DIGITALE PRAXIS

GEWEBEMANAGEMENT // Am Anfang jeder zahntechnischen und kieferorthopadischen Versorgung steht die
Abformung. Das digitale Verfahren mit Intraoralscanner hat sich dabei in vielen Kdpfen bereits als Standard etabliert.
Doch auch die optischen Hochleistungsgeréte liefern keine guten Ergebnisse, wenn die Vorbereitung nicht stimmt.
Ohne ein sauberes und trockenes Arbeitsfeld kdnnen selbst modernste Scanner keine genauen Daten ermitteln.

VORBEREITUNG DER DIGITALEN ABFORMUNG

Jenny Hoffmann/ Leipzig

Fur die digitale wie fir die konventionelle
Abformung gilt: Werden Sulkusfluidfluss
und Blutungen nicht unter Kontrolle ge-
bracht und wird die Gingiva nicht ausrei-
chend verdrangt, kdnnen Praparations-
grenzen nicht hinreichend erfasst werden.
Wahrend beim konventionellen Verfahren
das zumeist hydrophobe Abformmaterial
aufgrund von Feuchtigkeit nicht vollstan-
dig am Zahn anflieBen kann, stéren die
Reflexionen von Blut oder Speichel im di-
gitalen Workflow die optische Erfassung
der Oberflache. Noch immer sind, trotz
moderner Abformmaterialien und Scan-
technologien, Ungenauigkeiten in der
Darstellung des Prdparationsrandes das
Hauptproblem von Abformungen.
Deshalb sollte das Behandlungsteam
dem sogenannten Tissue Management
groBBe Beachtung schenken. Einer der
Pioniere des Tissue Managements ist
Dr. Dan Fischer, Grinder und CEO der

Firma Ultradent Products. Er erkannte be-
reits in den 70er-Jahren die Notwendigkeit
dieses Arbeitsschrittes und begann dar-
aufhin, Mittel zur Blutstillung und Sulkus-
fluidkontrolle sowie zur Gingivaretrak-
tion zu entwickeln. Bis heute bietet
Ultradent Products mit Hamostatika
wie Astringedent (15,5%ige Eisensulfat-
|6sung), ViscoStat (20%iges Eisensulfatgel)
und ViscoStat Clear (25%iges Aluminium-
chloridgel), dem Retraktionsfaden Ultra-
pak und entsprechenden Instrumenten
Behandlern die optimale Basis fir eine
prazise Abformung.

Flussigkeiten unter
Kontrolle bringen

Die Préparation der Zahnhartsubstanz mit
rotierenden Instrumenten geht in der
Regel mit einer Traumatisierung der mar-

ginalen Gingiva einher. Die Kapillarenden
des Weichgewebes im Sulkus werden ver-
letzt. Die daraus resultierenden Blutungen
und der Sulkusfluidfluss mussen aus den
eingangs genannten Grinden gestoppt
werden, bevor der Scan erfolgen kann.
Hierzu wird ein blutstillendes Mittel
aufgebracht. Zu beachten ist, dass sich
die Hamostatika in ihrer Wirkungsweise
unterscheiden: Die Eisensulfatpréparate
Astringedent und ViscoStat erzeugen eine
sofortige Koagulation an den verletzten
Kapillaren und sind damit vor allem fur
starkere Blutungen geeignet. Das Alumi-
niumchloridgel ViscoStat Clear hingegen
lasst das Blut nicht koagulieren, sondern
bewirkt stattdessen ein leichtes Anschwel-
len des umgebenden Gewebes. Die Kapil-
laren werden zusammengedrlckt, sodass
weder Blut noch Sulkusfluid weiter austre-
ten kénnen. Diese Methode wird bevor-
zugt im Frontzahnbereich eingesetzt.

Abb. 1-3: Blutungen im Sulkus werden durch Ausreiben mit dem Dento-Infusor und ViscoStat in kirzester Zeit gestoppt (1). Nach Absprayen wird

ein in ViscoStat getrankter Ultrapak-Faden gelegt (2). Das Ergebnis ist eine saubere, klar erkennbare Praparationsgrenze, bereit zur Abformung (3).
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Eine zuverldssige Fluidkontrolle gelingt
am besten, wenn das entsprechende Blut-
stillungsmittel auf eine Luer-Lock-Spritze
aufgezogen und dann mit dem Bursten-
applikatoraufsatz ,Dento-Infusor” von
Ultradent Products in den Sulkus eingerie-
ben wird. Das Praparat kann so wesentlich
besser wirken, als wenn es lediglich auf
dem Gewebe aufliegt. Wichtig ist dabei das
Arbeiten im feuchten Milieu sowie ausrei-
chender Druck mit der BUrstenspitze. Mit-
hilfe von Wasser-Luft-Spray und Sauger
lassen sich die Koagel anschlieRend entfer-
nen. Setzt eine erneute Blutung ein, sollte
weiteres Mittel mit dem Burstenapplikator
eingebracht werden. ViscoStat Clear hat
hierbei den Vorteil, dass durch seine trans-
parente Farbe sofort sichtbar wird, wenn
die Blutungen stehen. War die Hdmostase
erfolgreich, konnen schlief3lich die Retrak-
tionsmalnahmen erfolgen. Als Goldstan-
dard bewdhrt hat sich hierbei der Einsatz
von Retraktionsfaden.

Gingivamanagement

Mithilfe der Retraktion (Verdrédngung der
Gingiva vom Zahnhals) sorgt der Behand-
ler in erster Linie daflr, dass subgingival
positionierte Prédparationsgrenzen fir
den Intraoralscanner sichtbar werden.
Wird der Retraktionsfaden vorab in Ha-
mostatikum getrankt, kann das zusatzlich
die Trockenlegung der Zahnoberfldche
unterstitzen und dartber hinaus das
Saumepithel bei der spateren Entnahme
des Fadens vor moglichen Verletzungen
schitzen.

Bei der Anwendung von ViscoStat Clear
im Frontzahnbereich ist es weder not-
wendig, den Sulkus und die Umgebung
vor der Applikation des Retraktionsfadens
extra zu reinigen, noch den Faden zu tran-
ken. Ultrapak kann direktin den durch das
Gel feuchten Sulkus gelegt werden. Weil
die Blutung bereits gestillt ist, erfolgt die
Retraktion sehr zlgig. Der Faden muss
lediglich ein bis zwei Minuten im Sulkus
verbleiben.

Im Gegensatz zu herkdmmlichen ge-
zwirnten oder geflochtenen Faden ver-
fugt der Retraktionsfaden Ultrapak von
Ultradent Products Uber eine spezielle
Struktur: Er besteht aus Tausenden kleinen
Maschen, die ineinandergreifen und eine
Hohlfaser bilden. Dank dieser gestrickten,
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Abb. 4: Mithilfe des Burstenapplikators ,Dento-Infusor” l&sst sich Himostatikum nachhaltig in den

Sulkus einreiben, sodass Blutungen und der Sulkusfluidfluss erfolgreich unter Kontrolle gebracht

werden konnen. Abb. 5: Der gestrickte Retraktionsfaden Ultrapak ist in sechs verschiedenen

Starken erhaltlich und damit fur jede Abformtechnik geeignet.

schlauchartigen Form kann der Baum-
wollfaden sehr leicht zusammengedriickt
und mithilfe eines Fadenlege-Instrumen-
tes oder Heidemann-Spatels problemlos
in den Sulkus gelegt werden. Dort dehnt
sich Ultrapak wieder aus und Ubt dabei
einen elastischen Druck auf die Sulkus-
manschette aus. Die Gingiva wird scho-
nend, aber effizient verdrangt. Der Faden
sollte immer so platziert werden, dass sich
die Enden zwar berthren, aber nicht Gber-
lappen.

Soll die Gingiva nicht nur vertikal, son-
dern auch lateral zurlickgedrangt werden,
empfiehlt sich die sogenannte Doppel-
fadentechnik. Hierbei wird nach einem
ersten dinnen Faden unterhalb der
Praparationsgrenze ein zweiter, dickerer
Faden in den Sulkus eingebracht. Nach ei-
nigen Minuten, kurz vor der Abformung,
wird der obere Faden entnommen, der
untere verbleibt wahrend der Abformung
in situ. Ultrapak ist in sechs verschiedenen
Grolen (#000 bis #3) erhaltlich und eignet
sich dadurch optimal fiir beide Techniken
sowie fir jegliche Abformsituation.

Fazit

Ohne eine ausreichend freigelegte Pra-
parationsgrenze und ein gutes Gewebe-
management ist auch mit Intraoralscan-
ner keine zuverldssige Abformung
maoglich. Die Folge sind Ungenauigkeiten
in der Restauration, die die Langlebigkeit
negativ beeinflussen und zu Sekundar-
karies fihren konnen. Zahnéarzte sollten
aus diesem Grund der Vorbereitung die
notige Bedeutung beimessen und fir
ein zufriedenstellendes Ergebnis auf be-
wahrte Blutstillungs- und Retraktions-
mittel, wie die Produkte von Ultradent
Products, vertrauen.
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