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Individuell hergestellte Abutment-Systeme im Vergleich

Was fiir Systeme gibt es, wo liegen die Unterschiede, wann braucht man was, wie sieht es aus mit der Kompatibilitdt der verschiedenen Systeme und Hersteller,
was miissen Zahndrzte und Zahntechniker beachten?

Antworten gaben Experten von As-
tra Tech, Nobel Biocare und Strau-
mannaneiner Fortbildung, organi-
siert von Dr. Philipp Grohmann
von DentZiirich und DentBern,am
8. Juni an der ZZMK Ziirich. Mit
iiber 70 Teilnehmern war der Hor-
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saal bisauf denletzten Platz besetzt.
Dr. Grohmann, Zahnarzt und
Zahntechniker, verfolgt das Ziel,
Fortbildungen zu organisieren, die
fiir beide Berufe gleichermassen
interessant sind. Und der rege Zu-
spruch gibt ihm Recht.
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Der Swiss Student Fund

Zu Beginn stellte Albin Hag-
mann noch kurz den ,Swiss Stu-
dent Fund* vor, der Kindern in be-
nachteiligten Regionen zahnmedi-
zinische und medizinische Hilfe
angedeihenldsst. Dabeileisten Frei-

willige vor Ort Hilfe und unterstit-
zen Zahnirzte und Arzte mit Fach-
wissen und Material.

Theorie und Praxis
bei der Abutment-Wahl

Fiir die Zuhorer war es sehr auf-

schlussreich, die verschiedenen
Abutment-Systeme im direkten
Vergleich kennenzulernen. Gerold
Fischer prisentierte ,Nobel Pro-
cera — Aufbau, Zirkondioxid und
Titan“. Anschliessend erklirte Peter
Hangl,,Das Straumann CAD Abut-

Wahlvon individuellen Abutments - eine
klinische Entscheidungsfindung

Entscheidungsgrundlagen bei der Implantatversorgung, wann ein individualisiertes Abutment zu verwenden ist und
warum die , transition zone" die dsthetische Schliisselstelle ist. Antworten darauf gab Dr. Daniel Thoma vom ZZMK

Gestaltung und Ausformung
des idealen Austrittsprofils
Zwischen der Befundaufnahme
und der Insertion einer implantat-
getragenen Einzelkrone im &sthe-
tisch anspruchsvollen Frontzahn-
bereich liegen sehr viele Behand-
lungsschritte. Gemiss der Studie
von Jemt 1999 ist nach zwei Jahren
bei der Ausformung der Papillen
(mit/ohne Provisorium) kein
Unterschied mehr festzustellen. Zu
Recht fragt man sich nun, ob wirk-
lich alle Zwischenschritte notig
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Das Abutment hat die Aufgabe, die kreisrunde Form des Implantats in

eine natiirliche trapezoide Form zu iiberfiihren.

Viele verschiedene Implantattypen sind erhdltlich, wo liegen aber die

Unterschiede in Bezug auf das Emergenzprofil?

sind, besonders die aufwendige
Herstellung des Provisoriums stellt
sich infrage. Im Frontzahnbereich
istein Provisorium aus dsthetischen
und diagnostischen Griinden aber
empfehlenswert, ausserdem erfolgt
aus biologischer Sicht eine schnel-
lere Ausheilung und eine idealere
Ausformung des periimplantiren
Weichgewebes.

Bei der Implantatversorgung
versucht man den natiirlichen Zahn
moglichst genau in Form, Farbe,
Transluzenz, Knochen- und Weich-
gewebekontur nachzuahmen. Auf-
grund der deutlich unterschied-
lichen Form von Zahn und Implan-
tat bildet das Emergenzprofil die
Schliisselrolle in der Asthetik. Von
okklusal betrachtet, weist der natiir-
liche Frontzahn eine trapezoide

Austrittsform aus dem Weichge-
webe auf, das Implantat hat auf
Schulterhohe eine kreisrunde Form,
welche durch ein Abutment (ze-
mentierte Losung) oder die Krone
(bei direkter Verschraubung) erst
noch umgeformt werden muss.

Parameter fiir die Asthetik im
Frontzahnbereich sind gemass Fiir-
hauser:

—mesiale und distale Papille
—Weichgewebehohe
—Weichgewebekontur
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Margo mucosae (polierter Teil
innerhalb ,transition zone®)

+ hohe Langzeitiiberlebensrate

+ minimaler Knochenverlust

+ weniger zeitintensiv

+ kostengtinstiger

—prothetische Flexibilitét in dsthe-
tischer Region reduziert

—wenig Platz fiir das Emergenzprofil.

Hier setzt das zweiteilige Im-
plantatsystem mit seinen Vorteilen
ein: Grossere Flexibilitat durch Kor-
rekturmoglichkeiten auf Hart- und

bl mines Implanfsies

Fiir die Ausformungdesidealen Austrittsprofilsist eine Gesamtlingevon

ca. 6-8 mm vorhanden, aufgeteilt in 2-3 mm facial und 45 mm inter-

dental.

Um eine verschraubte Rekonstruktion zu realisieren, wird auf der buk-

kalen Seite eine Knochenaugmentation notwendig.

—knochernes Defizit
—Farbe und Textur des Weichgewe-
bes.

Einfluss verschiedener Implantat-
systeme auf das Emergenzprofil,
den Knochenverlust und die an-
schliessende Prothetik

Grob lassen sich die verschiede-
nen Implantate in einteilige und
zweiteilige Typen einordnen. Der
Hauptunterschied liegt dabei im
Bereich zwischen Knochenniveau
und Schleimhaut, der sogenannten
Htransition zone®.

Vor-undNachteile von einteiligen

Implantaten:

+ vereinfachtes chirurgisches und
prothetisches Protokoll

+ Implantatschulter nahe bei

Weichgewebeniveau moglich, ver-
einfachter primdrer Wundver-
schluss und grossere prothetische
Flexibilitit. Ohne ,platform shif-
ting® resultiert normalerweise ein
Knochenverlust von ca. 1,5mm
wegen der Nahe des Mikrospaltes
Abutment-Implantat zum Kno-
chen. Wird ein horizontaler off-set
mit einem im Durchmesser zu klei-
nen Abutment gewihlt, ist die Dis-
tanz vom Mikrospalt zum Knochen
grosser und es resultiert ein um ca.
Imm geringerer Knochenverlust.
Prothetisch gesehenergibtdiesaller-
dings den Nachteil, dass das
Abutment im Durchmesser schma-
ler wird und es somit weniger Platz
fiir das Emergenzprofil gibt. Abhilfe
schafft dabei, wenn die Implantat-
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ment“und Dr. Felix Stutz, Zahnarzt
in Winterthur, sprach fiir Astra
Tech zum Thema: ,,Atlantis-Abut-
ment —individualisiertes Austritts-
profil. Wihrend die Referate der
Vertreter von Nobel Biocare und
Straumann eher technisch waren,

Dr. Philipp Grohmann von DentBern und
DentZiirich und ZT Stephen Stihli, Mitbe-
griinder der Organisation.
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schulter unterhalb des Knochenni-
veaus platziert wird. Standardisierte
Abutments sind dann aber nicht
mehr indiziert, weil Zementiiber-
schiisse sehr schwierig zu entfernen
sind, stattdessen sind dann indivi-
dualisierte verschraubte Abutments
vorzuziehen. Ob die Rekonstruk-
tion zementiert oder verschraubt
eingegliedert wird, ist statistisch
nicht signifikant unterschiedlich.
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Dr. Daniel Thoma, ZZMK, referierte iiber kli-
nische Entscheidungshilfen bei der Wahl indi-
vidueller Abutments.

Eine systematische Ubersichtsarbeit
von Weber und Sukotjo 2007 zeigt,
dass beide Varianten mit etwa 90
Prozent eine dhnliche Erfolgs- und
Uberlebensrate haben.

Abutments aus Metall
oder Keramik?

Hauptfaktor fiir die Wahl des
Abutments ist die Dicke und Qua-
litit der Mukosa. 70 Prozent der
Bevolkerung haben einen diinnen
Biotyp, was ein erhohtes Risiko fur
Rezessionen und Verfiarbungen be-
deutet — keramische Abutments
und Vollkeramikkronen sind in der
sichtbaren Region indiziert. Bei der
Uberlebensrate zwischen Metall
und Keramik-Abutments sowie
vollkeramischen Kronen und kon-
ventionellen VMKs gibt es keinen
Unterschied nach fiinf Jahren.

Text: med. dent. Roman Wieland
Abbildungen: Dr. Daniel Thoma,
ZZMK

legte Dr.Stutzmehr Gewichtaufdie
klinischen Aspekte.

Als Hauptredner referierte Dr.
Daniel Thomavom ZZMK iiber die
klinische Entscheidungsfindung
bei der Wahl individueller Abut-
ments. Seinen Vortrag haben wir
fiir Sie auf Seite 20 zusammenge-
fasst.

Text und Fotos: Johannes Eschmann,
Dental Tribune

Der Horsaalim ZZMK Ziirich war bis auf den
letzten Platz besetzt.

Weitere Bilder zum Event
auf www.zwp-online.ch

Kontakte:

www.dentbern.ch
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www.astratech.com
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www.straumann.ch
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Diagnose: Langst Uberfallige
Zahlungen lhrer Honorarnoten?

Loredana Annese kennt eine wirksame
Behandlungsmethode:

«Wenn Patienten |hrer Zahnarztpraxis
in Zahlungsschwierigkeiten geraten,
suchen wir gemeinsam mit den Be-
troffenen eine Losung, zu der beide
Seiten Ja sagen kdnnen. Zum Beispiel
ist eineTeilzahlungsvereinbarung

ein bewahrtes Mittel gegen akute Zah-
lungsschwache. Mit der angenehmen
Nebenwirkung, dass Sie trotzdem sofort
zu lhrem Geld kommen, weil wir lhnen
lhr gesamtes Guthaben auf einmal
auszahlen.»

Basic-Dienstleistungen Fakturierung,
Adressnachforschung, Mahnwesen
undTeilzahlungsmodelle. Ein Finanz-
Servicemodul der Zahnarztekasse AG,
das den Geldfluss beschleunigt und
fiir sichere Zahlungseingange sorgt.

CH-6901 Lugano

Via Dufour 1

Casella postale

Tel. +41 (0)91 912 28 70




