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With a circulation of 10,000 copies per issue, ZWL Zahntechnik 
Wirtschaft Labor has been reaching commercial and private den-
tal laboratories throughout Germany for the last 23 years. It is 
regarded one of the primary sources of information on all tech-
nical and economic aspects in relation to the dental laboratory. 
In six issues per year, readers can learn about the latest trends in 
dental technology. User-oriented specialist articles, market over-
views and industry updates provide lab owners and their staff 
with a comprehensive overview of current developments in lab-
oratory management and marketing, and inspire entrepreneurial 
thinking and action.
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P R O D U K T E

Mit dem smarten Zahn VITA VIONIC VIGO ent-
faltet die digitale Prothesenherstellung jetzt so 
schön wie analog ihr volles Effizienzpotenzial 
per Knopfdruck. Das Materialsystem VITA 
VIONIC SOLUTIONS ist um den dreidimensio-
nal geschichteten, lichtdynamischen Zahn mit 
natürlicher Textur und großer Wirkung für den 
Arbeitsalltag reicher. Die VITA Zahnbibliothek 
sorgt dabei mit vier Aufstellungskonzepten und 
bis zu 600 funktionellen Aufstellungen für alle 
skelettalen Klassen automatisch für die richtige 
Positionierung der Zähne. 
Aufgrund seines perfektionierten Zahndesigns 
für den digitalen Workflow entfallen mit VITA VIONIC VIGO mehrere digitale 
und analoge Arbeitsschritte. Die Herstellungszeit verkürzt sich damit um 
bis zu fünf Stunden. Durch seine basal und zervikal vorreduzierte Zahn-
dimension passt der Konfektionszahn präzise in gefräste oder gedruckte 
Alveolen. Seine körperhaft-lebendige Form mit ausgeprägten Interdental-
leisten sorgt automatisch für eine natürliche Papillengestaltung und rot-
weiße Harmonie. 
Zeitaufwendige Wachsentfernung und Sandstrahlen entfallen. Die einsatz-
bereiten Zähne werden einfach einzeln aus der Blisterpackung entnommen 
und an den vorkonditionierten Klebeflächen mit VITA VIONIC BOND benetzt, 

um sofort rotationssicher und spaltfrei in den Alveolen befestigt zu werden. 
Fertig nach nur 20 Minuten im Drucktopf ohne Nachbearbeitungen! Mit 
der intelligenten Schönheit VITA VIONIC VIGO erreicht die digitale Total-
prothetik eine neue wirtschaftliche und hochästhetische Dimension.

VITA® und benannte VITA-Produkte sind eingetragene Marken der ® und benannte VITA-Produkte sind eingetragene Marken der ®

VITA Zahnfabrik H. Rauter GmbH & Co. KG, Bad Säckingen, Deutschland.

Intelligente Ästhetik für die digitale Prothese

VITA Zahnfabrik H. Rauter GmbH & Co. KG • Tel.: 07761 562-0 • www.vita-zahnfabrik.com

Infos zum Unternehmen

Gold gilt als ideale Krisenwährung. Unsichere Märkte, wirtschaftliche 
Wendepunkte oder andere Krisen lassen die Nachfrage nach dem Edel-
metall regelmäßig steigen und treiben den Preis in die Höhe. „Befürchten 
Investoren einen Einbruch der nationalen Währungseinheit, flüchten sie 
sich oftmals in sichere Anlagen. Gold erfreut sich deshalb zu diesen Zeit-

punkten einer besonderen Aufmerksamkeit“, erklärt Dominik Lochmann, 
Geschäftsführer der ESG Edelmetall-Service GmbH & Co. KG. Anders als 
andere Anlageprodukte bietet Gold einen tatsächlich greifbaren Gegen-
wert und stellt ein regierungs- und bankenunabhängiges Investment dar. 
In unsicheren Zeiten vertrauen viele Anleger vorzugsweise Sachwerten, 
die sich notfalls schnell und unkompliziert umsetzen lassen.
Grundsätzlich investieren Menschen nicht in Gold, um reich zu werden, 
sondern, um nicht zu verarmen. Zwar lassen sich mit einem entsprechen-
den Anlagehorizont und etwas Glück durchaus Kursgewinne durch ein 
Goldinvestment realisieren, grundsätzlich dient die Anlage jedoch der 
Vermögensabsicherung. Denn als über Jahrtausende bewährtes Tausch- 
und Zahlungsmittel ist Gold stabiler als staatliche Währungen. Im Gegen-
satz zu diesen lässt es sich dank seines begrenzten Vorkommens nicht 
endlos vermehren. Ein abrupter Wertverlust wird damit unwahrscheinlich. 
Um das Vermögen zu diversifizieren und etwaige Risiken gering zu halten, 
raten Experten, 10 bis 20 Prozent des eigenen Kapitals dauerhaft in das 
Edelmetall zu investieren.

Goldinvestition in Zeiten der Krise

ESG Edelmetall-Service GmbH & Co. KG    
Tel.: 07242 95351-11 • www.Edelmetall-Handel.de

© ESG

T E C H N I K

Mit den Entwicklungen im Bereich der 
dentalen Implantologie sowie digi talen 
Fertigungstechnologien haben sich die 
Vorgehensweisen in Praxis und Labor 
wie in kaum einem anderen Bereich 
der Zahnmedizin verändert. Zwar sind 
auch schon vor circa 20 Jahren sehr 
gute Ergebnisse erzielt worden, doch  
dank optimierter Implantatsysteme und 
dem Etablieren digitaler Prozesse in Pla-
nung und Umsetzung kann heute eine 

Verbesserung des Ablaufs und des Er-
gebnisses erreicht werden.5–9 Vorgestellt 
wird ein Patient, bei dem im Jahr 2002 
der Zahn 21 implantatprothetisch ersetzt 
wurde. Siebzehn Jahre später musste 
auch der Nachbarzahn 11 mit einem 
 Implantat rekonstruiert werden. Sowohl 
das Implantat als auch das implantat-
prothetische Prozedere haben sich im 
Sinne eines effizienteren Ablaufs und 
 optimierten Ergebnisses gewandelt. 

Modernes Implantatsystem auf 
Basis bewährter Kriterien

Unverändert geblieben ist der An-
spruch: Erhalt des periimplantären 
Weichgewebes im transmukosalen 
 Bereich als Voraussetzung für ein lang-
zeitstabiles Ergebnis. Idealerweise bil-
det sich um das Implantat eine Binde-
gewebezone, die den Weichgewebe-
rückgang verhindert. Eine solche Schutz-
barriere wird durch einen ungestörten 
Heilungsprozess ermöglicht. Mikrobe-
wegungen müssen vermieden werden. 
Bereits im Jahr 2002 gab es Implantat-
systeme, die diese Forderung optimal 
unterstützten. Im hier dargestellten Bei-
spiel wurde in Regio 21 ein Fixture 
MicroThread-Implantat  (Astra Tech 
 Implant System) inseriert. Dieses Implan-
tat ist so konzipiert, dass einem Kno-
chenabbau bzw. Knocheneinbrüchen 
effektiv vorgebeugt wird. Der Implantat-
hals hat ein Mikrogewinde. Die Grenz-
fläche zwischen Implantat und Kno-
chen befindet sich an der marginalen 
Corticalis – unphysiologischen Belas-
tungsspitzen wird durch die konische 
Implantat-Abutment-Verbindung ent-
gegengewirkt. Das Zusammenwirken 
dieser Prinzipien wird als BioManage-
ment Complex bezeichnet. Dieses De-
sign hat sich bewährt und wurde daher 
bei der Weiterentwicklung des Implan-
tats berücksichtigt. 

Gestern und heute: Implantat- 
prothetik im Frontzahngebiet 
Ein Beitrag von Dr. Helmut G. Steveling und ZTM José de San José Gonzàlez

PROTHETIK /// Innerhalb der vergangenen Jahre haben sich in der Implantologie die 
 Behandlungskonzepte verändert. Beispielsweise vereinfachen heute digitale Technologien 
und die CAD/CAM-gestützte Fertigung den Therapieablauf in vielen Fällen. Zudem bieten 
moderne Implantatsysteme eine schnellere Einheilung und einen verkürzten Therapie ablauf. 
Die Autoren stellen anhand eines Patienten ein altes und ein neues implantatprothetisches 
Protokoll gegenüber.

21

43

Abb. 1: Freilegung des Implantats nach sechs Monaten Einheilung. Abb. 2: Chairside gefertigtes provisorisches 
Abutment mit angetragener Schulter und konfektionierter Krone. Abb. 3: Provisorisches Abutment unmittelbar 
nach der Eingliederung. Abb. 4: Situation mit provisorischer Kunststoffkrone (konfektioniert).
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Im Jahr 2004 wurde das OsseoSpeed- 
Implantat von Astra Tech (heute Dentsply 
Sirona) auf den Markt gebracht. Der Im-
plantathals mit dem Mikrogewinde (Micro-
Thread) ist beibehalten worden. Verändert 
wurde die Implantatoberfläche. Das 
 OsseoSpeed hat eine chemisch modifi-
zierte Titan oberfläche. Die Oberfläche 
wird durch Abstrahlen mit Titandioxid- 
Partikeln aufgeraut und anschließend mit 
Fluss säure behandelt. Mehrere experi-
mentelle und tierexperimentelle Studien 
haben gezeigt, dass entsprechende to-
pografische, mechanische und chemi-
sche Eigenschaften von Implantat ober-
flächen zu einer erhöhten Knochenbil-
dung, einer erhöhten Knochenveranke-
rung und einer reduzierten Einheilzeit 
führen. Eine Fluoridmodifikation scheint 
die Knochenverankerung positiv zu be-
einflussen.2, 4 Folge ist eine schnellere 
Knocheneinheilung, die schnelle Kno-
chenregeneration und die weitflächige 
Osseointegration. Es konnte unter ande-
rem nachgewiesen werden, dass eine 
fluoridmodifizierte Oberfläche das Osteo-
blastenwachstum verbessert.3 In einer 
anderen Studie wurde festgestellt, dass 
die fluorid modifizierte Implantatoberflä-
che die Osseointegration in der frühen 
Phase der Heilung fördert.1 Zusammen 
mit dem Mikrogewinde am Implantathals 
kann demnach mit dem hier beschriebe-
nen Implantat eine stabile Knochen- 
Implantat-Integration erzielt werden. 

Entwicklungen im Bereich  
der Implantatprothetik

Im Bereich der implantatprothetischen 
Versorgung haben digitale Technologien 
zu einem Umdenken geführt. Beim Au-
torenteam ist seit 2008 die CAD/CAM- 
gestützte Herstellung des individuellen 
Abutments Normalität. Am Beispiel eines 
Einzelimplantats sei erklärt: Mit einem 
 Implantat (z. B. Atlantis CustomBase, 
Dentsply Sirona) kann ein patientenindi-
viduelles Abutment mit individueller Im-
plantatkrone auf effizientem Weg herge-
stellt werden. Da die Krone extra oral auf 
das Abutment zementiert und im Ganzen 
mit dem Implantat verschraubt wird, wer-
den Komplikationen durch überschüs-
sige Zementreste vermieden. Der Weg 

zum individuellen Abutment ist gegen-
über dem Cast-to-Verfahren  – anguss-
fähige Gold abutments mit gegossenen 
Restaura tionen – komfortabler, sicherer 
und kostengünstiger. Des Weiteren er-
möglichen digitale Technologien ein ech-
tes Backward Planning. Dieser Anspruch 
wurde zwar auch im Jahr 2002 gelebt, 
doch digitale Planungstools auf Basis 
dreidimensionaler Daten erleichtern das 
Prozedere deutlich. Zudem lässt sich – 
wenn erforderlich – unkompliziert eine 
Bohrschablone ordern oder gegebenen-
falls selbst anfertigen. Letztlich lässt sich 
dank der digitalen Daten erfassung im 
Mund mittels Intraoral scanner in vielen 
Situationen die Anzahl der Therapiesit-
zungen reduzieren. Auch die veränderten 
Fertigungsprozesse im Dentallabor sind 
bei der Gesamtbetrachtung des moder-
nen implantolo gischen Therapieablaufs 
einzubeziehen. Ergebnis ist eine redu-

zierte Anzahl von Behandlungsterminen, 
eine oftmals höhere Präzision, eine gute 
Reproduzierbarkeit und eine hohe Ma-
terial qualität (Biokompatibilität). 

Darstellung des Patientenfalls: 
2002 vs. 2019

Ausgangssituation 2002

Der Patient konsultierte die Praxis erst-
mals im Jahr 2002. Beide Frontzähne 
wurden aufgrund eines Frontzahntrau-
mas in der Vergangenheit alio loco ent-
sprechend versorgt. Der Zahn 21 musste 
nun nach einer fehlgeschlagenen endo-
dontischen Behandlung entfernt wer-
den. Die Entscheidung fiel auf eine 
 implantatprothetische Rekonstruktion. 
Nach der Extraktion des Zahns und einer 
entsprechenden Abheilzeit wurde ein Im-
plantat (Fixture MicroThread, Durchmes-
ser 4,5 mm, Astra Tech Implant System) 
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Abb. 5: Vier Wochen später – gut ausgeformtes Emergenzprofil. Abb. 6: Abformpfosten für offene Abformung. 
Abb. 7:  Definitive Implantatversorgung (Cast-to-Abutment mit keramischer Schulter und VMK-Krone). 
Abb. 8 und 9: Eingliederung der Restauration. Verschrauben des Abutments und Zementieren der Krone. 
Abb. 10 und 11: Röntgenkontrollbild direkt nach der Eingliederung sowie zwei Jahre später.
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Den Auftakt zur Veranstaltung lieferten am Freitag zehn anwen-
dungsorientierte Workshops. ZTM Otto Prandtner beschäftigte 
sich umfassend mit „Backward Planning 2.0“ und gab im ersten 
Teil des Vortrags von Hauptsponsor 3M einen Überblick über 
Ästhetik und Funktion. Der zweite Teil zeigte nach der Pause 
noch einmal mehr auf, wie optimale Ergebnisse durch die 
Zusammenarbeit von Patient, Behandler und Labor erzielt wer-
den können. 
In einem zweiten Vortrag mit Dr. Caroline Becker und Ulf Neveling 
mit Unterstützung der Firma CAMLOG wurde der Einstieg in 
die digitale Implantologie thematisiert. Parallel dazu fand das 
Seminar „Weil Zahntechniker Freiheit brauchen – CAD/CAM- 
Lösungen neu gedacht“ mit ZTM Hans-Ulrich Meier statt.

Digitale Dentale Technologien in 
Hagen: Digital von Anfang an?
Ein Beitrag von Carolin Gersin

VERANSTALTUNG /// Am 14. und 15. Februar 2020 lud das Dentale Fortbildungszentrum 
Hagen (DFH) in Kooperation mit der OEMUS MEDIA AG, Leipzig, Zahnärzte und Zahntech-
niker zur zwölften Auflage der Digitalen Dentalen Technologien (DDT) nach Hagen ein. Unter 
dem Leitthema „Digital von Anfang an?“ bildete der Kongress eine Vielzahl von Themen in 
umfangreicher Bandbreite ab.
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In der zweiten Staffel der Workshops zeigte ZTM Martin Liebel (Amann 
Girrbach), was die neue Generation hochtransluzenter Zirkonoxide 
wirklich kann, während sich Dr. Nadine Buchholz der digitalen 
Funktionsanalyse und digitalen intraoralen Abformung widmete.

Vielfältiges Vortragsprogramm am Samstag

Der Kongress setzte sich wieder mit der gesamten Bandbreite 
digitaler Verfahren auseinander. So widmete sich ZTM José de 
San José Gonzàlez der Frage, wie sich digitale Arbeitsabläufe in 
Praxis und Labor integrieren lassen. Zum Thema CAD/CAM in 
der Teleskoptechnik sprachen Dr. Jan Schneider und ZTM Volker 
Wagner. Den Intraoralscanner Primescan sowie die Schnittstellen 

zu Atlantis und Simplant zeigten Dr. Mischa Krebs und Dipl.-ZT 
Olaf van Iperen, während ZTM Clemens Schwerin die Schienen- 
therapie im Workflow 4.0 erläuterte.

Jahrbuch Digitale Dentale Technologien 2020

Die zwölften Digitalen Dentalen Technologien vertieften in 2020 ein-
mal mehr das breite Spektrum und die Vielseitigkeit, die die Digitali-
sierung für die Zahnmedizin und Zahntechnik bereithält. Die DDT in 
Hagen unter der programmatischen Leitung von ZTM Jürgen Sieger 
ist damit eines der wichtigsten Foren zum Austausch über die Ent-
wicklungen der Digitaltechnik in Zahntechnik und Zahnmedizin ge-
worden. Als Co-Moderator konnte erneut Prof. Dr. Dr. Piwowarczyk 
von der Universität Witten/Herdecke gewonnen werden.
Die Tagung wurde auch in diesem Jahr wieder von einer umfang-
reichen Industrieausstellung begleitet.
Pünktlich zur Veranstaltung ist auch das umfassend aktuali-
sierte Jahrbuch Digitale Dentale Technologien in seiner nunmehr 
elften Auflage erschienen. Das Jahrbuch kann auch online unter 
www.oemus-shop.de bestellt werden.

Jetzt schon vormerken: Die 13. Digitale Dentale Techno

logien findet am 5. und 6. Februar 2021 im Dentalen Fort

bildungszentrum Hagen statt.

INFORMATION ///

OEMUS MEDIA AG
Holbeinstraße 29
04229 Leipzig
Tel.: 0341 48474-308
Fax: 0341 48474-290
event@oemus-media.de
www.oemus.com
www.ddt-info.de 

Bildergalerie
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Wer sucht, der findet. Und wer nichts findet, der entwickelt eben 
selbst. So lässt sich die Entstehungsgeschichte des Chemnitzer 
Unternehmens theratecc wohl am treffendsten beschreiben. 
Ein Rückblick in das Jahr 2010:
Vor rund zehn Jahren hielt die Digitalisierung in nahezu allen 
dentalen Bereichen Einzug. Diese verzeichnet seither eine ra-
sante Entwicklung. Egal, ob digitales Röntgen, Mundscanner 
oder Fräsmaschine – Präzision, vereinfachter Workflow, Pro-
zesstransparenz und Reproduzierbarkeit der Ergebnisse sind 
die erfreulichen Maxime. Doch wer hatte an die Bissnahme 
gedacht? Diese war nach wie vor analog, zeitaufwendig 
sowie für alle Beteiligten nervenaufreibend – und nicht selten 
mit bissbedingten Nacharbeiten verbunden. Aus diesem Be-
darf heraus gründeten ZTM Christian Wagner und Ingenieur 

Michael Spindler theratecc und sollten mit ihrer Idee den Zeit-
geist mehr als treffen. 

Kernprodukt Centric Guide® – Alltagsheld 
für Praxis und Labor

Im Jahr 2012 war es dann so weit: Centric Guide® wurde auf den 
Markt gebracht. Diesem Produktlaunch ging eine zweijährige Markt gebracht. Diesem Produktlaunch ging eine zweijährige 
Forschungs- und Entwicklungsarbeit mit dem Leipziger Institut Forschungs- und Entwicklungsarbeit mit dem Leipziger Institut 
für Medizin- und Dentaltechnologie voraus. Nach eigenen Angafür Medizin- und Dentaltechnologie voraus. Nach eigenen Anga-
ben ist Centric Guideben ist Centric Guide® das weltweit einzige stützstiftbasierte 
System, mit dem vertikale UnterSystem, mit dem vertikale Unter-
kieferbewegungen aufgezeichkieferbewegungen aufgezeich-
net werden können. Durch net werden können. Durch 

Vom Entwickler zum Systemanbieter –
Bissnahme mit Konzept
Ein Beitrag von Christin Bunn

PORTRÄT /// Oftmals entstehen die innovativsten Produkte aus einem Mangel – so auch im 
Falle von theratecc. Auf der Suche nach einer digitalen Lösung für die exakte und reprodu-
zierbare Bissnahme stellte sich heraus, dass es diese ganz einfach nicht gab. Rund um das 
Flaggschiff Centric Guide® entstanden in den letzten zehn Jahren viele weitere Produkte. 
Schließlich funktionieren digitale Konzepte immer dann am besten, wenn ein ineinander-
greifendes System dahintersteht.

Innovationen aus dem Hause theratecc
2012: Centric Guide® (Abb. unten)
2015:2015: Centric Guide easy Centric Guide easy®® (Abb. rechts) (Abb. rechts)
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