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2D-Digitalfotos mit 3D-Munad-
situationsdaten — von der Planung
zum Definitivum

ANWENDERBERICHT Digitale Bildbearbeitung ist in der Zahnmedizin schon seit geraumer Zeit ein Ansatz, um das ange-
strebte Behandlungsziel zu visualisieren. Zum einen kann es die Planung ergénzen und bei der Konstruktion die &sthe-
tische Wirkung des Zahnersatzes aufzeigen. Zum anderen ist es bei der Kommunikation mit dem Patienten ein machtiges
Werkzeug, um Behandlung und Behandlungsergebnis bildhaft darzustellen.

Beschrankte sich das ,,Digital Imaging*
zu Anfang auf eine reine digitale Bild-
bearbeitung, stellte sich hierbei bald
ein erheblicher Nachteil heraus. Das
Bearbeiten von 2D-Digitalfotos be-
zieht die real existierenden anato-
mischen Gegebenheiten des Pa-
tienten in die Planung nicht mit
ein und bleibt somit ohne Ruck-
schlisse auf eine reelle Umsetzbar-
keit. Neue Methoden wie das Modul Smile Design im Dental System
(8Shape, Kopenhagen) kombinieren 2D-Digitalfotos mit realen 3D-
Mundsituationsdaten. Dieses Vorgehen geht nun Uber eine reine digi-
tale Bildbearbeitung weit hinaus und ermdoglicht eine Behandlungs-
planung inklusive Patientenkommunikation auf Grundlage von dimen-
sionsgetreuen 3D-Daten.

Vorgehen

Am Anfang stehen digitale Patientenfotos. Nahaufnahmen wie auch
Portratfotos geben Informationen zu Typ, Zahnform und Zahnfarbe
(Abb. 1). Die frontale Aufnahme des Patienten in natdrlicher, gerader
Kopfhaltung ist die Grundlage zum weiteren Vorgehen (Abb. 2). Im
Anschluss erfolgt die digitale Abformung der oralen Patienten-
situation mittels 10S (TRIOS, 3Shape; Abb. 3). In
der Dental System Software mit dem

Abb. 1: Digitale Fotografie zur Erhebung der Ist-
Situation. Abb. 2: Portratfoto in natirlicher Kopf- ) . i
haltung. Abb. 3: Intraoralscan mit dem TRIOSvon ~ Modul Smile Design kénnen nun das
3Shape. digitale 2D-Foto und die digitalen

100 ZWP Zahnarzt Wirtschaft Praxis - 6/2019



Abb. 4: Ausrichtung der 3D-Scandaten in der Portrataufnahme des
Patienten. Abb. 5: Markieren des intraoralen Umfelds.

Abb. 6: Konstruktion der mdglichen Restauration im Smile Composer
(Dental System, 3Shape).

FoarE=

L

Abb. 7: Kontrolle der Konstruktion im Smile Design Modul.

3D-Scandaten miteinander kombiniert werden. Zuerst
wird der Intraoralscan ausgerichtet. Hierzu werden die
3D-Daten Uber vier Referenzpunkte, die auf den Zéhnen
im 2D-Foto als auch kongruent auf den Scandaten
geklickt werden, registriert. Eine schematische Darstel-
lung der 3D-Daten als Schnittbild erleichtert die Fein-
justage (Abb. 4). Im 2D-Bild wird der orale Bereich
markiert, um diesen bei Bedarf auszublenden (Abb. 5).
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Die Konstruktion der Zahnform kann nun im Smile Composer
erfolgen (Abb. 6). Unter Zuhilfenahme des Software Add-ons
Smile Design (3Shape, Kopenhagen) lasst sich die ange-
strebte &sthetische Wirkung der Konstruktion einfach erstel-
len und beurteilen (Abb. 7). Das bei der Konstruktion im Smile
Design entstandene Resultat findet nun auch bei der Patien-
tenberatung Verwendung. Das Aufzeigen der Vorher-Nach-
her-Situation ermdglicht dem Patienten, das angestrebte Be-
handlungsziel zu beurteilen und zu verifizieren (Abb. 8). Mdg-
liche Veranderungen kénnen gemeinsam diskutiert werden.
Dabei bleiben die integrierten 3D-Daten immer die Grundlage
zur Beurteilung der Umsetzbarkeit. Im n&chsten Arbeitsschritt
werden aus den Intraoralscandaten Modelldaten generiert.
Die konstruierte Zahnaufstellung wird hierzu mit den digitalen
Modelldaten verschmolzen (Abb. 9 und 10). Der so entstan-
dene 3D-Datensatz ist die Grundlage des mittels 3D-Druck
hergestellten Planungsmodells (Abb. 11). Dieses Planungs-
modell dient nun zum Erstellen einer Schiene sowie Silikon-
vorwallen (Abb. 12 und 13). Die Schiene findet Verwendung,
um eine definierte Praparation durchzufUhren. Hierfir wird
vor Préparation die erarbeitete Situation entsprechend eines
Provisoriums in den Patientenmund Ubertragen (Abb. 14). Im
Anschluss erfolgt die Préparation minimalinvasiv und kon-
trolliert durch das erstellte Set-up (Abb. 15). So kénnen die
Stiimpfe in Bezug auf Asthetik und bendtigter Platzverhéit-
nisse optimal gestaltet werden. Mit den Silikonvorwallen
lassen sich die erzielten Platzverhaltnisse kontrollieren
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Abb. 8a und b: Unerldsslich zur Patientenkommunikation: Das Aufzeigen des
Behandlungsziels.

Abb. 9: Das konstruierte Set-up ...

Abb. 10: ... und die digitale Ubernahme in ein Planungsmodell.

(Abb. 16). Nach Préparation erfolgt ein erneuter Intraoral-
scan (Abb. 17) Die Definition der Praparationsgrenze dient
gleichzeitig als Separation fur die Erstellung des digitalen
Stumpfmodells (Abb. 18 und 19). Die Konstruktion der defi-
nitiven Vollkeramikkronen findet nun kontrolliert durch die
Ubernahme der Set-up-Situation des Planungsmodells auf
das Stumpfmodell statt (Abb. 20). Durch das abgestimmte
Vorgehen von der Planung bis hin zur Fertigstellung werden
Fehlerquellen weitestgehend eliminiert. Die beschriebene
Kombination und Integration von digitalen Daten in den Be-
handlungsablauf erméglicht einen vorhersagbaren Therapie-
verlauf, der von Beginn an den Patienten miteinbezieht und
das Behandlungsergebnis als Zielvorgabe definiert (Abb. 21
bis 23).

Zusammenfassung

Planung schafft Sicherheit und Planung schafft Transparenz.
FUr den Patienten ist es entscheidend, sich vor Behandlungs-
beginn ein Bild seiner selbst nach erfolgreichem Behand-
lungsablauf machen zu kdnnen. Diese Vorstellung erhélt er
am besten Uber 2D-Fotografien, die die Ist-Situation mit der
angestrebten asthetischen Wirkung nach Behandlungsende
vergleichen. FUr das Behandlerteam ist es entscheidend, eine
Vorhersage zu erstellen, die auch mit den gegebenen anato-



mischen Strukturen im Patientenmund
umsetzbar ist. Dies gelingt nur, wenn in
der Planungsphase bereits 3D-Daten
der Patientensituation berucksichtigt
werden. Die Kombination von 2D-Digi-
talfotos mit 3D-Mundsituationsdaten
ermdglicht eine asthetische Konstruk-
tion im ,Patientengesicht®. Die Inte-
gration vom Smile Design Modul zu-
satzlich zum Smile Composer (Dental
System, 3Shape) ermdglicht ein zlgiges
Abgleichen der asthetischen Wirkung
im Realumfeld. Ein zusétzlicher Nutzen
entsteht in der Patientenkommunika-
tion. Anhand der beim Smile Design
(Dental System, 3Shape) erstellten
Aufnahmen, die das zu erzielende
Ergebnis inklusive Zahnfarbdarstellung
visualisieren, ist das Behandlungsziel
eindeutig definiert und kann vom Pa-
tienten auch visuell beurteilt werden.
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Abb. 11: Das Planungsmodell nach dem 3D-Druck. Abb. 12: Anfertigung der Schiene zum Ubertrag des Set-ups
in den Patientenmund. Abb. 13: Das Erstellen von Silikonschablonen dient zur Kontrolle bei der minimalinvasiven
Préparation.

Abb. 14: Ubertrag des Set-ups. Abb. 15: Minimalinvasive Préparation unter ... Abb. 16: ... sténdiger Kontrolle der
Platzverhdltnisse. Abb. 17: Intraoralscan der préparierten Situation. Abb. 18: Die Definition der Prdparationsgrenze ...
Abb. 19: ... dient gleichzeitig zur Separation der Modellstimpfe.

Abb. 20: Die fertiggestellte Restauration. Abb. 21 und 22: Das Ergebnis entspricht der Planung und somit auch den
Patientenerwartungen. Abb. 23: Smile Design in Perfektion. Ein kontrollierter, vorhersagbarer Arbeitsablauf.
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