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TECHNIK

—Ine apnehmbare [otalsanierung
auf Implantaten — lell

TECHNIK Durch die gestiegene Lebenserwartung besteht bei élteren Patienten mit keinem oder wenig Restzahnbestand
vermehrt der Wunsch sowohl nach einer kosmetisch als auch einer funktionell verbesserten Versorgung. Durch die
Implantattechnik 1&sst sich hier ein fehlendes oder geringes Restzahnangebot entsprechend erweitern. Da festsitzende Ver-
sorgungen aber nicht immer méglich, sinnvoll oder gar kontraindiziert sind, verbleibt letztendlich oftmals der abnehmbare
Bereich. Axel Muhlhduser zeigt im dreiteiligen Fachbericht Schritt fir Schritt die Herstellung einer umfangreichen Total-
sanierung, geht auch auf alternative Mdglichkeiten und Indikationen ein und gibt Tipps und Tricks zur rationellen Herstellung.

Abb. 1: Die Ausgangssituation. Abb. 2: Die Naht gelegt. Abb. 3: Astra Implantate inseriert. Abb. 4: OPG-Dokumentation.

Die stetig steigende Lebenserwartung
fUhrt zu einer erhdhten Nachfrage bei
Patienten im hoheren Alter. Soweit kein
oder nur geringer Restzahnbestand be-
steht, kann heute problemlos durch die
Implantologie eine notwendige Pfeiler-
anzahl erreicht und ein kosmetisch wie
auch funktionell hochwertiger Zahnersatz
realisiert werden. Mit zunehmendem Alter
scheidet jedoch oft eine festsitzende
Versorgung aus. Hintergrtinde hierftr
kénnen u.a. starke Knochenatrophien
sein. Um hier kosmetisch akzeptable
Grundvoraussetzungen zu schaffen,

waren oftmals erhebliche chirurgische
Eingriffe notwendig, die letztendlich vom
Patienten abgelehnt werden. Auch sind
im festsitzenden BrUckenbereich zumeist
mehr Implantate notwendig, deren Lage
und Ausrichtung ideal vorliegen muss.
Nicht zu vernachlassigen ist die Patien-
tengruppe mit eingeschranktem Putzver-
halten, ob motorisch oder psychologisch
bedingt. Flr den abnehmbaren Bereich
spricht auf jeden Fall auch die beste-
hende Erweiterungs- bzw. Reparatur-
maoglichkeit: Ob Erweiterung, Abplatzung,
Bruch oder Entfall eines Implantats oder

Pfeilerzahns, zu jeder Zeit besteht pro-
blemlos die Reparaturméglichkeit.

Im abnehmbaren Bereich stehen un-
zahlige Verankerungsvarianten zur Ver-
flgung: Kugelkopfanker, Locator, Steg,
Teleskop etc. Mitentscheidend bei der
Auswahl ist hierbei oft auch der Gesamt-
preis der Versorgung. Kugelkopfanker
und Locator sind als konfektionierte Teile
in der Preisgestaltung deutlich gunstiger,
zudem wird selbst schon mit zwei Ele-
menten eine brauchbare Haftung er-
reicht. Nachteilig aus unserer Sicht je-
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Abb.5: Situationsmodelle. Abb.6: Pfeilerzahne beschliffen. Abb.7: Bearbeitung des Zahnkranzes. Abb. 8: Die Pinnbohrungen. Abb.9: Pins und Hilsen
eingebracht. Abb. 10: Herstellung des Splittsockels. Abb. 11: ExtragroBe Diamanttrennscheibe. Abb. 12: Stiimpfe sind vorbereitet. Abb. 13: Frésen in Wachs.

doch die mégliche Beweglichkeit, d.h.
Rotation, die letztendlich erst ab dem
Einsatz von vier symmetrischen Elemen-
ten weitgehend verhindert wird. Zudem
lassen die eingesetzten Retentionsele-
mente im Laufe der Zeit in der Friktion
nach und missen ausgetauscht werden.
Mit einem individuellen Steg oder Tele-
skopkronen lasst sich hingegen eine ab-
solut starre Verankerung erreichen. Hier-
bei sind in den letzten Jahren verschie-
denste Materialien wie Galvano, Zirkon,
NE etc. zum Einsatz gekommen. Nach
wie vor sind wir aber absolute Anhanger

der klassischen Gussherstellung im
Hochgoldbereich. Immer wieder haben
wir in unserer Laufbahn Galvanosekun-
darteile erlebt, die nach einigen Jahren
schlagartig die Friktion verloren haben.
Gussergebnisse im NE-Bereich scheiden
bei uns wegen unbefriedigender Pas-
sung aus. Die industrielle Fertigung von
NE-Teleskopsekundarteilen konnte uns
bis heute nicht annahernd Uberzeugen.
Beim individuellen Steg, industriell gefer-
tigt, wird die Friktion Uber eingebrachte
Hilfsteile, zwischenzeitlich sogar Locator-
elemente, erreicht. Dies bedingt im Laufe

der Zeit eine nachlassende Friktion und
den Austausch der Retentionselemente.
Demgegentiber kann bei einem klassi-
schen Steg in Goldlegierung eine per-
fekte Friktion erreicht werden, Zusatz-
friktionselemente sind nicht notwendig.
Jedoch bauen wir gern TK-Elemente als
sogenannte ,Schlafer” ein, d.h. es wird
lediglich der Platz flr einen eventuellen
Einsatz vorbereitet. In der Teleskoptech-
nik besteht die Mdglichkeit der klassi-
schen Gussausflihrung mit Komposit-
verblendung oder entsprechend der
Galvanotechnik, aber mit gegossenen
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Abb. 24 Abb. 25
Abb.14: Angestiftet im offenen Ring. Abb. 15: Ein perfekter Biolightguss. Abb. 16: Abgetrennt und Aufgepasst. Abb. 17: Festlegung der Richtung/Austritts-
6ffnung. Abb. 18: Ausblocken fir den Indiléffel. Abb.19: Der C-Plast-Léffel zur offenen Abdrucknahme. Abb.20: Astra Implantatabdruckpfosten in vivo. Abb. 21:

Laboranaloge sind eingebracht und ... Abb.22: ...im UK mit Prézisionskunststoffstimpfen. Abb. 23: Gi-Mask ist eingebracht im OK... Abb.24: ... und UK,
Enden sind beschnitten. Abb. 25: Abdruck ausgegossen.
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Legierungskappchen. Gegenulber Gal-
vano, mit deutlich geringerer Harte, bie-
ten diese erhebliche Vorteile: Die Friktion
ist auch Uber viele Jahre hinweg gleicher-
maBen gewahrleistet, die reinen Material-
kosten je Gramm fallen sogar geringer
aus. Die Entscheidung, ob Legierungs-
képpchen oder Gerust zur Verblendung,
wird sowohl durch die Konstruktion als
auch durch den Materialeinsatz (Kosten-
faktor) beeinflusst.

Die Ausgangssituation

Es handelt sich um einen Patienten mitt-
leren Alters mit extrem reduziertem Rest-
zahnbestand, lediglich die Z&hne 43 bis
45 sind vorhanden und erhaltungswur-
dig. Uber Jahre wurden keine bzw. nur
selten Prothesen getragen. Kosmetik
und Passung sind absolut insuffizient
(Abb. 1), die Bisslage nicht eindeutig
fixiert. Mittels sechs Implantaten (Astra
Tech Implant System, Dentsply Sirona
Implants) im Oberkiefer und vier Implanta-
ten (Astra Tech Implant System, Dentsply
Sirona Implants) im Unterkiefer sollte in
Verbindung mit den verbliebenen Pfeiler-
zahnen mittels Teleskoptechnik eine ab-
nehmbare, starre Versorgung hergestellt
werden. Aus Kostengriinden, aber auch
um hier kosmetisch einen gréBeren
Spielraum zu schaffen, fiel die Entschei-
dung gegen Teleskopbrticken und flr so-
genannte Hybridprothesen aus. Bei der

TECHNIK

Farbgestaltung bestand der Wunsch
nach einer hellen, freundlichen Ausflh-
rung. Nachdem die Implantate im Ober-
kiefer gesetzt sind (Abb. 2), wurden die
Gingivaformer zur offenen Einheilung ein-
gebracht und die Lappenrénder mittels
Einzelknopfnahten fixiert (Abb. 3). Eine
Kontrolle mittels Panoramaschichtauf-
nahme bzw. OPG ist Standard und auch
zur Dokumentation notwendig (Abb. 4).

Modelle, Primarteleskope
und Loffel

Unser erster Kontakt bestand in diesem
Fall mit Zusendung von Bildmaterial und
der Abdrlicke. Die Situationsmodelle
zeigen im ersten Augenblick keine be-
sonderen Herausforderungen (Abb. 5).
Demgegentber ist die Mundsituation,
wie sich in Abbildung 1 zeigt, insuffizient:
Die Zahnmitte ist leicht verschoben, der
Zahnachsverlauf unbefriedigend, die
Oberkieferfront deutlich zu kurz und im
Unterkiefer das Frontzahngebiet gegen-
Uber dem verbliebenen Restzahnbe-
stand exorbitant zu lang.

Nachdem die Abdriicke der Praparation
ausgegossen, ausgehartet und entformt
sind, erfolgt das Trimmen der Basal- und
Vestibularflachen (Abb. 6). Die Lingual-
flache lasst sich sehr gut mit einem Hart-
metallfraser (SGFA, Komet Dental) bear-
beiten (Abb. 7). Durch die spezielle Form

!

Abb. 26: Bearbeiten der Zahnfleischmaske mit dem GSQ-Fréser. Abb. 27: Ausgeblockt mit provisorischem Abutment. Abb. 28: Verschraubte Bissschablone mit
Bisswall. Abb.29: Mit Gegenbiss im Artikulator. Abb. 30: Bissgabel mit Verschraubung.

geht dies schnell und effizient, sogar bei
noch feuchtem Gips ohne Verschmieren.
Nach dem Saubern sind die Pinbohrun-
gen vorzunehmen (Abb. 8), hierbei ist da-
rauf zu achten, dass diese nicht zu weit
bukkal gesetzt werden und bei mehreren
Stiimpfen eine parallele Anordnung er-
folgt. Nach dem Sé&ubern mittels Druck-
luft sind die Stufenpins (AXIOPIN®, SAM®)
einzukleben, hierbei sollte wenig Schnell-
kleber Verwendung finden, um angren-
zende Flachen bzw. den Pinsitz selbst
nicht zu verschmieren. AbschlieBend
werden die Gipsflachen isoliert und die
gelben Hulsen aufgeschoben (Abb. 9).
Beim Sockeln stehen je nach GroBe des
Zahnkranzes verschiedene Sockelgro-
Ben zur Verflgung, idealerweise sollte
ringsum ein gleichmaBiger Rand beste-
hen (Abb. 10). Folgend wird mit Sockel-
gips bis leicht Uber den Zahnkranzrand
aufgeflllt. Sobald der Sockelgips ausge-
hartet ist, kann der Zahnkranz abgeho-
ben und mithilfe einer Diamanttrenn-
scheibe (Abb. 11) mit extragroBem
Durchmesser (z.B. 987P, Komet Dental)
in einzelne Segmente getrennt werden.
Durch den groBen Durchmesser ergibt
sich ein perfekter Schnitt ohne unter-
schiedliche Ansatzstellen. AnschlieBend
wird der Stumpf zirkulér beschliffen, die
Préaparationsgrenze festgelegt, markiert
und fixiert und zuletzt nach einem even-
tuellen Ausblocken der Stumpflack auf-
gebracht (Abb. 12).
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Abb. 31: Erste provisorische Aufstellung. Abb. 32: Schadelbeziigliche Artikulation. Abb. 33: Gegenbiss eingestellt. Abb. 34: Vorwélle aus Platinum sichern

Informationen. Abb. 35: Notwendige Anderungen.

Bei der Festlegung der Einschubrich-
tung ist bukkal auf méglichst diinn aus-
laufende Flachen zu achten. Auch sind
bei Deckprothesen zu stark unter sich
gehende Kieferbereiche zu vermeiden,
da diese ansonsten spéter ausgeblockt
werden mussen. Soweit die Stimpfe
gegen Wachs isoliert sind, wird mittels
Tauchtechnik ein Wachsk&ppchen her-
gestellt und hierauf eine grobe Tele-
skopform aufmodelliert. Okklusal und im
Randbereich verwenden wir ein weiche-
res, transparenteres Wachs und fUr die
eigentlichen Frasflachen ein spezielles
Fraswachs. Nunmehr erfolgt das Vor-
frasen in Wachs, die Wachsspéane lassen
sich leicht mit einem Pinsel und Wachs-
benetzungsmittel entfernen (Abb. 13).
Durch die durchschimmernde, hellgelbe
Farbe des Tauchwachses lassen sich
gut die Starkeverhéltnisse kontrollieren
und somit der spétere Frasaufwand
deutlich reduzieren bzw. wertvoller Le-
gierungseinsatz minimieren. Soweit die
okklusalen Bereiche reduziert sind, er-
folgt das Freilegen der Rander und ers-
tes Abheben zur Kontrolle. Abschlie-
Bend kann der Gusskanal angewachst
werden, eine zusétzliche Retentions-
perle sichert den spéteren Halt im Ab-

druck. Angestiftet wird im Balkenguss-
verfahren (Abb. 14), eingebettet im
Speedverfahren. Beim Ausbetten sollte
unbedingt materialschonend verfahren
werden, d.h. lediglich Abstrahlen mittels
Glanzstrahlperlen und niedrigem Druck,
Ultraschall und Dampfstrahler. Nach
dem Abséauern zeigt sich ein perfektes,
homogenes Gussergebnis, ohne Fehl-
stellen oder Makel (Abb. 15). Der satte,
warme Farbton und die Oberflachen-
gute der Legierung (Argenco Bio Light,
Argen Dental) sprechen fur sich. Das
Ausarbeiten nach dem Abtrennen er-
streckt sich bei einem derartigen Er-
gebnis lediglich auf minimalste Aufpass-
arbeiten und das Ausarbeiten der
Randbereiche. Zur besseren Retention
im Abdruck werden die verbliebenen
Gusskanalstummel belassen und ledig-
lich die Kanten gebrochen (Abb. 16).

Die individuellen Abformloffel fertigen
wir als erklarte Anhanger der offenen
Abdrucknahme nach wie vor mit dem
kaltpolymerisierenden Préazisionskunst-
stoff C-Plast (Candulor) an. Dem Aus-
blocken kommt hierbei eine besondere
Bedeutung zu. Vorab sind samtliche
unter sich gehende Bereiche groBzlgig

auszublocken. Entsprechend des Pla-
teaus der Heilungskappen wird axial
mit einem dicken Wachsdraht entspre-
chend der Lange der Abdruckpfosten
inklusive Schraube verlangert. Entspre-
chend ergibt sich eine ausreichend
groBe Austrittsoffnung fur die Schrau-
ben (Abb. 17). Die Bereiche der eigent-
lichen Abdruckpfosten sind zirkulér
zuséatzlich stark ausgeblockt, um even-
tuelle Abweichungen auszugleichen
bzw. dem Anwender einen ausreichen-
den Spielraum zu erméglichen (Abb. 18).
Auch im Bereich der Primarteleskope
muss ausreichend Spiel vorhanden
sein. Ein stabiler Loffelgriff, eventuell
noch mit palatinaler Abzugshilfe, er-
leichtert dem Behandler das L&sen der
Abformung. Derart gefertigte Loffel mit
C-Plast bringen neben der hohen
Stabilitat eine bestmdgliche, sichere
Fixierung der Abformpfosten und zu-
dem fUr den Behandler maximal kleine
Anpasskorrekturen (Abb. 19). Bei der
eigentlichen Abdrucknahme ist darauf
zu achten, dass die Abformpfosten
exakt in der Endposition mit der Sechs-
kantrotationssicherung fixiert sind, die
farblichen Codierungen schlieBen ein
Verwechseln aus (Abb. 20).
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Abb. 36: Ubertragung der Aufstellung. Abb. 37: Randbereiche zur Kontrolle im OK ... Abb. 38: ... und UK noch freigelegt. Abb. 39: Komplett ausmodelliert.

Abdruck, Meistermodell
und Biss

Nach der offenen Abformung mittels indi-
viduellem Abdruckloffel konnen die Labor-
analoge eingebracht werden (Abb. 21).
Vorab ist der Implantatsitz sorgféltig auf
eventuelle Fehlstellen oder Fremdkorper
unter dem Stereomikroskop zu untersu-
chen. Um ein Uberdrehen der Abdruck-
pfosten zu verhindern, dirfen die Fixie-
rungsschrauben nur leicht von Hand
angezogen werden. Im Unterkiefer sind
zusétzlich die drei Préazisionskunststoff-
stUmpfe flr die Primarteleskope einzu-
bringen (Abb. 22) und mittels einer diin-
nen Wachschicht zu stabilisieren. Um
Verfélschungen der Gingivaanteile aus-
zuschlieBen, darf nur mit minimalen, sehr
heiBen Wachsmengen gearbeitet wer-
den. Ein Verblocken der Schraubenképfe
mit Pattern bringt zusétzliche Sicherheit
beim AusgieBen.

Sobald der Abdruck isoliert ist, kann das
Zahnfleischmaskenmaterial eingebracht
werden. Es ist darauf zu achten, dass
eine gleichmaBige Héhe besteht und zur
sicheren Verankerung zwei Drittel des
Kunststoffstumpfes (einschlieBlich Re-

tention/Schraubenkopf) herausragt. Die
Enden sind nach dem Aushérten zum
besseren Halt im Gips rechtwinklig mit
einem Skalpell abzuschneiden (Abb. 23
und 24). Mit einem feinen Pinsel und etwas
Spulmittel sind eventuelle Reste der
Zahnfleischmasken-Isolierung (Gi-Mask,
Colténe Whaledent) vorsichtig zu entfer-
nen, abschlieBend den Abdruck mehr-
mals mit klarem Wasser ausspdlen. In
bekannter Art und Weise wird der Ab-
druck ausgegossen (Abb. 25), anschlie-
Bend ein Split erstellt und getrimmt. Um
ein leichtes und exaktes Repositionieren
der Zahnfleischmasken-Anteile (Gi-Mask,
Colténe Whaledent) zu gewahrleisten,
mUssen diese nach dem ersten Abheben
bearbeitet werden. Hierbei sind mit einem
speziellen Fraser fur weichbleibende Sili-
konmaterialien (z.B. GSQ-Fraser, Komet
Dental) die Innenkanten abzurunden
(Abb. 26). Im weiteren Verlauf bringen wir
ein provisorisches Abutment zum Ver-
schrauben ein und blocken die verblie-
benen Austrittséffnungen groBzlgig aus
(Abb. 27). Mittels C-Plast (Candulor) wird
nun eine stabile, verwindungsfreie Biss-
schablone hergestellt und abschlieBend
ein idealisierter Wachswall mit Fixierungs-
rillen aufgebracht (Abb. 28). Entspre-

chend einer ersten Vorbissnahme kann
nunmehr die Unterkieferschablone,
gleichfalls verschraubt, lagerichtig her-
gestellt werden (Abb. 29).

Um dem Behandler den Ablauf mit dem
Gesichtsbogen zu erleichtern, stellen wir
ebenfalls eine verschraubte Bissgabel
(Abb. 30) her, bestlicken diese mit dem
A-Silikon Platinum 85 (Zhermack) und
lassen den Oberkiefer einbeiBen. Nach
dem Ausharten wird reduziert, vor allem
im Bereich der Heilungskappen. Bereits
zur Bissnahme haben wir auch eine ver-
schraubte, provisorische Aufstellscha-
blone hergestellt und anhand der provi-
sorischen Bissnahme eine erste Front-
aufstellung vorgenommen (Abb. 31). Eine
derartige Vorgehensweise erfordert einen
etwas hoheren Zeitaufwand, vermindert
aber letztendlich die Fehlerquote, bringt
bereits im Vorfeld gesicherte Informatio-
nen und spart somit Zeit in der weiteren
Ausfiihrung durch weniger Einproben
bzw. Umstellungen.

Aufstellung und
individuelle Abutments

Nach erfolgter Bissnahme wird zuerst
der Oberkiefer schadelbezogen artikuliert
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Abb.40: Extrem aufgeféchert nach labial. Abb. 41: Der Einschub wird festgelegt. Abb. 42: Vorfrasen der CastDesign™-Kunststoffkamine. Abb.43: Abutments
in Wachs aufgebaut. Abb. 44: Das Frasen in Wachs. Abb. 45: Kontrolle mit Platinumvorwall.

(Abb. 32) und anschlieBend der Gegen-
biss anhand der Bissschablonen einge-
stellt (Abb. 33). Bei der Bissnahme sind
vom Behandler auf dem Wachswall u.a.
die Mittellinie, Lachlinie, Lippenschluss-
linie einzuzeichnen. Um dies im weiteren
Arbeitsablauf zu fixieren und jederzeit
nachpriifen zu kénnen, fertigen wir ver-
schiedene Platinumvorwaélle (Abb. 34).
Die Einprobe des Frontsegmentes
ergab: Die Mitte liegt ca. 1mm zu weit
links, die Achsrichtung ist zu korrigieren
und gleichzeitig der 1. Quadrant auf
die Horizontale auszurichten (Abb. 35),
zudem den Zahnbogen ab den 3ern
enger gestalten und die Front insgesamt
wegen der Lippenfllle so weit wie mog-
lich retrudieren. Soweit die Anderungen
vollzogen sind, wird mittels Vorwall die
Front auf die definitive Aufstellschablone

Ubertragen (Abb. 36). Nunmehr erfolgt
die Aufstellung der unteren Front und

Abb. 44
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der Seitenzadhne in gewohnter Art und
Weise. Um die Platzverhéltnisse fur die
Unterkonstruktion im Auge zu behalten,
lassen wir den Randbereich in den kriti-
schen Regionen beim Oberkiefer u.a.
Regio 11 bukkal (Abb. 37) und Unter-
kiefer Regio 31/32 bukkal und lingual
(Abb. 38) frei. Soweit das endgiltige Re-
sultat erreicht ist, kénnen die Offnungen
verschlossen und sé@mtliche Bereiche
ausmodelliert werden. Mit einem was-
serfesten Filzstift ist der zur Verschrau-
bung herausnehmbare Zahn 15 mit
einem x gekennzeichnet. Die Ober-
flachenstruktur wirkt natirlich und die
Inzisalkanten sehr lebendig (Abb. 39),
insgesamt sind die Verschachtelungen
lebhaft, aber nicht Ubertrieben. Entspre-
chend erfolgt nunmehr eine Einprobe, in
der die Kosmetik und die Bisslage noch-
mals Uberprft werden. Im vorliegenden
Fall bestand nur eine minimale Abwei-

Abb. 45

chung beim Biss, die Kosmetik fand sei-
tens des Patienten und auch Behandler
nur positiven Zuspruch.

Somit konnte jetzt mit der Herstellung
der individuellen Abutments begonnen
werden. Verschiedene Vorwélle sind
unerlasslich, um die Platzverhaltnisse
exakt Uberprtfen zu kénnen. Beim Pala-
tinalvorwall zeigt sich die starke Auf-
facherung der Implantate nach labial
(Abb. 40). Mit dem Vorwall von bukkal
wird die Ausrichtung festgelegt. Hierbei
wird deutlich, dass die Kunststoffkamine
der CastDesign™-Abutments (Dentsply
Sirona Implants) ein exaktes Anliegen
des Vorwalls verhindern, d.h. der Ein-
schub muss sehr stark nach distal ver-
legt werden (Abb. 41). Um unndétige, zeit-
intensive Frésarbeiten zu vermeiden;
vor allem jedoch den Legierungseinsatz
s0 gering wie mdéglich zu halten, frésen
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Abb. 46: Angestiftet mit Kennzeichnung. Abb. 47: Ein perfekter Guss ohne Fehlstellen. Abb. 48: Im OK in Wachs gefrast. Abb. 49: Angestiftet im offenen Ring.
Abb. 50: Beeindruckend die Oberflachenglite und satte Farbe.

wir bereits die Kunststoffkamine der
angussfahigen Abutments vor. Mit dem
Fraser H364RXE (Komet Dental) l&sst
sich leicht und effizient die Ausrichtung
grob vorfrasen (Abb. 42). Nunmehr wird
mit Fraswachs die eigentliche Abut-
mentform komplettiert, besondere Auf-
merksamkeit ist hierbei bereits auf
einen perfekten Ubergang zur Gingiva
bzw. eine entsprechende Stufenaus-
formung im Randbereich (Abb. 43) zu
legen. AnschlieBend kann in Wachs ge-
frast werden, in den Bereichen der spa-
teren TK-Snap-Elemente (Si-tec) sollte,
so weit moglich, eine plane Flache fur
das angussfahige Element vorliegen
(Abb. 44). Eine laufende Kontrolle an-
hand der Vorwalle (Abb. 45) hilft, Fehler
zu vermeiden bzw. ausreichenden Platz
flr die Suprakonstruktion sicherzustel-
len. Um Verwechslungen auszuschlie-
Ben und schnell die richtige Lage beim

Reponieren zu gewahrleisten, haben
wir bukkal entsprechende Markierun-
gen analog zum Modellrand ange-
wachst. Im letzten Arbeitsgang werden
die Randbereiche unter dem Stereo-
mikroskop sorgféaltig auf etwaige Fehl-
stellen hin untersucht, es darf weder
eine Uberkonturierung zum Implantat-
sitz noch ein Randspalt vorhanden
sein. AbschlieBend werden die Objekte
grindlich von etwaigen Wachs- und
Fettresten gereinigt und angestiftet
(Abb. 46). Hierbei sollte der Schrauben-
kanal immer nahezu senkrecht in der
Muffel liegen, um Blasenbildung und
somit Gussperlen zu verhindern.

Die Haltezeit im Ofen ist bei individuellen
Abutments je nach Anzahl um mindes-
tens 15-30 Minuten zu verlangern, die
Endtemperatur um 50-70 Grad zu erh6-
hen, um ein sicheres Angief3en zu ge-

wahrleisten. Ausgebettet wird nur mit
Glanzstrahlperlen und minimalem Druck,
um Beschadigungen am Implantatsitz
zu verhindern. Nach dem Abs&uern zeigt
sich ein perfektes, homogenes Guss-
ergebnis, ohne Fehlstellen oder Makel
(Abb. 47). Der satte, warme Farbton und
die Oberflachengtite der Biolightlegie-
rung sprechen fur sich. Auch im Ober-
kiefer sind zwischenzeitlich die Markie-
rungen und Gusskanéle angebracht
(Abb. 48). Angestiftet im offenen Ring,
die Gussobjekte zur Muffelwand ausge-
richtet, um ein bestmdgliches Ergebnis
zu erzielen (Abb. 49). Auch hier zeigt sich
nach dem Ausbetten eine beachtliche
Gute ohne Fehlstellen (Abb. 50).

Im zweiten Teil beschaftigt sich Axel
MUhlh&user weiterhin mit den Sekun-
darteleskopen sowie den Tertidrkon-
struktionen der Versorgung.

INFORMATION

Axel Miihlhduser
Dentaltechnik GmbH
UlrichstraBe 35
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Axel Mihlhduser

TECHNIK

—Ine abnenmbare [otalsanierung
aut Implantaten — lell 2

TECHNIK Durch die gestiegene Lebenserwartung besteht bei dlteren Patienten mit keinem oder we-
nig Restzahnbestand vermehrt der Wunsch sowohl nach einer kosmetisch als auch einer funktio-
nell verbesserten Versorgung. Durch die Implantattechnik 14sst sich hier ein fehlendes oder geringes
Restzahnangebot entsprechend erweitern. Da festsitzende Versorgungen aber nicht immer madglich,
sinnvoll oder gar kontraindiziert sind, verbleibt letztendlich oftmals der abnehmbare Bereich, wie in
diesem Beitrag beschrieben. Nachdem im ersten Teil des Fachartikels (ZWL 4/2017) auf die Hintergriinde
des Patientenfalls, die Herstellung der Primérteile sowie der Modelle eingegangen wurde, stehen nun die

Sekundérteleskope und die Tertidrkonstruktionen im Fokus des Autors.

\[7/

Teil 1 (ZWL 4/17)

Abb. 1: Ausarbeiten mit dem blauen Polierrad. Abb. 2: Subgingivale Anteile poliert. Abb. 3: Kontrolle auf dem Modell. Abb. 4: Vorfrasen. Abb. 5: Feinfrésen.

Beim Ausarbeiten gehen wir immer
nach dem gleichen Prozedere vor: Ab-
trennen, Kontrolle unter dem Stereo-
mikroskop auf Fehlstellen beim Anguss
oder Gussperlen im Schraubenkanal
und das Einbringen der Polierhilfen.
Mit dem blauen Polierrad (Komet Den-
tal) lasst sich schnell und effizient ein
Mattglanz in den subgingivalen Berei-
chen herstellen (Abb. 1), die anschlie-
Bende Politur mittels Blrstchen/Polier-

paste und Schwabbel/Hochglanzpaste
geht sodann mehr als zlgig und leicht
vonstatten, das Ergebnis mit der
Argenco Bio Light-Legierung (ARGEN
Dental) ist beeindruckend (Abb. 2). Vor
dem Frasen der Abutments erfolgt
eine letzte Kontrolle auf dem Meister-
modell bei eingebrachter Zahnfleisch-
maske (Abb. 3).

Gefrast wird direkt auf dem Modell bei
abgenommener Zahnfleischmaske.

Hierdurch entfallen Ubertragungsfeh-
ler, zudem wird Zeit und Material ge-
spart. Mit dem Fraser (H364RXE,
Komet Dental) frdsen wir grob vor
(Abb. 4). Die grobe Verzahnung bringt
schnell und effizient bei 12.000/min
einen entsprechenden Materialabtrag,
dies spart Zeit und Kraft. Anschlie-
Bend erfolgt das Feinfrasen mit einem
Hartmetallfradser (H364RGE, Komet
Dental) ebenfalls bei 12.000/min (Abb. 5)

ZWL Zahntechnik Wirtschaft Labor - 5/2017
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Abb.6: Ausarbeiten der okklusalen Anteile. Abb.7: Fertige Argenco Bio Light-Abutments im OK mit prov. Kennzeichnung. Abb.8: Letzte Kontrolle der Platz-
verhdltnisse von labial ... Abb.9: ... und von lingual. Abb. 10: Das TK-Sortiment von Si-tec. Abb. 11: Schraubkandle verschlossen. Abb. 12: Angussfahiger
TK-Snap-Kasten fixiert. Abb. 13: Vollstandiger Patterniberzug. Abb. 14: Ausgearbeitet auf Stérke.

und Glatten bei geminderter Drehzahl
von rund 2.000/min. Ein noch feineres
Ergebnis wird mit einem &lteren Fra-
ser und der Hinzugabe von Frasol er-
reicht. AnschlieBend sind noch die
okklusalen Anteile mit einem Hartme-
tallfréser (z. B. H79EF, Komet Dental),
auszuarbeiten (Abb. 6). Die Okklusal-
flachen der Abutments mussen plan
und zum besseren Eingliedern fir den

Patienten angefasst werden. Bei den
Teleskopkronen ist zudem auf eine
Minimalstarke zu achten, um ausrei-
chende Verblendstarken zu erhalten.
Mit Polierwalzen wird nun der okklu-
sale Anteil schrittweise bis zum Hoch-
glanz verfeinert, die eigentlichen Frés-
flachen bleiben seidenmatt, um jeg-
liche unkontrollierte Veranderung durch
die Politur auszuschlieBen (Abb. 7).

Anhand der Vorwélle wird nunmehr
das endgultige Platzangebot kontrol-
liert. Im Oberkiefer sind die zervikalen
Anteile der Konfektionszahne, insbe-
sondere bei 11 und 23, die Problem-
zonen (Abb. 8). Im Unterkiefer sieht es
etwas entspannter aus, lediglich ok-
klusal bei Teleskop 45 ist das Platz-
angebot fur die Verblendung etwas
gering (Abb. 9).

ZWL Zahntechnik Wirtschaft Labor - 5/2017
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Abb. 15: Offnungen nach dem Ankdrnen verschlossen.
Abb. 16: Implantatschtirzen anmodelliert.

Abb. 17: Gusskandle angewachst.

Abb. 18: Anstiften der OK-Abutments ...

Abb.19: ... und UK-Abutments im offenen Ring.
Abb.20: Das Ergebnis ist sowohl im OK ...

Sekundérteleskope und
Teleskopkronensysteme

Wie bereits eingangs erwahnt, arbeiten wir seit vielen
Jahren bei sémtlichen Implantat-, Tele- oder Steg-
arbeiten grundséatzlich Teleskopkronensysteme (TK-
Snap-System®, Si-Tec) ein, jedoch rein prophylaktisch
als sogenannte ,Schiéfer”. Sollte eines Tages wider Er-
warten doch einmal der eine oder andere Pfeiler aus-
fallen und hierdurch notwendige Friktionsflachen ver-
loren gehen oder sich im Laufe der Jahre, vor allem bei
minimalen Frasflachen, die Friktion nachlassen, kann
die Funktion durch einfaches Einklipsen der Elemente
(Si-Tec) wiederhergestellt werden. Bezogen auf die
Gesamtkosten und den Nutzen sind die Mehrkosten
im Vergleich eher unerheblich. Das TK-Sortiment ist
breit gefachert, ob eckig oder rund, und fur jede An-
wendungsart geeignet, verschiedenste Einsatze run-
den das Angebot ab (Abb. 10). Personlich liegen uns
die TK-Snap-Elemente besonders am Herzen. Soweit
jedoch am Priméarteil aufgrund der Materialstarke
keine Retentionsmulde eingeschliffen werden kann,
bieten die kompatiblen TK-Fric-Einsatze hier mit den
unterschiedlichen Retentionsstarken (weiB = leichte,
gelb = mittlere und rot = starke Friktion) genigend
Maglichkeiten. Die Anfertigung der Sekundértele-
skope erfolgt auf den Polierhilfen. Zuerst missen die
Schraubenkanale der Abutments mit Wachs dicht ver-
schlossen werden (Abb. 11). Dann sind die angussfa-
higen TK-Snap-Kasten mit einer geringen Menge Pat-
tern auf dem abgeflachten Implantatteil zu fixieren
(Abb. 12), es darf jedoch kein Pattern in den Kasten
hineinfliesen. Durch eine etwas dickere Konsistenz
oder vorab langeres Quellen kann dies wirkungsvoll
verhindert werden. Folgend wird schrittweise mit
Pattern komplettiert (Abb. 13), kleinere Portionen mit
Zwischenhartung bringen ein besseres Ergebnis und
weniger Verzug. Nach der Aushartung erfolgt das
Rickschleifen auf Mindeststérke, ein erstes Abheben
und die Kontrolle der TK-K&sten auf eventuelle Pattern-
anteile, die ggf. sorgféltig entfernt werden mussen.
AbschlieBend wird mit einem spitzen Instrument durch
die kreisrunde Offnung der Radius fiir die spétere Lage
der Retentionsmulde angekdrnt (Abb. 14). Nach dem
Abheben und Reponieren sowohl der Abutments als
auch Patternképpchen miissen die Offnungen der TK-
Snap-Kasten vorsichtig mit Wachs verschlossen wer-
den (Abb. 15), es darf jedoch kein Wachs in den Kas-
ten hineinflieBen, da er sonst unbrauchbar wirde.
Hilfreich sind hierbei glatte Modellierplatten aus der
Modellgusstechnik mit 0,3mm Starke. Um bei der
Fertigstellung einen klar definierten und sauberen
Ubergang der Teleskope zum rosa Kunststoff zu erhal-
ten, modellieren wir zirkuldr eine sogenannte Implan-
tatschirze basal (Abb. 16), gleichzeitig werden die
Patternk&ppchen vor allem in den Kantenbereichen



Abb.21: ... als auch UK perfekt.

Abb.22: Wax-up der Sekundérteleskope.

Abb. 23: Reduziert zur Vollverblendung.

Abb. 24: Angestiftet mit Retentionsperlen.

Abb. 25: Der Argenco Bio Light-Guss spricht fiir sich.

Abb. 26: Passungskontrolle bei abgenommener Zahnfleischmaske.

minimal mit Wachs verstarkt. Fir die Modellation der
Sekundarteleskope haben wir die Wartezeiten bis zum
Guss der Abutments vorgesehen. Entsprechend des
Unterkiefers sind auch im Oberkiefer die Implantat-
schirzen anmodelliert und Gusskanale angewachst
(Abb. 17). Angestiftet wird wie gewohnt im offen Ring,
sowohl die Oberkieferabutments (Abb. 18) als auch
die Unterkieferabutments (Abb. 19). Aufgrund der
spéateren Klebeverbindung bzw. Uberkonstruktion
dirfen keine Retentionsperlen verwendet werden.
Eingebettet und gegossen wird im Speedverfahren.
Ausgebettet wird mittels Glanzstrahlperlen. Nach dem
Absauern und Abdampfen zeigt sich sowohl fir den
Oberkiefer (Abb. 20) als auch Unterkiefer (Abb. 21) ein
glatter, homogener Guss.

Zwischenzeitlich sind die Abutments entfernt und die
Aufstellungen reponiert. Im Bereich der Teleskopkro-
nen ist die Aufstellschablone stark zu reduzieren, um
gentigend Platz fur die Modellation zu schaffen. Ein
Wax-up hilft bei der Kontrolle der Platzverhaltnisse
und Ausformung der Gerlistmodellation (Abb. 22). Ab-
schlieBend erfolgt das Cut-back zum eigentlichen,
vollverblendeten GerUst. Hierbei ist auf eine ausrei-
chende Stabilitdt zu achten; eine okklusal hdcker-
unterstizende Ausformung sollte, soweit aus Platz-
grinden maoglich, forciert werden. Zwei Stegstummel
vervollstandigen die Modellation und bringen eine
sichere und stabile Verbindung zum Modellgussgerust
(Abb. 23). Angestiftet im offenen Ring, Makroreten-
tionsperlen bringen zusétzlich zum chemischen Haft-
verbundsystem ein Optimum an Verbund von Metall
und Komposit (Abb. 24). Auch hier zeigt sich nach
dem Speedguss mit der Argenco Bio Light-Legierung
und dem Ausbetten ein perfektes Ergebnis ohne Fehl-
stellen (Abb. 25). Die Oberflachenglte ist beeindru-
ckend, der satte, warme Goldfarbton spricht flr sich.
Nach dem Abtrennen werden die Innenbereiche unter
dem Stereomikroskop akribisch auf eventuelle Guss-
perlen hin untersucht und diese ggf. beseitigt. Jetzt
wird einzeln die Passung kontrolliert und, soweit not-
wendig, die Friktion eingestellt. Bei derartigen Gussen
ist hier aber fast keine Nacharbeitung notwendig.
Auch das Ausarbeiten beschrankt sich lediglich auf
ein Glatten mit dem Silikonpolierer. Bei abgenom-
mener Zahnfleischmaske wird die Passung im Ver-
bund kontrolliert (Abb. 26), hierbei darf kein Schaukel-
effekt bestehen und alle Rander muissen anliegen.

Im weiteren Ablauf sind die Teleskopkappchen ab-
zutrennen und die Innenbereiche unter dem Stereo-
mikroskop auf eventuelle Fehlstellen oder Gussperlen
hin zu untersuchen und diese ggf. sorgféltig zu entfer-
nen. Folgend wird die Passung Uberprift und die Frik-
tion eingestellt. Bei richtig eingestellter Einbettmasse
durfte hier jedoch keine groBe Nachbearbeitung not-

TECHNIK
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Abb. 31

Abb. 33 Abb. 34

Abb.27: Passung der Abutments und Sekundarteile. Abb. 28: Ausarbeiten der basalen Anteile mit Mikropolierern. Abb. 29: Parallelisieren der AuBenfldchen im

UK ... Abb.30: ... und OK samt Kastenanteile. Abb.31: Unterlegt und Distanzlack aufgetragen. Abb.32: Doublieren mit Elite Double Fast. Abb.33: Der
Modellguss im Oberkiefer ... Abb.34: ... und Unterkiefer zum Uberbetten.
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wendig sein und eine optimale Pas-
sung vorliegen (Abb. 27). Im letzten Ar-
beitsgang werden die basalen Anteile
der Implantatschirzen mittels Mikro-
polierern (z.B. 9646, 9648 und ab-
schlieBend 9649, Komet Dental) aus-
gearbeitet (Abb. 28) und auf Hochglanz
poliert; ein leichter Abstand zur
Schleimhaut ist hierbei anzustreben,
um eventuellen Druckstellen entgegen-
zuwirken.

Tertidrkonstruktion
und Verklebung

Um bei der Tertidrkonstruktion einen
moglichst geringen Aufpassaufwand zu
erreichen und zudem einen dinnen,
gleichmaBigen Klebespalt, frasen wir
die Teleskopkappchen minimal an, im
Unterkiefer zudem die beiden Steg-
stummel (Abb. 29). Entsprechen wird
im Oberkiefer verfahren, auch die Aus-
buchtungen der TK-Kéasten sind paral-
lelisiert (Abb. 30). Im weiteren Ablauf
sind die basalen Anteile wie im Modell-
guss Ublich mit Vorbereitungswachs zu
unterlegen. Um fUr den Klebespalt aus-
reichend Spiel zu haben und nicht un-
nétige Aufpassarbeiten zu provozieren,
empfiehlt es sich, die Sekundartele-
skope minimal mit Wachs oder, wie hier
geschehen, mit einem leicht entfern-
baren Cement-Spacer bzw. Stumpflack

TECHNIK

mehrmals zu Uberziehen (Abb. 31).
Beim eigentlichen Dublieren bevorzu-
gen wir Elite Double Fast (Zhermack)
wegen der sehr kurzen Abbindezeit,
trotzdem ist das Ergebnis sehr zeich-
nungsscharf und absolut dimensions-
stabil (Abb. 32). Nach den bekannten
Regeln der Modellgusstechnik erfolgt
die Modellation. Soweit es die Platzver-
héltnisse zulassen, verwenden wir auch
im Oberkiefer die stabileren Unterkiefer-
retentionen und verstarken diese noch
mit einem Wachsdraht, um eine absolut
verwindungssteife Konstruktion zu er-
halten. Flr das Verkleben muss im ok-
Klusalen Bereich jeweils eine Offnung
verbleiben (Abb. 33), im Unterkiefer
sind zusatzlich die Stegstummel okklu-
sal wachsfrei zu halten (Abb. 34). Um
einen bestmoglichen Haftverbund zu
erreichen, bringen wir im Bereich der
Teleskope noch zusétzlich Retentions-
perlen auf.

Nach dem GieBBen und Ausbetten wer-
den die Gusskandle abgetrennt und im
Unterkiefer sowohl die Teleskopkapp-
chen als auch Stegstummel aufge-
passt. Hierbei muss eine ausreichende
Spielpassung fur das Verldten und
spatere Verkleben vorliegen. Anschlie-
Bend werden nach dem Fixieren die
Stegstummel mit der Tertidrkonstruk-
tion verlotet. Bereits vor dem Absduern

und Abstrahlen zeigt sich eine stabile,
perfekte Lotung (Abb. 35). Aufgrund
des besseren Handlings verschleifen
wir erst jetzt die Gusskanale und arbei-
ten das Gerust aus, zum Schluss wird
nochmals Sitz und Spielpassung im
Bereich der Teleskopkappchen kontrol-
liert. Mit den kreuzverzahnten NEX-
Frasern (Komet Dental) geschieht dies
effizient und sicher, trotz maximaler Ab-
tragleistung wird eine glatte Oberflache
erzielt, die Standzeiten sind enorm.
Entsprechend erfolgt das Ausarbeiten
im Oberkiefer (Abb. 36); in Bereichen
mit geringem Platzangebot, wie bei
21/23 labial ersichtlich, sind die Reten-
tionsperlen partiell ganzlich zu entfer-
nen. Vor dem Verkleben sind nochmals
die Platzverhaltnisse labial im Teleskop-
bereich zu kontrollieren (Abb. 37), zu
beachten ist hierbei, dass diese durch
die Opakerschicht noch zusatzlich
verringert werden. Entsprechend wird
mit dem Palatinalvorwall verfahren, in
dieser Ansicht sind gut die neuralgi-
schen Bereiche 21 und 23 zu erkennen
(Abb. 38).

Vor dem Verkleben wird nochmals die
ausreichende Spielpassung Teleskop
zu Terti&rkonstruktion Uberprift. An-
schlieBen mussen die Teleskopkapp-
chen gereinigt, entfettet und der defi-
nitive Sitz der einzelnen Kappchen

Abb. 37

Abb. 39

Abb. 35: Retentionen mit dem Teleskopblock verldtet. Abb. 36: Schnelles und effizientes Ausarbeiten. Abb. 37: Kontrolle der Platzverhéltnisse von labial ...
Abb.38:... und von palatinal. Abb. 39: Nach dem Sdubern letzte Passungskontrolle einzeln.
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Abb.40: Képpchen und Suprakonstruktion sandgestrahlt. Abb. 41: Haftvermittler aufgebracht. Abb.42: Suprakonstruktion mit Tertidrkonstruktion im OK ...
Abb.43: ... und UK verklebt und ausgehértet. Abb. 44: Klebe- und Lotstellen im UK. Abb. 45: Kontrolle der Platzverhéltnisse zu den Zahnen.

kontrolliert werden (Abb. 39). Sodann
sind die gesamten Klebeflachen sorg-
faltig sandzustrahlen (Abb. 40), verblie-
bene Strahlreste sind mit einem Pinsel
oder Druckluft zu entfernen, hierbei ist
vor allem bei den Innenflachen der Te-
leskopkappchen akribisch zu verfah-
ren. Jetzt wird dinn und gleichm&Big
der Haftvermittler sowohl auf die Kle-
beflachen der Tertidrkonstruktion als
auch auf die Klebeflachen der Sekun-
darteleskope aufgetragen, eine gleich-
maBig dunkle Verfarbung dient der
Kontrolle (Abb. 41). Um beim Verkle-
ben bei Freiendsatteln einen sicheren
Abstand zum Modell zu gewahrleisten,
empfiehlt es sich, hier punktuell etwas
Vorbereitungswachs zu unterlegen.
Nach dem AblUften werden sowohl die

Innenflachen der Tertidrkonstruktion
als auch AuBenflachen der Sekundar-
teile gleichmaBig mit dem Dualzement
benetzt. Das Eingliedern muss gleich-
maBig und langsam erfolgen, damit
der Kleber sich gut verteilen kann und
Uberschiisse an den okklusalen Off-
nungen austreten kdnnen (Abb. 42). Es
ist darauf zu achten, dass samtliche
Bereiche der basalen Schirzen zirkular
mit Dualzement gefasst sind, zudem
ausreichend Kleber an den okklusalen
Offnungen ausgetreten ist. Auch im
Unterkiefer zeigt sich eine ausrei-
chende Klebermenge (Abb. 43). Nach
dem Ausharten und Abheben werden
die basalen Anteile kontrolliert (Abb. 44)
und, soweit vorhanden, Uberschissiger
Zement entfernt. In dieser Ansicht sind

beim genauen Betrachten auch schon
die grazilen und makellosen Lotverbin-
dungen zu erkennen. Jetzt sind noch
die Kleberuberschisse okklusal und
basal mit einem kreuzverzahnten Fréa-
ser zu entfernen und die Gesamtpas-
sung zu Uberprifen. Soweit notwendig,
sollite nunmehr die Friktion abschlie-
Bend eingestellt werden. Besonderes
Augenmerk ist jetzt auf den Sitz der
Vorwalle mit Prothesenz&hnen zu legen.
Der Vorwall muss perfekt sitzen, es
muss wegen der Opakerschicht aus-
reichender Abstand zwischen den
Z&hnen und dem GerUst vorhanden
sein (Abb. 45), jeglicher Frihkontakt
fuhrt unweigerlich zu Anderungen der
Lage, d.h. letztendlich der Zentrik und
sogar der Kosmetik.

ZWL Zahntechnik Wirtschaft Labor - 5/2017



Abb. 47

Abb.46: Die Einsetzhilfen je Kieferhélfte. Abb.47: Einsetzhilfe zum
Teleskop.

Um dem Behandler das lagerichtige Eingliedern der
Abutments zu erleichtern, fertigen wir Einsetzhilfen an.
Im Oberkiefer sind diese je Quadrant verblockt (Abb. 46),
die Markierung erfolgt analog zur Modellanzeichnung.
Entsprechend wird im Unterkiefer verfahren, bei der
Verbindung zum Pfeilerteleskop ist es ausreichend, nur
die halbe distale Flache zu fassen (Abb. 47). Nach dem
Anfertigen der Einsetzhilfen kénnen die Abutments
noch mit einem feinen Rosenbohrer bukkal analog der
Modellzeichnung/Einsetzhilfen dauerhaft gezeichnet
werden.

Im dritten Teil folgt in der ZWL 6/17 nunmehr die letzte,
finale Einprobe samtlicher Abutments, Teleskopkronen,
Suprakonstruktion und Aufstellung.
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TECHNIK

—ine abnenmbare lotalsanierung
auf Implantaten — lell 3

TECHNIK Durch die gestiegene Lebenserwartung besteht bei dlteren Patienten mit keinem oder wenig Restzahnbestand vermehrt
der Wunsch sowohl nach einer kosmetisch als auch einer funktionell verbesserten Versorgung. Durch die Implantattechnik 1&sst
sich hier ein fehlendes oder geringes Restzahnangebot entsprechend erweitern. Da festsitzende Versorgungen aber nicht immer
maglich, sinnvoll oder gar kontraindiziert sind, verbleibt letztendlich oftmals der abnehmbare Bereich, wie in diesem Beitrag.

In den ersten beiden Teilen (Ausgabe 4/2017 und 5/2017) ging der Autor auf die Herstellung der Primar- und Sekundérteile
sowie die Tertidrstrukturen einer Patientenversorgung ein. Nun stehen die Fertigstellung der Prothese sowie die Einprobe im

Vordergrund.

Teil 1 (Ausgabe 4/2017)

Teil 2 (Ausgabe 5/2017)

Finale Einprobe und Fertigstellung

Bei der finalen Einprobe gehen wir ge-
trennte Wege fiir die Kosmetik und die
Funktion. Auf den verschraubten Auf-
stellschablonen erfolgt die definitive

Aufstellung mit allen bisherig gewon-
nenen Erkenntnissen und Anderungen.
Gleichzeitig wird in dieser Sitzung die
Passung und der Sitz der Unterkonstruk-
tion gepruft. Aus unserer Sicht ist eine
reine GerUstanprobe ohne Zahne hier
von Vorteil. Der Behandler hat unein-
geschranktes Sichtfeld und kann somit
die Endposition und den Sitz bestmdg-
lich prifen. Zudem kann bereits die
Friktion sicher Uberprift werden, bei
bestem Grip und ohne die Gefahr, dass
beim Abheben die Wachsaufstellung
verandert wird. Im vorliegenden Fall war

der Patient mit der Kosmetik mehr als
zufrieden, bereits die Einprobenausfor-
mung empfand er als sehr angenehm.
Es bestanden keinerlei Bissabweichun-
gen und der Sitz bzw. die Friktion der
GerUstkonstruktion war beeindruckend
und perfekt. Entsprechend konnte
nunmehr die Fertigstellung erfolgen.

Zur Fertigstellung werden die Prothe-
senrander der Aufstellschablone allsei-
tig festgewachst und der Prothesen-
korper fein ausmodelliert (Abb. 1), im
Bereich der Pfeilerzéhne ist im UK grof3-

Abb. 1: Ausmodelliert zur Fertigstellung. Abb. 2: Palatinal mit Ergénzungen. Abb. 3: Der zweiteilige Platinumvorwall. Abb. 4: Hochglanzfldchen mit Schutzlack abgedeckt.
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zlgig auszublocken, damit Platz fur die
Sekundérteleskope besteht. Palatinal
wird etwas groBzligiger und breiter aus-
modelliert, um ausreichend Platz fur das
GerUst sicherzustellen (Abb. 2). Die ei-
gentliche Form ergibt sich sodann auf-
grund der Platzverhaltnisse beim Ausar-
beiten bzw. einem zungenfreundlichen
Ubergang zur Schleimhaut. Mit einem
zweiteiligen Vorwall (aus Platinum 85,
Zhermack) erfolgt die eigentliche Fertig-
stellung im Oberkiefer. Vorab sind retral
zwei Einlauftrichter anzubringen. Hierbei
wird zuerst der bukkale Bereich fixiert,
oral bis knapp Uber die Prothesenzéhne
hinweg. Nach dem Ausharten kann der
Ubergang ideal beschnitten, mit Fixie-

TECHNIK

rungskerben versehen, isoliert und der
palatinale Bereich mit Platinum ergénzt
werden (Abb. 3). Bis zum Aushéarten be-
ginnen wir mit dem Opakern der Ge-
rUstkonstruktion. Vor dem Sandstrahlen
sind die basalen Hochglanzflachen mit
einem Silikonschutzlack abzudecken
(Abb. 4). Entsprechend den Angaben
des Haftverbundsystems wird anschlie-
Bend sandgestrahlt, der Silkkonschutz-
lack abgezogen und der Haftvermittler
aufgebracht (Abb. 5). Nunmehr wird der
Opaker aufgetragen, die erste Opaker-
schicht darf keinesfalls deckend sein.
Nach dem Zwischenharten erfolgt
schrittweise der deckende Opaker-
auftrag (Abb. 6).

Zwischenzeitlich sind auch die Modelle
samt Vorwallen in warmem Wasser ge-
wassert, hierdurch werden die Ent-
nahme der einzelnen Zéhne und die
Entfernung des Wachses erleichtert. Im
Zahnsieb kénnen diese dann ohne die
Gefahr der Verwechslung abgebriht
und abgedampft werden (Abb. 7). An-
schlieBend schleifen wir noch, soweit
es die Platzverhéltnisse erlauben, me-
chanische Retentionen ein, strahlen die
basalen und zervikalen Bereiche an
und bringen den Haftvermittler auf.
AbschlieBend werden die Zahne mit
einem ,Hauch“ Sekundenkleber wieder
in den Vorwall reponiert (Abb. 8). Be-
achtenswert die stellenweise minimalen

Abb.5: Alle Bereiche sandgestrahlt. Abb. 6: Rosa Opakert. Abb. 7: Z&hne abgebriiht, das Zahnsieb verhindert Verwechslungen. Abb. 8: Mit Retentionen, sand-
gestrahlt und Haftvermittler aufgetragen. Abb. 9: Das AESTHETIK Blue Set. Abh. 10: AESTHETIC Blue Autopolymerisat ist eingebracht.
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Abb. 11: Milheloses Ausbetten ohne Fehistellen oder Riickstande. Abb. 12: Rosa Wachs hat die Verblendflachen geschiitzt. Abb. 13: Das grobe Ausarbeiten.
Abb. 14: Der Dualfréser spart lastigen Werkzeugwechsel. Abb. 15: Ein ansprechendes Ergebnis nach dem Schmirgeln. Abb. 16: Die Gaumenstruktur ist weiter-
geflihrt. Abb. 17: Die zungenfreundliche Ausformung. Abb. 18: Vorbereitet zum Verblenden. Abb. 19: Sandgestrahlt. Abb. 20: Haftvermittler aufgebracht.
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Platzverhaltnisse bei 24 und zervikal
im Frontbereich. In diesem Stadium
muss nochmals nacheinander eine
letzte Kontrolle mit dem opakerten
GerUst und dem Labialvorwall und Pa-
latinalvorwall erfolgen, es darf keinerlei
Kontakt zu den Prothesenzéhnen be-
stehen. Die eigentliche Fertigstellung
erfolgt mit wenigen, aber effizienten
Komponenten: das Aesthetic Blue Set
(Candulor) in der Farbstellung F34 (ori-
ginal pink geadert), das Isoliermaterial
ISO-K (Candulor) und entsprechende
Anrtihrbecher (Abb. 9). Wenn die Mo-
delle gereinigt sind, wird ausgeblockt,
gewassert und isoliert. Soweit partiell
mit Wachs ausgebockt wird, sind auf
diesen Bereichen lIsolierriickstande
sorgfaltig vorab zu entfernen, um Nach-
teile in der spateren Kunststoffober-
flache wirkungsvoll zu verhindern. So-
dann wird die GerUlstkonstruktion
eingegliedert, ein feiner, zirkularer Ring
aus Vaseline entlang der Implantat-
schirzen schitzt diese vor dem Kunst-
stoff und dichtet die Teleskopkronen
ab. AbschlieBend werden die beiden
Vowallhalften im Oberkiefer auf dem
Modell und gegenseitig mittels einem
Tropfen Sekundenkleber fixiert. Die Fer-
tigstellung mit Aethetik Autopolymerisat
(Candulor) erfolgt in bekannter Art und
Weise, ein intensives Durchmischen fiir
20 bis 30 Sekunden ist hierbei beson-
ders wichtig und eine abschlieBende
Ruhezeit von rund 15 Sekunden lasst
eventuell vorhandene Blaschen aufstei-
gen. Beim Einbringen ist darauf zu ach-
ten, dass hier langsam und gleichmé&Big
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eingeflllt wird, um ein sicheres Entwei-
chen der vorhandenen Luft in der ge-
geniiberliegenden Offnung zu gewahr-
leisten (Abb.10). Das Ergebnis im
Oberkiefer ist ohne Blasen oder Fehl-
stellen, die Oberflache detailgetreu und
glatt (Abb. 11). Auch im Unterkiefer ein
schones Ergebnis, gut zu erkennen
sind mesial und distal die rosa Wachs-
anteile vom Ausblocken der Teleskop-
kronen (Abb. 12).

Vor dem Abheben der Prothese sind un-
bedingt die Zentrik sowie Laterusion/
Protrusion exakt einzuschleifen. Aus-
gearbeitet wird nach bekannter Art und
Weise. Beim Ausarbeiten besonders
hilfreich und zeitsparend: Ein Spezial-
fraser fUr Kunststoff (H251 ACR, Komet
Dental) und ein Dualfraser (H251 EQ,
Komet Dental). Mit dem Kunststofffraser
kann besonders effizient ein grober Ab-
trag erledigt werden (Abb. 13). Mit dem
Dualfraser lasst sich im vorderen Be-
reich durch die feine, aber schnittfreudige
Verzahnung der Zahnfleischsaum schon
ausarbeiten, der hintere Bereich ist fur
die groberen Arbeiten wie Pressfah-
nen, Randbereiche etc. vorgesehen
(Abb. 14) — ein lastiger und zeitintensi-
ver Werkzeugwechsel wird deutlich ge-
mindert. Die kreuzverzahnten Rosen-
bohrer (H71EF, Komet Dental) runden
unser Ausarbeitungsset ab. Abschlie-
Bend schmirgeln wir die Prothesen in
altbewahrter Manier. Bereits jetzt zeigt
sich ein ansprechendes Ergebnis
(Abb. 15), der Polieraufwand wird hier
sicher nicht sehr hoch und zUgig von-

stattengehen. Von palatinal gut zu er-
kennen ist die zungenfreundliche Aus-
formung, die Gaumenfalten sind im Pro-
thesenkdrper weitergefihrt (Abb. 16).
Auch im Unterkiefer wurde versucht, so-
weit bezlglich der Aufstellung mdoglich,
die Ausformung entsprechend dem
verbliebenen Bereich anzupassen bzw.
flieBende Ubergange zu realisieren
(Abb. 17). Die Politur erfolgt erst nach Fer-
tigstellung der Kompositverblendungen.

Kompositverblendungen

Vor dem eigentlichen Verblenden sind
die Platzverhaltnisse und das GerUst
nochmals zu kontrollieren. Besonderes
Augenmerk sollte auf die Reduktion der
Retentionsperlen, die okklusalen Platz-
verhaltnisse, einen gleichmaBig ausge-
arbeiteten Goldrand und einen ausrei-
chenden Abstand zum rosa Kunststoff-
sattel gelegt werden (Abb. 18). Nun-
mehr sind die Verblendflachen mit Alu-
miniumoxid 50—-120p bei maximal 2 bar
Druck abzustrahlen (Abb. 19), anschlie-
Bend darf das GerUst nicht mehr ab-
gedampft werden, um einen sicheren
Haftverbund sicherzustellen. Uber-
schissiger Strahlsand kann mittels
einem feinen Pinsel oder Druckluft ent-
fernt werden. Im weiteren Ablauf wird
der Metallprimer in einer dinnen
Schicht aufgetragen, eine Pflitzenbil-
dung ist unbedingt zu vermeiden. Als
visuelle Kontrolle dient eine gleichma-
Bige, dunkle Abténung (Abb. 20). Der
ersten Opakerschicht des dualhérten-
den Materials (Licht und Hitze) kommt

Abb. 21: Erste diinne Opakerschicht. Abb.22: Zahnhals dunkel abgetont. Abb. 23: Vollstdndiger Opakerauftrag. Abb. 24: Hals- und Dentinmasse bukkal.
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Abb. 25: Lingual und okklusal vervollstandigt. Abb.26: Laufende Kontrolle im Artikulator. Abb. 27: Farbliche Akzentuierungen. Abb. 28: Vollstandiger
Schneidemassenauftrag. Abb. 29: Vergitung im Curing Unit bei Hitze, Druck unter Schutzgas. Abb. 30: Ausarbeiten mit Texturmarker Silver. Abb. 31:
Spaltfreier Sitz der Abutments.

fur einen sicheren Haftverbund eine
besondere Bedeutung zu. Diese darf
keinesfalls deckend sein, der Auftrag
erfolgt entsprechend einem ,Washopa-
kerauftrag” in der Keramik (Abb. 21).
Ausgehéartet wird mit einer geeigneten
Lichtquelle fiir 40 Sekunden je Schicht.
Je nach Erfordernis kann im Hals- und/
oder Interdentalbereich mit einem
dunkleren Opaker oder durch Bei-
mischen der Zervikal-Intensivfarbe zu-
satzlich abgetdnt werden (Abb. 22).
AbschlieBend erfolgt der vollstandige,
deckende Opakerauftrag (Abb. 23) und
die Aushartung mittels Licht. Zusatzlich
erfolgt bei diesem Material eine Zwi-
schenhértung auf dem Modell mit dem
Kerr Curing Unit fUr zehn Minuten bei
140 Grad (ohne Schutzgas), um bereits
in diesem Stadium eine sichere Tiefen-
durchhartung zu gewéhrleisten und
eine mogliche Schlierenbildung beim
Schichten vollig auszuschlieBen. Kei-
nesfalls darf dies unter Stickstoffatmo-
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sphére geschehen, da ansonsten die
fr den weiteren Haftverbund notwen-
dige Dispersionsschicht zerstort wirde.
Gleichfalls wirde eine langere Polyme-
risationszeit als zehn Minuten die Dis-
persionsschicht schadigen. Nach dem
AbkUhlen erfolgt das Applizieren der
Halsmasse, die Schichtung je nach ge-
winschter Wirkung verlaufend oder
scharf abgegrenzt und der bukkale
Dentinauftrag (Abb. 24). Um eine ex-
akte Farbreproduktion zu den Prothe-
senzahnen zu erreichen, darf im Hals-
bereich kein Schneidemassentberzug
vorhanden sein. Durch eine leichte
Uberkonturierung des Dentinkerns im
Bauchbereich I18sst sich dies wirkungs-
voll verhindern. Nach dem Zwischen-
harten mittels Licht erfolgt die Schich-
tung der okklusalen/lingualen Bereiche
(Abb. 25). Hierbei ist eine stetige Kon-
trolle mittels Gegenbiss vorzunehmen
um Fehlschichtungen zu vermeiden
(Abb. 26). Mittels Intensivmassen und/

oder Intensivfarben erfolgt die Individu-
alisierung der Verblendung (Abb. 27).
Hierbei ist zu beachten, dass dunklere
Farben langer mittels Licht polymeri-
siert werden mussen, um eine sichere
Durchhartung zu gewahrleisten und
spatere Schlieren beim Schichten zu
verhindern. AbschlieBend erfolgt der
Schneidemassenauftrag (Abb. 28), auch
hier nach gewohntem Schema: Zuerst
gesamte Bukkalflachen, dann eine Zwi-
schenhértung und zuletzt die okklusa-
len/lingualen Bereiche mit Schlusspoly-
merisation. Letztendlich entscheidend
fUr die besondere Gite dieses Materials
ist aber die 20-minUtige VergUtung
bzw. Endpolymerisation auf dem Mo-
dell im Curing Unit (Abb. 29) unter Hitze
(140 Grad), Druck (5,5 bar) und Schutz-
gas (Stickstoffatmosphéare). Hieraus re-
sultieren die wesentlichen Vorztige von
Premise Indirect (Kerr Dental) bezuglich
Harte, Polymerisationsrate und Plaque-
affinitat.
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Abb.32: Perfekte Innenflachen.

Abb. 33: Bestmdgliche Teleskoppassung.

Abb. 34: TK-K&sten bei 36, 44, 45 und 46.

Abb. 35: Abutments und Primérteleskope im Spiegel.
Abb. 36: Die Retentionsmulden sind eingeschliffen.

Ausarbeiten und Politur

Nachdem das Modell und die Prothese langsam ab-
gekuhlt sind, kann in gewohnter Art und Weise aus-
gearbeitet werden. Wir verwenden hier nur kreuzver-
zahnte bzw. schneidende Fraser. Grobe diamantierte
Fraser kdnnen die Nanoflllstoffe an der Oberflache
zertrimmern und fUhren zu einem erhdhten Polier-
aufwand bzw. schlechterem Polierergebnis mit erhoh-
ter Plaqueaffinitat. Unser Sortiment zum Ausarbeiten
erstreckt sich auf wenige, aber sehr effiziente For-
men, im Kompositbereich sind vor allem die Fraser
aus der UK-Serie (fur Keramik und Komposit) mit
ihrer Schnittfreudigkeit und gleichzeitig hoher Ober-
flachengute unser Favorit (Abb. 30). Das Ausarbeiten
unter Silberpuder ist flir uns obligatorisch und zeigt
deutlich die Form und Struktur. Nach dem grindli-
chen Reinigen sind noch die Ubergange Verblendung
zum Sattel mit Aesthetik Autopolymerisat (Candulor)
anzutragen und auszuarbeiten. Nunmehr kann die
Politur der Verblendungen als auch Prothesenanteile
erfolgen, wie gewohnt von grob nach fein. Zuerst an
der Poliereinheit mit Birste/Bims, Blrste/Poliermittel
und zuletzt Schwabbel/Poliermittel. Jedoch ist dies
fir Kompositverblendungen nicht ausreichend. Um
hier langfristig ein positives Plaqueverhalten zu errei-
chen, muss die Schlusspolitur unter dem Stereo-
mikroskop unter Verwendung von Robinsonburst-
chen und Diamantpolierpaste vorgenommen wer-
den. Nur unter dem Mikroskop lassen sich feinste
Kratzer erkennen und beseitigen oder auch tiefe Stel-
len der Strukturierung bzw. Interdentalbereiche ge-
wissenhaft auspolieren. Bei der abschlieBenden
Reinigung sollte, um eine Beschadigung der Kunst-
stoffmatrix sicher auszuschlieBen, auf den Einsatz
eines Dampfstrahlers verzichtet und lediglich mit
Bursten, Ultraschall und Reinigungskonzentrat gear-
beitet werden.

Das Ergebnis

Im Spiegel mit individuellen Abutments zeigen sich
neben der hervorragenden Passung Primar- zu Se-
kundarteilen auch die interessante Frontgestaltung
(Abb. 31). In der Ansicht ohne Abutments wird die
Oberflachengtite der Innenflachen ersichtlich, zudem
die schoénen, wertigen Implantatschirzen (Argenco
Bio Light, Argen Dental) mit perfektem Ubergang
zum rosa Kunststoff (Abb. 32). Im Unterkiefer von
basal wird die spaltiose Passung Primérteleskop zu
Sekundérteleskop erkennbar, gleichzeitig die zungen-
freundliche Ausformung lingual (Abb. 33). Ohne
Abutments werden die perfekten Innenflachen offen-
bart, beachtenswert die eingebrachten TK-Snap-
Késten (Si-Tec) bukkal bei Abutment Regio 36/46
und mesial Sekundarteleskop 44/45 (Abb. 34). In der
Spiegelansicht die Abutments und Primarteile, hier-



Abb. 37: Labial gegen Verwechslung gekennzeichnet.
Abb. 38: Nur Nichtfrasfldchen sind auf Hochglanz.
Abb. 39: Teleskopkronen sind bukkal stark reduziert.
Abb.40: Kronenrand 43 nur auf dem Modell freiliegend
(siehe Abb. 46).
Abb. 41: Idealisierte Sattelausformung und lebendige Farbgestaltung.

bei gut zu erkennen die subgingivale Ausformung
und der Ubergang zur Frasflache (Abb. 35). Auf dem
Modell von lingual sind gut die vier Retentionsmulden
flr einen optionalen TK-Snap Einsatz (Si-Tec) und die
abgefasten, hochglanzpolierten Okklusalbereiche zu
sehen (Abb. 36). Von frontal werden die, aufgrund der
starken Labialneigung der Implantate, notwendigen
Reduzierungen der Frasflachen labial sowie die
Kennzeichnung der Abutments ersichtlich (Abb. 37).
Im Unterkiefer von lingual zeigt sich der schmale Kie-
ferkammbereich in der Front gegentber dem Bereich
der Teleskope 43 bis 45 (Abb. 38). Von labial zeigt
sich gut die Stufenausformungen der Abutments und
die okklusalen Hochglanzflachen der Primartele-
skope, die labialen Frasflachen sind stark reduziert, um
ausreichende Schichtstarken zu realisieren (Abb. 39).
Obgleich der véllig unterschiedlichen Voraussetzun-
gen Konfektionszahn zu Teleskop (ungleiche L&n-
gen- und Ausdehnungsverhéltnisse) ein stimmiges
Bild (Abb. 40) erreicht wird; der lange, freiliegende
Zahnhalsbereich 43 wird — wie in Abbildung 46 zu
sehen ist — in situ nicht ersichtlich sein. In der Oral-
ansicht wird die zungengerechte Ausformung deut-
lich, der Frontbereich ist aufgepolstert und geht auf
gleichem Niveau ideal in den Bereich 43 bis 45 Uber
(Abb. 41). Die Verblendungen fligen sich harmonisch
zu den leicht farblich akzentuierten Prothesenzéhnen
ein. Im Oberkiefer von okklusal werden die grazile
Ausformung und die flieBend Ubergehende Gaumen-
struktur erkennbar (Abb. 42), auch die Seitenz&hne
sind minimal farblich akzentuiert. Der perfekte, sau-
bere Ubergang Gold zu Kunststoff wird im Detall
mehr als deutlich und zeigt die Vorteile dieser Ausfuh-
rung; beachtenswert auch der mustergiltige Uber-
gang Gold zum TK-Snap-Kasten (Abb. 43). In der
Detailansicht der Front wird die naturliche, lebendige
Inzisalkante offensichtlich (Abb. 44).

Im Schlussbiss zeigt sich eine gleichmaBige, naturli-
che Ausflhrung (Abb. 45). Die verschobene Mitte im
Unterkiefer wird in situ sicher nicht gro3 wahrgenom-
men, dagegen wirken die rosa Kunststoffanteile in
Form und Farbe sehr lebensecht. Obgleich der sicher
nicht einfachen Aufgabenstellung mit den drei Tele-
skopkronen wurde ein harmonisches Farbbild er-
reicht, die Verschachtelungen wirken nicht Ubertrie-
ben und die Inzisalkanten altersgerecht.

Die Abutments und Primarteleskope im Unterkiefer sind
in situ, beachtenswert neben dem stark atrophierten
Frontbereich 42 bis 35 ist der Randbereich beim
Teleskop 43: GegenUber der damaligen Abformung
bzw. dem Modell liegt der Rand nicht mehr frei (Abb. 46).
In situ auch die Oberkieferabutments, die Schrauben-
kan&le sind noch nicht verschlossen (Abb. 47). Ein
zufriedenes Lacheln des Patienten (Abb. 48), Form
und Farbe entsprechen voll seinen Winschen.
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Abb. 42: Zungenfreundlicher Ubergang zum Gaumen. Abb. 43: Im Detail der Ubergang Kunststoff zu Gold, beachtenswert der TK-Kasten. Abb. 44: Im Detail
die natiirlichen Inzisalkanten. Abb. 45: Die idealisierte Verzahnung im Schlusshiss. Abb. 46: Perfekter Sitz der Primérteleskope und Abutments. Abb. 47: Die
Schraubenkandle sind noch nicht verschlossen. Abb.48: Ein zufriedenes Lacheln.

Nachwort

Obgleich derzeit eine Vielfalt von Materi-
alien wie auch Herstellungsverfahren be-
stehen, fertigen wir Teleskopkronen nach
wie vor mit einer hochgoldhaltigen Legie-
rung in altbewahrter Gusstechnik. Die
unschlagbare Passung und die tber viele
Jahre gleichmaBige, perfekte Friktion ist
ein Garant fUr zufriedene Patienten und
Behandler. Ein materialbezogener Mehr-
preis ist bei zufriedenen Kunden aus
unserer Erfahrung nach kurzer Zeit ver-
gessen, demgegentber fihren wieder-
kehrende Probleme mit der Friktion
(anfanglich zu stark, spater zu leicht)
letztendlich zu einem nachhaltig gestor-
ten Verhaltnis zwischen Labor, Behandler
und Patient. Seit vielen Jahren gehen wir
hier einen etwas anderen Weg der Kos-
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tenreduzierung. Durch gezielte Leicht-
bauweise und Vollverblendungen kann
der Materialeinsatz, d. h. die Legierungs-
kosten, bei gleicher Stabilitat stark ge-
mindert werden. Im individuellen Abut-
mentbereich kann man zudem anstatt
einer Verblendkrone, wie im vorliegenden
Fall dokumentiert, ein dinnes Legie-
rungsképpchen fertigen. Hierdurch be-
steht sodann ein groBBes Einsparpoten-
zial. Obgleich durch die Goldschurzen
der Materialaufwand minimal héher ist,
sind jedoch die Vorteile hier unverkenn-
bar: ein sauberer, exakt definierter Uber-
gang Kunststoff zu Gold. Gerade im Be-
reich um die Implantate bzw. Abutments
sind die hochglanzpolierten Flachen be-
zlglich der Hygienefahigkeit unschlag-
bar, die Plaqueaffinitat gegentber einer
reinen Kunststoffausfuhrung — gar mit

Nachbearbeitungen mit dem Rosen-
bohrer — maximal reduziert. In der Tele-
skoptechnik, wie oft propagiert, aus Kos-
tengriinden unterschiedliche Materialien
zu verwenden, ist aus unserer Sicht nicht
sinnvoll. Durch die unterschiedlichen
Harten kann es bei Implantatarbeiten zu
einem erhdhten Abrieb und/oder Verfor-
mung mit langfristigem Friktionsverlust
fUhren. Auch der Einsatz der Galvano-
technik bzw. das Galvanogold hat uns nie
Uberzeugt, aus unserer Sicht ist Galvano-
gold mit seinen 99,9 Prozent zu weich
fUr einen langfristigen Einsatz im Teleskop-
bereich. Immer wieder erleben wir, dass
derartige Arbeiten nach einigen Jahren
plétzlich die Friktion verlieren. Gleichzei-
tig begleiten uns im Laboralltag Uber
30 Jahre alte Teleskopprothesen, die
nach wie vor problemlos funktionieren.



Materialien

Bei Teleskop- und/oder Implantatarbeiten
halten wir nach wie vor eine spezifische
Goldlegierung fur unverzichtbar und best-
moglich. Mit der hochgoldhaltigen Legie-
rung Argenco Bio Light (Argen Dental
GmbH) haben wir eine optimale Legierung
gefunden: hochgoldhaltig, palladiumfrei
und speziell fir den Einsatz bei hohem
Anforderungsprofil. Gerade im Teleskop-,
Steg- oder Implantatbereich, gar gaumen-
frei, steht der sichere Langzeiterfolg im
Vordergrund. Die sattgelbe Goldfarbe
wirkt wertig, das E-Modul ist beeindru-
ckend und das Handling beim Frasen und
Polieren tberzeugend. Die mechanischen
Werte sind ein Garant fur filigrane Leicht-
baukonstruktionen und eine gute Pas-
sung. Beim Modellguss bzw. im NEM-
Bereich steht mit den finf Argeloy NEM-
Legierungen fur jedes Einsatzgebiet das
passende und optimale Material, sogar
z.T. eisenfrei, zur Verfligung.

Beim ASTRA TECH Implant System
(Dentsply Sirona Implants) beeindruckt
uns das straffe und Ubersichtliche Sorti-
ment. Besonders angenehm sind die auf
lediglich zwei PlattformgréBen (3.5/4.0
und 4.5/5.0) aufgebauten Konstruktions-
elemente, dies auch im Hinblick auf eine
entsprechende Lagervorhaltung. Die koni-
schen Verbindungen sind sehr prazise
hergestellt. Dies zeigt sich im Laufe des
Herstellungsprozesses mikroskopisch an
den durchgéangig zirkularen Passungs-
impressionen. Zur Schonung der eigen-
tlichen Befestigungsschrauben sollte
wahrend der Herstellung immer ein zwei-
ter Satz Schrauben bzw. sogenannte
Laborschrauben verwendet werden.
Mit Premise Indirect (Kerr/Vertrieb Uber
Henry Schein) haben wir nur gute Erfah-
rungen gemacht. Das Uberschaubare Sor-
timent Uberzeugt in der Anwendung, die
Farbreproduktion ist einfach und sicher.
Beim Langzeitverhalten besticht das
High-End-Material in Nanotechnologie mit
einer enormen Polymerisationsrate von
Uber 98 Prozent, die letztendlich ausschlag-
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gebend fUr den Langzeiterfolg ist. Gegen-
Uber reinen lichthartenden Produkten wird
die dichte, plaque- und verfarbungsresis-
tente Oberflache durch die Dualh&rtung,
d.h. die abschlieBende Vergltung mittels
Druck, Hitze und Schutzgas, erreicht. Die
zahnschmelzahnliche Harte bringt ein na-
tUrliches, schonendes Abrasionsverhalten.
Seit vielen Jahren sind wir im Teleskop-
und Stegbereich erklarte Anhanger der
TK-Snap oder TK-Fric-Elemente (Si-Tec).
Wir arbeiten die Teile jedoch nur rein pro-
phylaktisch als sogenannte Schiéfer ein.
Dies keinesfalls aus Mangel an unserem
Koénnen, vielmehr um z.B. bei einem
eventuellen Ausfall von Teleskopen lang-
fristig eine gesicherte Friktion zu gewahr-
leisten. Der Aufbau ist einfach, der Kosten-/
Nutzenfaktor bezogen auf die Gesamt-
kosten einer Versorgung mehr als Uber-
zeugend. Es stehen fur samtliche Bereiche
wie Edelmetall, NE oder Titan geeignete
Aufnahmekasten fUr die Vielzahl der Re-
tentionseinsétze zur Verfligung. Uns liegen
hierbei die TK-Snap-Elemente besonders
am Herzen. Soweit hier jedoch am Primér-
teil aufgrund der Materialstérke keine
Retentionsmulde eingeschliffen werden
kann, bieten die kompatiblen TK-Fric-
Einsatze gentgend Moglichkeiten.

Bei der Modellherstellung sind besonders
zwei Komet-Produkte sehr hilfreich. Zum
einen die SGFA-Fraser, mit denen sich
selbst noch feuchte Gipsmodelle durch die
spezielle Ausformung ohne Verschmieren
sehr schnell bearbeiten lassen. Zum ande-
ren die 987 p Diamanttrennscheibe mit
einem Durchmesser von 480 mm. Hiermit
lassen sich Zahnkranze ohne Absetzen in
einem Arbeitsgang trennen. Die Fraser der
Komet H 364 RXE Serie eignen sich be-
sonders zum schnellen, effizienten Vorfra-
sen. Fur die eigentlichen Fréasarbeiten ist
die H 364 RGE Serie seit vielen Jahren das
Produkt unserer Wahl. Je nach Drehzahl
kann eine hohe Schleifleistung oder eine
relativ glatte Oberflache erzielt werden.
Beim Ausarbeiten von Kompositverblen-
dungen verwenden wir kreuzverzahnte
Fréaser der UK-Serie; Abtrag und Schliffbild

e S W

sind vorbildlich, besonders auch bei den
Ubergéngen Metall zu Verblendmaterial.
Beim Loffel- und Bissschablonenmaterial
verarbeiten wir seit vielen Jahren C-Plast
(CANDULOR). Gerade im Teleskop- oder
Implantatbereich schatzen wir die auBerst
geringe Verzugsneigung, auch Uber lan-
gere Zeit, und die einfache, sichere An-
wendung. Das AESTHETIC Blue Auto-
polymerisat besticht durch diverse Farb-
téne mit und ohne Aderung. Unser per-
sonlicher Favorit ist hier seit Langem die
Farbe 34: Die Farbwirkung mit semiopa-
ker Einfarbung und leichter Aderung lasst
ein natUrliches Rosa erscheinen. Bei Be-
darf kann jederzeit noch mit erhaltlichen
Intensivfarben farblich individualisiert
werden. Die Passgenauigkeit und Form-
stabilitat, auch Uber Jahre, ist beachtlich.
Das 1:1 Knetsilkon Platinum 85 (Zher-
mack) ist vielseitig einsetzbar, wie im Be-
richt sehr deutlich wird. Die Verarbeitung
ist sicher und einfach, die Detailtreue per-
fekt. Obgleich im Speedbereich angesie-
delt, kdnnen wir keinerlei Nachteile beim
Dubliersilikon Elite Double 22 feststellen,
vielmehr besticht dieses mit einer sehr
glatten und homogenen Oberflache und
spart gleichzeitig unndtige Wartezeiten.
Das Ausarbeiten unter Silberpuder ist flr
uns obligatorisch. Hier bevorzugen wir
den Texturmarker (Benzer Dental, ZU-
rich, Gber SW-Dental), der bei diinnen
Schichtstérken gut deckt und gleichzeitig
exakt zeichnet. Mit flieBendem Wasser
bzw. Ultraschall l&sst er sich leicht und
rlckstandsfrei entfernen. Bei der Modell-
herstellung hat sich der schnell trock-
nende Stumpflack ,Goldspacer” oder
»Silberspacer” sehr bewahrt.
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