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Versorgung einer Oberkieferfront
mit Veneers und Vollkeramikkronen
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_Da die dentale Asthetik
heutzutage eine immer gro-
Bere Rolle spielt und ein
Jstrahlend weiBes Licheln”
von vielen Menschen mit be-
ruflichem Erfolg und Zufrie-
denheit assoziiert wird, stel-
len Patienten immer hohere
kosmetische Anspriiche an
eine zahndrztliche Versor-
gung. Diese individuellen Er-
wartungen, die oft vom &s-
thetischen Ideal des Zahn-
arztes abweichen, zu vollster
Zufriedenheit zu erfillen, ist
ofteine Herausforderung flr
Zahnarzt und Zahntechniker.

Abb. 1 und 2_ Die Ausgangs-
situation.

Abb. 3_ Mock-up in situ.

Abb. 4_ Mock-up in situ, Rillen zur
Tiefenmarkierung.

Abb. 5_ Zustand nach minimal-
invasiver Veneerpraparation.

Abb. 6_ Kleine vestibuldr-

inzisal préaparierte Rillen.

Abb. 1

Abb. 17-24_ Die gliickliche Patientin
eine Woche nach Eingliederung.

_Patientenfall

Im vorliegen Fall stellte sich unsere Patientin mit
dem Wunschnacheiner neuen Frontversorgungvor
(Abb. 1und2).Implantat 14,Zahn 15und 24sind mit
Vollkeramikkronen versorgt. 11, 12, 21, 22 sind mit
kleinen approximalen Composite-Fiillungen ver-
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sorgt, an 13 und 23 zeigt sich eine gingivale Rezes-
sion. Die Vollkeramikkronen an Zahn 15 und Im-
plantat 14 wurden bereits vor einigen Jahren auf
dringenden Wunsch der Patientin in einer sehr wei-
Ben Bleach-Farbe gefertigt, da sie plante, die rest-
lichenZahnespateranzupassen.Zahn 13 bis 23 wir-
kenimdirekten Vergleich dazudeutlich ,gelblicher”,
Zahn 24 tragteine alio loco gefertigte Vollkeramik-
krone, durch die der miteinem Radixanker versorgte
verfarbte Stumpf graulich dunkel durchschimmert.
Die Patientin hegte den Wunsch nach einer harmo-
nischeren Zahnform und einer helleren und weiBe-
ren Zahnfarbe wie an Zahn 14 und 15.

_Planung

Zunachstwurdendie Wiinsche der Patientin erfasst,
Ausgangsbilder und Abdriicke genommen, um auf
Modellen ein Wax-up herzustellen und um an-
schlieBend die Endlésung im Munde der Patientin
vorab als Mock-up visualisieren zu kénnen. Uber



dem Wax-up wurde ein Silikonschliissel hergestellt,
derdannzurUbertragung des Mock-upsnachintra-
oral diente. Dieser wurde mit Provisorium-Kunst-
stoff (Pluratemp C+B, Pluradent) aufgefillt und
anschlieBend im Mund ausgehartet und beurteilt.
Gemeinsam mit der Patientin wurde es besprochen,
um gegebenenfalls Anderungen iibernehmen zu
kénnen. Die Patientin wiinschte eine intensiv weiBe
Bleaching-Zahnfarbe und wurde dariiber aufge-
kldrt, dass diese sich zumeist unguinstig auf die na-
turliche Transluzenz und Transparenz auswirkt.
Mit dem Mock-up in situ war die Patientin sehr zu-
frieden und wiinschte die Behandlung zu beginnen
(Abb. 3).

_Praparation und Abformung

Neben der Visualisierung diente das Mock-up von
13 nach 23 der Kontrolle (iber den Substanzabtrag,
um minimalinvasiv vorzugehen (Abb. 4).

DasMock-upinsituzeigtdie Tiefenmarkierung mit-
hilfe von Rillen fir den gezielten und kontrollierten
Substanzabtrag (Abb. 5). Abbildung 6 zeigt den Zu-
stand nach minimalinvasiver Veneerpraparation
durch das Mock-up hindurch. Die Praparation er-
folgte zum groBten Teil im Schmelz. Zur exakten Po-

sitionierung der Veneers dienen kleine vestibular-
inzisal praparierte Rillen, die ein unbeabsichtigtes
Verrutschen beim adhdsiven Befestigen verhindern
(Abb. 7). Nach erfolgter Praparation erfolgte die Ab-
formung in Doppelmischtechnik zweiphasig-ein-
zeitigmitdem Polyethermaterial Impregum Penta H
DuoSoft und Impregum Penta L DuoSoft (3M ESPE).
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_Fertigstellung,
Anprobe und Eingliederung

Die Veneers 13-23 und die Vollkeramikkronen 24,
25 wurden aus IPS e.max Presskeramik (lvoclar)
hergestellt und mit Try-In-Paste (Variolink Il Try-In
auf Glycerinbasis) anprobiert. Die Patientin war be-
geistert. Daraufhin wurden die Veneers mit RelyX
Veneer transluzent (3M ESPE) adhésiv befestigt und
die Vollkeramikkronen an 24, 25 mit Ketac Cem
(3M ESPE) konventionell zementiert. Abbildung 7
und 8 zeigen die Zahne 13 bis 23 nach dem Atz-

vorgang. Zundchst er-
folgt ein Total Etching
fur zehn Sekunden mit
37%iger Phosphorsaure,
dernunkreidig-weiB her-
vortretende Schmelz wird
selektiv. nochmals fur
weitere 20 Sekunden ge-
4tzt.Gutzusehenist, dass
sich die Praparation fast
vollstdndig im Schmelz
befindet. Die Veneers und
Vollkeramikkronen sind
in situ direkt nach der ad-
hasiven Befestigung mit
RelyXVeneer transluzent
(3MESPE) (13-23) bzw.
werden mit Ketac Cem
(24,25) (Abb.9 und 10) zementiert. Abbildung 11 und
12 zeigen die Veneers und Vollkeramikkronenin situ
eine Woche nach der Eingliederung. AbschlieBend
wird der rontgenologische Befund nach Eingliede-
rung gemacht (Abb. 13-16). Eine Woche nach der
Eingliederung ist die Patientin gliicklich, strahlend
und zufrieden (Abb. 17-24).

Abb. 7_Zahn 13-11 nach dem
Atzvorgang.

Abb. 8_ Zahn 21-23 nach dem
Atzvorgang.

Abb. 9und 10_Veneers

und Vollkeramikkronen in situ.
Abb. 11 und 12_ Veneers und
Vollkeramikkronen in situ eine
Woche nach Eingliederung.
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Abb. 13_Zahnfilm 13-11.
Abb. 14_Zahnfilm 21-22.
Abb. 15_ Zahnfilm 22-23.
Abb. 16_ Zahnfilm 23-25.
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Abb. 13

Abb. 14

Abb. 15

_Fazit

Nicht immer stimmen das personliche Empfinden
und die Wiinsche und auch die Wahrnehmung des
Patienten mit den dsthetischen Vorstellungen des
Zahnarztes oder Zahntechnikers Gberein. In diesem
Fallwurdeninder Planungsphase immer wieder Be-
denken bezliglich der sehr weilen Farbvorstellung
der Patientin geduBert, um einem unnatdrlichen
Ergebnis vorzubeugen. Die Patientin wiinschte sich
dies dennoch instdndig, wahrend der Behandler
eine etwas naturlichere Zahnfarbe bevorzugt hatte.
Mit dem Ergebnis kdnnen jedoch sowohl Patientin
als auch Behandler sehr zufrieden sein. Das mini-
malinvasive Vorgehen beiVeneerserhaltgroBtmog-
liche Anteile des Zahnes und durch exzellente Ver-
arbeitung glatte, stufenlose Ubergange von natiir-
lichem Zahn zur Restauration, akurate adhasive
Befestigung und peinlich genaue Versauberungvon
etwaigen Zementresten sorgen flir eine Integration
dergingivalen Interdentalpapillen und fir eine sehr
gute Rot-Asthetik. Der Fall zeigt, dassauch eine sehr

Abb. 16

weile opak erscheinende Bleaching-Farbe durch
die natlrliche Transparenz der vollkeramischen,
hauchdiinnen Keramikschalen eine gewisse Trans-
luzenz und schéne Natirlichkeit erhalt, wenn die
Veneers mit transparenten, adhasiven Befesti-
gungscompositen eingegliedert werden und der
natiirlichnen Zahnsubstanz die Moglichkeit zum
Durchschimmern gegeben wird._
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DAS LACHELN
UM EINFACH
TGEBEN

COMPONEER®

DIRECT COMPOSITE VENEERING SYSTEM

Begeistern Sie lhre Patienten mit einem neuen Lacheln.
In nur einer Sitzung.

Nutzen Sie die einzigartigen Vorteile des verbliiffend einfachen

Direct Composite Veneering Systems fir eine schnelle, effiziente
und natirlich-dsthetische Frontzahnrestauration.

Y/ /4 ® Weitere Informationen: www.componeer.info
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