SOFORTIMPLANTATION - ANWENDERBERICHT

Minimalinvasive

Sofortimplantate machen wirklich Spal3, weil der Erfolg fiir den

Zahnarzt und fur den Patienten gleich zu sehen ist und Sie als

Zahnarzt/-arztin die dankbarsten Patienten erhalten! Die Patien-

ten empfinden das Extrahieren derZahne als fastimmer unange-

nehmer als die gleich anschlieBende Implantation. Wir ersparen

sodem Patienten Einschrankungen der Lebensqualitatinseinem

Alltag, sehr oft einen herausnehmbaren, provisorischen Zahn-

ersatz, zumindest aber eine weitere OP-Sitzung.

Methode der Implantation
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Medizinisch/physiologisch ist der Vor-
teil einer gekonnten Sofortimplantation
darin zu sehen, dass eine Retraktion der
Weichteilgewebe in den meisten Fallen
verhindert wird und der Patient immer
einen festsitzenden Zahnersatz innehat.
Dies alles natiirlich nur bei richtiger An-
wendung mit entsprechendem Know-how
und einem dafiir auch geeigneten Implan-
tatsystem!
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Falldarstellung

Zahne 32 bis 42 waren nicht erhaltungs-
wiirdig, Parodontitisbehandlung erfolgte,
jedoch konnte Zahn 17 nicht erhalten wer-
den. In der Abbildung 1ist die Réntgen-
ausgangssituation der nicht erhaltungs-
wiirdigen Zahne 32-42 dargestellt. Der
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Zahn 41fiel ,sogar eine Woche vor OP-Ter-
min einfach heraus", so die Patientin. Vi-
sionar subkrestale Implantation von drei
Champions®indielinguale Alveolenwand
ca.2mm koronalvon denfritheren Wurzel-
spitzen sind in Abbildung 2 zu sehen. Das
OPG (Abb. 3) zeigt die Verldangerung der
Pfeilerin die bikortikale Zone hinein. Das
Implantat Regio 25 wurde bereits vor acht
Jahren als weiterer Briickenpfeiler im-
plantiert.

Der Zustand der Mundsituation wird in
Abbildung 4 bis 6 gezeigt, direkt nach An-
probe (des passenden von zehn unter-
schiedlichen Typs beziiglich Zementie-
rungslange und ,Hohenaufbau®) und Ze-
mentierung der drei Prep-Caps aus Zirkon
mit einem Glasionomerzement. Der Ze-
ment kann nur nach oral austreten, apikal

sind durch die Konizitaten und nach oral
offenen Caps Zementreste nicht moglich.
Die Zirkon-Prep-Caps nehme ich immer
nurbeistark divergierenden Pfeilern oder
eben bei Sofortimplantaten, damit gerade
bei wurzeligen Zahnen die Alveole mag-
lichst geschlossen ist und eine Socket Pre-
servation schnell bzw. innerhalb von nur
wenigen Tagen vonstatten geht.

Danach erfolgt eine nochmalige Rontgen-
bildkontrolle der operierten Situation, die
erste Bissnahme und die Impregumab-
formung ohne irgendwelche Implantat-
Ubertragungskappen oder Hilfsteilen mit
konventionellem Loffel.

Nach Einzementierung des Provisoriums
mitHarvard-Zementverblockeich sehrger-
ne zusdtzlich das Provisorium mit den Ap-
proximalflachen der Nachbarzihne tem-



porarmitHeliobond (zuvornichtatzen) und
handelsiiblichem Kunststoff, um die acht
Wochen Wartezeit zu sichern und ohne la-
terale Scherkrafte die primare Osseointe-
grations-Stabilitat (POS) in die sekundare
Osseointegrationsstabilitdt zu tiberfiihren.
Durch die 0,1%ige CHX-Ldsung ist das ab-
sichtlich zu kurzgehaltene, gingivareizfreie
Provisorium verfarbt (Abb.7-9).

Nach Abnahme des Provisoriums mittels
Herausschleifen und Hirtenstabs (Zug-

und Druckkréfte machen ja bekanntlich
den Implantaten nichts aus) wurde die
inzwischen fertiggestellte Keramikbriicke
mit implantlink® zementiert bzw. einge-
klebt. Es zeigen sich absolut reizfreie,
periimplantire Schleimhautverhaltnisse
acht Wochen post OP und nach Zementie-
rung (Abb. 10-12).

Sofortimplantate halte ich personlich auch
fiir implantologische Anfanger geeignet,
da man ja — im Gegenteil zum transgingi-
valen MIM|-Verfahren—einen Behandler-
vorteil hat: Man sieht den Knochen und
braucht ihn nicht nur digital zu fiihlen und
zu ertasten. Zurzeit fiir viele vielleicht
ungewdhnlich, die Extraktion der Zahne
und Implantationen in nur einer Sitzung
durchzufiihren, jedoch wird man —wie die
Patienten auch—selbst begeistert und fas-
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ziniert von dieser Art von Behandlungs-
moglichkeitund dergrofien Erfolgssicher-
heit sein! Den Skeptikern sei entgegnet:
Wir bohren und implantieren nicht in api-
kale, entziindliche Prozesse hinein, son-
dern in véllig gesunden Knochen! — Wir
lassen uns unser Mehran Know-how auch
vom Patienten bezahlen, arbeiten jedoch
wirtschaftlich und physiologisch/medizi-
nisch optimal!

Unser Grundsatz — KISS: ,Keep it safe &
simple* — wird zu 100% bei unserem
schon seit Jahrzehnten erfolgreich durch-
gefiihrtem Konzept ClIC beriicksichtigt!
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