durch Prä-
zision und Passgenauigkeit und reduzieren so Labor-
und Praxisaufwand. Das gewährleistet prothetische
 Sicherheit bei ausgezeichneter Ästhetik.
Daher hat sich in unserem implantatprothetischen Pra-
xisablauf der Einsatz von ANKYLOS C/X mit individuali-
sierten CAD/CAM-gefertigten Restaurationen unter an-
derem beim Einzelzahnersatz aber auch für komplexere
Rehabilitationen bewährt. n
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Abb. 13: Anprobe der Vollkeramikkrone an 21 mit Anprobe des Veneers. – Abb. 14: Verschluss des Schraubkanals, Präparationsgrenze wird korri-
giert. – Abb. 15: Anprobe der Kronen.

Abb. 16: Zustand nach sechs Wochen Tragezeit, annehmbare Ästhetik, wiederhergestellte gingivale Harmonie. – Abb. 17: Zustand nach drei
 Monaten. – Abb. 18: Zustand nach sechs Monaten, stabile Weichgewebsverhältnisse.
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