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_Mit der Veneertechnik steht
heute eine Behandlungsme-
thode zur Verfligung, die ne-
ben der perfekten Asthetik
gleichzeitig einen minimalen
Substanzverlust gewéahrleistet.
Musste bei einer herkdmm-
lichen Kronenversorgung noch
mit einem Substanzverlust von
mindestens 1,5 mm gerechnet
werden, so ist nun bei einer ad-
hasiv befestigten vollkerami-
schen Versorgung durch den
Einsatz von Feldspat-Kerami-
ken ein Substanzverlust von
lediglich 0,25 mm bis 0,5 mm
realisierbar. Um jedoch tatsdchlich eine mdglichst
minimalinvasive Praparation gewéahrleisten zu kon-
nen, ist eine exakte Behandlungsplanung unabding-
bar. Hier hat sich die Kombination aus Wax-up,
Mock-up und Verwendung einer Tiefenmarkierung
als optimale Losung zur Erzielung eines maximalen

ErhaltesanZahnsubstanzbewahrt.Haufigistan vie-
len Stellen keine Substanzentfernung nétig, um das
gewlinschte Behandlungsergebnis zu erzielen, so-
dass auch sogenannte ,no-prep" Veneers oder On-
lays moglich werden.

Im Folgenden soll der Planungs- und Behandlungs-
ablaufzur Erzielung eines moglichst minimalinvasi-
ven Ergebnisses vorgestellt werden:

Bevor das Labor mit der Wax-up-Erstellung begin-
nen kann, muss vom Behandler die spatere Prapara-
tion mdglichst exakt vorgegeben werden. Eine Wax-
up-Erstellung ohne Vorgabe der
Praparation durch den Behandler
birgt immer die Gefahr, dass der
Zahntechniker zur Wax-up-Er-
stellung mehr Zahnsubstanz am
Modellentferntalsvom Behandler
vorgesehen, um ein aus seiner
Sicht optimales kosmetisches Er-
gebnis zu erreichen. Hier tragt je-
doch klar der Zahnarzt die Verant-
wortung flr eine moglichst mini-
malinvasive Planung.

Zuerst wird wie in Abbildung 1 ge-
zeigt am Situationsmodell die
Zahnsubstanz mit Bleistift mar-
kiert, die auBerhalb des geplanten
spateren Zahnbogens liegt. Nach-
dem diese Bereiche entfernt wur-
den wird anschlieBend, wie in Ab-
bildung 2 fiir die Zéhne 21 - 23
bereits durchgefiihrt, mit einem
Tiefenanschlagsbohrer (0,3 mm)
die Markierung der zu entfernen-
den Zahnsubstanz vorgenommen.
Zur besseren Verdeutlichung sollte die Markierung
mit Bleistift nachgezogen werden. Im Anschluss
wird dieendglltige Praparationam Modell durchge-
fuhrt. In diesem Zustand wird das Modell in das La-
bor geschickt, welches nun das Wax-up (Abb. 3) fer-
tigt. Wenn das Wax-up durch den Zahnarzt kosme-



