
Der Name Nobel Biocare steht 
seit jeher für Innovation im Bereich 
der dentalen Implantologie. Mit dem  
N1 System hat das Unternehmen ein  
neuartiges Implantatsystem vorge- 
stellt, das mit konventionellen Metho- 
den zu brechen scheint. Was macht 
dieses besonders?
Vorweg möchte ich anmerken, dass 
unser Portfolio sehr breit aufgestellt ist 
und auch die Randbereiche, also die 
Spezialisten, bedient. Von zygomati- 
schen Implantaten bis hin zur Sofort- 
implantation und -belastung bieten wir  
seit Jahrzehnten umfangreiche Lösun-
gen für den Zahnersatz. Wenn man 
sich neuere Systeme der Konkurrenz 

anschaut, wird man feststellen, dass  
es zu unseren Produkten auf dem 
Markt durchaus Parallelen gibt. Nobel 
Biocare ist und bleibt Vorreiter. Diese 
Philosophie führen wir mit dem Sys- 
tem konsequent fort. Es ist ein kom- 
plett neues und einzigartiges Implantat-
system. Dagegen greifen andere Her- 
steller oft von unterschiedlichen Sys- 
temen am Markt einzelne Bestandteile 
heraus und setzen diese zu einem Im-
plantat zusammen. Ein neuartiges Im- 
plantat zu entwickeln, braucht natür-
lich seine Zeit, und so haben wir sie- 
ben Jahre in Forschung und Entwick-
lung investiert, um das N1 System zur 
Marktreife zu führen. Angefangen ha-

ben wir mit Grundlagenforschung. Wir 
haben uns ganz genau angeschaut,  
wie der Knochenheilungsprozess funk-
tioniert, was bei der Implantatbettauf-
bereitung gemacht wird und worauf 
wir achten müssen, damit wir eine 
schnellere, erfolgreichere Einheilung  
erzielen und infolge Misserfolge redu- 
zieren können. Ganz ausschließen kann 
man Letztere natürlich nie, aber wir 
können Hilfsmittel anbieten, die erfolg-
reichere Implantationen ermöglichen.

Die Entwickler des N1 Systems spre-
chen bei der Gestaltung der Instru-
mente für die Aufbereitung des Kno-
chenlagers und beim Implantatdesign 
von „biologischen Prinzipien“. Was ist 
damit gemeint?
Bei der Entwicklung haben wir uns  
das Bohrprotokoll angeschaut, das seit 
40 Jahren eigentlich unverändert ist. 
Man bohrt einen Spiralbohrer mit ho-
her Geschwindigkeit und unter Kühlung 
in den Knochen. Bei unserer Grund-
lagenforschung fanden wir allerdings 
heraus, dass auf diesem Weg enorm 
viele Knochenzellen absterben und vi-
tale Knochenzellen durch die Kühlung 
weggespült werden. Deshalb haben 
wir uns für den entgegengesetzten Weg 
entschieden und mit dem OsseoShaper 
ein Instrument entwickelt, das mit einer 
äußerst geringen Geschwindigkeit und 
ohne Kühlung eingedreht wird. Der 
große Vorteil bei der Implantatbettauf-
bereitung mit dem OsseoShaper ist es, 

Nobel Biocare N1™ System ist mehr als nur ein Implantat – es ist 

ein umfassendes System aus speziellen Instrumenten, prothetischen  

Komponenten und chirurgischen Protokollen. Zusammen mit 

dem GalvoSurge® Dentalimplantat-Reinigungssystem hat das 

Unternehmen eine neue Technologie auf den Markt gebracht. 

Im Gespräch geht Stefan Lieb, Regional Director D-A-CH Nobel 

Biocare, auf das neue N1 System und seine Wirkweise ein.

Die Implantologie neu gestalten

Nobel Biocare
[Infos zum Unternehmen]

Abb. 1: Stefan Lieb, Regional Director D-A-CH Nobel Biocare.

Interview von Georg Isbaner

MARKT | INTERVIEW

46 Implantologie Journal 7&8 | 2021



dass die um die Bohrung entstehende 
sogenannte „Zone of Death“ – eine 
Zone absterbender Zellen – auf ein 
Minimum reduziert wird. Die vitalen 
Zellen verbleiben im Implantatbett, 
wodurch die Osseointegration des Im-
plantats um einiges schneller abläuft. 
Zudem haben wir die komplette Ober-
fl äche verändert: Das N1 System hat 
eine ultrahydrophile Oberfläche, die 
trocken konserviert ist. Dies fördert 
ebenfalls die Osseointegration des Im-
plantats. Durch diese Vorteile erhält 
man im Anschluss zur Primärstabili-
tät deutlich weniger Abklang zur Se-
kundärstabilität. Wenn zu viel Inser-
tionsdrehmoment aufgewendet wird, 
ist es häufi g so, dass nach der Primär-
stabilität eine starke Abfl achung ein-
tritt. Dies wurde bei diesem System so 
stark wie möglich reduziert. 

Das N1 Implantat sieht komplett neu-
artig aus – solch ein Design kannte 
man am Markt bis dato nicht. Was 
war der Gedanke dahinter?
Beim Implantatdesign haben wir Rich-
tung apikal einiges aus dem Nobel-
Active abgeleitet. Mit diesem System 
wird eine hohe Primärstabilität er-
reicht, die vor allem im spongiösen Be-
reich gezogen wird. Im koronalen Be-
reich hat das System aufgrund seiner 
triovalen Form signifi kante Vorteile. So 
wird beispielsweise weniger Druck im 
oberen kortikalen Bereich erzeugt, um 
eine Knochenresorption zu vermei-
den. Die Knochenhöhe bleibt so wie 
sie ist. Weiterhin konnten wir durch 
die triovale Verbindung innerhalb des 
Implantats eine einzigartige Implan-
tat-Abutment-Verbindung schaffen. Hier 

haben wir die Vorteile zweier Welten 
vereint: Zum einen führt die innen-
konische Verbindung zu einer absoluten 
Dichtheit und ermöglicht zum anderen 
eine einfache Indexierung und fi nale 
Positionierung des Abutments wie bei 
einer Stoßverbindung. Das Abutment 
„gleitet“ hinein und fi ndet sofort seine 
fi nale Position. Für die Entwicklung der 
Innenverbindung haben wir Dr. Holger 
Zipprich verpfl ichtet, der vor einiger 
Zeit mit seinen Videos zum Thema 
Mikrospalt bei Implantat-Innenverbin-
dungen für Aufsehen gesorgt hat. Bei 
der Frage, wie sich eben dieser Mi-
krospalt eliminieren lässt, ist er ein 
echter Experte. Man kann also sagen, 
dass das N1 System in Deutschland 
miterfunden und -entwickelt wurde.  

Auf welche Indikationen 
ist das N1 System aus-
gelegt? Und welche 
Vorteile gibt es beim 
chirurgischen
Handling?

Das System ist nicht indikationsbe-
schränkt – Anwendung fi ndet es vom 
Einzelimplantat bis hin zum Leerkiefer. 
Aber da wir natürlich Experten für 
die Sofortversorgung sind, wissen wir, 
dass das N1 System genau dort seine 
Stärken hat. Im Vergleich zum Nobel-
Active erreicht es eine wesentlich hö-
here Primärstabilität. Darüber hinaus 
ist das System im ästhetischen Bereich 
aufgrund seiner Oberfl äche und des 
Implantatdesigns sowie der protheti-
schen Komponenten, die sehr schlank 
aus dem Implantat rauskommen, äu-
ßerst vorteilhaft. Wir erhalten damit 
ein sehr schönes Emergenzprofi l. Was 
das chirurgische Handling betrifft, so 
gibt das Bohrprotokoll Anwendern eine 
haptische Rückmeldung, die seines-

gleichen sucht. Dies macht es
auch besonders für Einstei-

ger attraktiv sowie für 
Chirurgen, die nicht je-

den Tag implantieren. 
Der OsseoShaper 
macht hier den Un-
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 Abb. 2–4: Das Nobel Biocare N1™ System: Im koronalen Bereich hat das System aufgrund seiner 
triovalen Form signifi kante Vorteile.
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terschied. Dieser ist, genauso wie das 
Implantat auch, trioval und hat zwei 
Funktionen: Er verdichtet weichen, 
spongiösen Knochen und schneidet 
harten Knochen. Zusätzlich lässt sich 
eine Korrelation zwischen dem Dreh-
moment des OsseoShaper und der Pri-
märstabilität des Implantats erkennen. 
Dass dies funktioniert und zuver-
lässig ist, konnten wir in vielen Tests 
beweisen. Es gibt kein anderes Sys-
tem, bei dem Behandler bereits beim 
Bohren wissen, wie die Primärstabilität 
sein wird. 

Welche prothetischen Besonder-
heiten sind durch das durchgängig 
triovale Implantatdesign zu berück-
sichtigen?
Durch die Triovalität gibt es beim N1 
System drei Indexierungspunkte, was 
man von anderen Systemen auf dem 
deutschen Markt durchaus kennt. Al-
lerdings hat das System das Problem 
des Mikrospalts, mit dem andere nam-
hafte Hersteller zu kämpfen haben, 
eben nicht. In diesem Zusammenhang 
sollten wir die N1 Base nicht uner-
wähnt lassen: Das Vorgehen bei die-
sem Universal-Abutment folgt dem 
„One Abutment – One Time“-Ansatz. 
Die N1 Base wird direkt nach Insertion 
des Implantats eingeschraubt. Dadurch 
wird ein Bone-Level Implantat quasi 
aufs Tissue-Level gehoben, was eine 
Reihe an Vorteilen birgt. So kann sich 
beispielsweise der Chirurg sicher sein, 
dass Zuweiser, die chirurgisch eventuell 
etwas unerfahren sind, nicht unnötig 

am Weichgewebe herummanipulieren. 
Zudem wird das Risiko von Infektionen 
merklich reduziert. Vorteilhaft ist auch, 
dass man bei der N1 Base – im Ver-
gleich zu einem Tissue-Level Implan-
tat – nachträglich noch eine andere 
Höhe wählen kann, wenn das nötig 
sein sollte. Man kann es allerdings 
auch komplett herausnehmen und auf 
Implantatniveau versorgen. Dies bringt 
völlige Flexibilität und absolute Sicher-

heit. Weiterhin ist die N1 Base mit der 
Xeal-Oberfl äche ausgestattet, die eine 
beschleunigte Mukointegration gewähr-
leistet.  

Welche Erfahrungen haben die N1 
Erstanwender gemacht? 
Wenn man ein neues Implantatsystem 
auf den Markt bringt, kann man nicht 
alles hundertprozentig im Blick haben – 
das ist immer so. Aus diesem Grund sind 
wir sehr am Feedback der Anwender in-
teressiert. Anfangs bekamen wir häufi g 
zurückgemeldet, dass sich Patienten, 
die schon einmal ein Implantat gesetzt 
bekommen hatten und bei denen dann 
das N1 Implantat gesetzt wurde, ge-
wundert haben, dass es schon „drin“ ist. 
Das liegt daran, dass der OsseoShaper 
fast keine Vibration erzeugt und nahezu 
geräuschlos arbeitet. Ganz anders wäre 
es, wenn man mit 2.000 Umdrehungen 
pro Minute bohrte – dann wäre das Vi-
brations- und Geräuschniveau natürlich 
erheblich. Im Vergleich zu herkömm-
lichen Implantaten ist es für Patienten 
um einiges angenehmer, ein N1 Implan-
tat gesetzt zu bekommen. In diesem 
Zusammenhang muss noch die neue
MDR (Medical Device Regulation) er-

wähnt werden: Mit dem OsseoShaper 
wird die Komplexität der Dokumen-
tation, die für die MDR gefordert ist, 
in der Praxis extrem vereinfacht, weil 
es sich um einen Einmalbohrer han-
delt, der auch im Nachgang eindeu-
tig zugeordnet werden kann. Zudem 
freuen sich viele Anwender über das 
kleine und sehr übersichtliche chi-
rurgische Kit. Mit dem Pilotbohrer 
und dem OsseoShaper sind letztlich ja 

nur zwei Bohrschritte erforderlich. Wir 
haben den Eindruck, dass sich viele 
Behandler genau das gewünscht ha-
ben und dass ihnen viele chirurgische 
Kits auf dem Markt schlichtweg zu 
groß sind. Ein-Patienten-Bohrer kom-
men da sehr gut an. 

Thema: Periimplantitis. Nobel Biocare 
hat vor einigen Jahren in ein Implantat-
Reinigungssystem namens GalvoSurge 
investiert. Wie funktioniert dieses?
GalvoSurge macht nichts anderes, als 
den Biofi lm des Implantats zu entfer-
nen. Was sich schlicht anhört, ist nichts 
weniger als eine Revolution. Das Im-
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plantat wird sowohl außen als auch 
innen lückenlos und ohne mechani-
sche Manipulation gereinigt – man 
könnte auch sagen, von innen heraus. 
GalvoSurge ist das einzige System auf 
dem Markt, das dies kann. Nur wenn 
ein Implantat komplett gereinigt wird, 
kann im Anschluss bei ordentlichem 
Knochenaufbau und Weichgewebs- 
management die Re-Osseointegration  
des Implantats erreicht werden. Die Wir-
kungsweise von GalvoSurge ist simpel: 
Das komplette Implantat wird mit ei- 
ner leitfähigen Reinigungsflüssigkeit be- 
netzt, bevor darüber eine kleine Span-
nung angelegt wird, durch die sich der 
Biofilm mithilfe des Galvanoprinzips 
löst. GalvoSurge funktioniert grund-
sätzlich bei allen Titanimplantaten, und 
das ist auch gut so, da es bei Implan- 
taten mit Mikrospalt ein deutlich hö-
heres Periimplantitis-Risiko gibt. Aller- 
dings gibt es natürlich auch einen 
„Point of no Return“, der von der Größe  
des Defekts abhängt. Wenn der De- 
fekt so groß ist, dass selbst erfahrene  
Behandler den Knochen durch Kno-
chenaugmentation sehr schwer oder 
gar nicht mehr auf eine Höhe kriegen,  
auf der ein Implantat hält, dann macht 
auch GalvoSurge keinen Unterschied. 
Dann kann man das Implantat zwar 
reinigen, aber der Knochen wird sich 
nie wieder ans Implantat legen. In sol-
chen Fällen empfehlen wir natürlich, 
das Implantat rauszunehmen und eine 
vollständige Rehabilitation des Kno-
chenlagers und des Weichgewebes 
anzustreben.

Wie lässt sich GalvoSurge in ein be-
stehendes Recall-Konzept einer Pra-
xis integrieren?
Wenn ein Zahnarzt, bei dem ein Im- 
plantat-Patient im regelmäßigen Re- 
call ist, an irgendeinem Punkt merkt, 
dass eine Periimplantitis entsteht, dann 
kann er mit GalvoSurge sofort reagie-
ren. Dies ist ein großer Vorteil. Zusätz- 
lich zum normalen Recall-Prozess hat 
der Behandler auch die Möglichkeit, 
über das GalvoSurge seinen Patienten  
eine Garantie für größere Implantat- 
arbeiten auszusprechen. Denken wir 
hier nur mal an das „All-on-4“-Be-
handlungskonzept oder eine Prothetik 

auf sechs Implantaten: Wenn nur ein 
Implantat eine Periimplantitis hat und 
mit GalvoSurge behandelt wird, kann 
die komplette Brücke gerettet werden. 
Außerdem nimmt die Prognose für eine 
Folgeimplantation von Mal zu Mal ab.  
Je länger man das periimplantär an-
fällige Implantatlager in Schach halten 
kann, desto besser. Die Kostenerspar- 
nis für Patienten ist somit enorm. Das  
Ganze funktioniert bei einer verschraub-
ten Prothetik natürlich am besten. Wir  
bei Nobel Biocare sind ja ohnehin  
seit Jahren Verfechter der okklusal ver- 
schraubten Prothetik. Eine verschraubte 
Brücke lässt sich einfacher runterneh-
men als eine zementierte, das ist klar. 
Es muss jedoch betont werden: Galvo-
Surge reinigt nur. Wenn der Knochen-
defekt im Anschluss zur Implantatrei-
nigung nicht ordentlich aufgebaut und 
das Weichgewebsmanagement nicht 
beherrscht wird, dann wird es ultima- 
tiv genauso zum Implantatverlust kom-
men. Demnach ist es wichtig, dass Be-
handler diese Schritte beherrschen und 
auch durchführen. Aus gutem Grund 
bieten wir entsprechende Kurse an und 
schulen Behandler zu diesem Thema. 

Wo ist das Gerät bereits zugelassen 
und wer darf es in der Praxis an- 
wenden?
Zugelassen ist GalvoSurge derzeit nur 
in Europa. Am 15. Oktober letzten 
Jahres haben wir mit dem Verkauf  
begonnen. Allerdings hatten wir schon 
seit drei Jahren einen riesigen Pool an 
Anfragen, und viele Behandler haben 
auf GalvoSurge gewartet. Auch nach 
der Markteinführung war das Feed-
back der Anwender überaus positiv. 
GalvoSurge darf ausschließlich vom Be- 
handler anwendet werden. Das Team 
darf lediglich vorbereiten und zurei- 
chen. Hier gibt es allerdings keine Ein-
schränkung – alle Behandler dürfen 
GalvoSurge verwenden.

Abb. 5–9: GalvoSurge® funktioniert bei allen 
Titanimplantaten und entfernt zuverlässig den 
Biofilm des Implantats. (Fotos: © H. Zipprich)

Nobel Biocare  
Deutschland GmbH
Konrad-Zuse-Straße 6
52134 Herzogenrath
www.nobelbiocare.com
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