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Zementierte Suprakonstruktionen auf Implantaten sind heute fester Bestandteil jeder
Zahnarztpraxis. Im Gegensatz zur okklusalen Verschraubung hat die Zementierung
deutliche Vorteile hinsichtlich der Asthetik und Bakteriendichtigkeit.

Gerade Letzteres ist uns in anschaulicher Weise durch die
Untersuchungen von Zipprich et al. aus Frankfurt gezeigt
worden. Offene Spaltraume in implantgetragenen Zahn-
ersatz sind hervorragende Schlupfwinkel fiir allerlei bakte-
rielle Untermieter, die den langfristigen Erfolg einer
Implantatprothetik gefdhrden kénnen. Die Beherrschung
der Spaltproblematik wird zukiinftig darliber entscheiden
ob sich eine Praxis weiterhin vorrangig mit der Implantation
beschaftigen kann, oder aufgrund zunehmender Periim-
plantitis-Falle der ,alten” Implantate, mehr und mehr mit
den unangenehmen Folgen eines Biofilms in schwer zu-
ganglichen Regionen abgeben muss. Eine Losung ist die
Auswahl eines Implantatsystems mit einer bakteriendichten
Abutmentverbindung. Aber selbst dann bleibt da noch der
Spalt zwischen Abutment und Suprakonstruktion. Wahlen
wir die klassische Methode der verschraubten Prothetik
bedeutet dies: regelmaBige Abnahme und Reinigung dersel-
ben mit entsprechendem Zeitaufwand und den damit ver-
bundenen Kosten fiir den Patienten. Deutlich angenehmer
und nicht minder recall-tauglich ist die zementierte
Variante. Die neuen Zahne fiihlen sich genau so an, wie der
Patient es von friiher gewohnt war. Auch die hygienische
Handhabung von zementiertem implantatgetragenen Zahn-
ersatz unterscheidet sich nicht von der der natirlichen
Bezahnung. Im Unterschied zu natiirlichen Zahnen jedoch
besitzen die meisten implantatgestiitzten Konstruktionen
eine interne Verschraubung, die sich trotz funktionsthera-
peutisch angefertigter Prothetik und vorschriftsmaBiger
Kontrolle des Anzugsdrehmomentes mit den Jahren lésen
kann. Der Patient ruft an und sagt: Das Implantat ist raus-
gefallen. Glicklicherweise konnen wir ihm diese Angst
schnell nehmen, jedoch nimmt man die Turbine zur Hand
und trepaniert die zahntechnisch perfekte Kauflache mit
dem Diamantschleifer. Und Zirkonoxidgeriiste sind diesbe-

zliglich recht zeitraubend. Ganz zu schweigen von den
unsichtbaren Mikrorissen, die auf diese Weise produziert
werden. Die Arbeit wird wieder eingesetzt und die
Trepanations6ffnung mit Komposit verschlossen. Jetzt ist
aus der ehemals unsichtbaren Implantatkrone dann doch
eine Version entstanden, die sich von einer verschraubten
Losung nicht wesentlich unterscheidet. Schuld daran ist die
fur implantatgetragenen Zahnersatz viel zu hohe Haftkraft
konventioneller Zemente (Zink-Phosphat, Kunststoff, Glas-
lonomer, 0.8.) aus der klassischen Prothetik.

Die Erfahrungen aus der Zementierung auf Zahnstimpfen
sind nicht ohne weiteres auf die Implantatprothetik Gber-
tragbar. Ein Titanabutment hat mit einer praparierten
Dentinoberflache nicht nur geometrisch wenig vergleichba-
res. So unterscheiden sich bei gleicher Geometrie die Haft-
krafte des gleichen Zementes doch betrachtlich. Wéhrend
sich metallarmierte Suprakonstruktionen zunachst mit pro-
visorischen Zementen mit ausreichender Haftkraft einglie-
dern lassen, stellt dieses Vorgehen bei zunehmend vollkera-
mischer Prothetik ein Risiko hinsichtlich deutlich nachlas-
sender Bruchfestigkeit der Zirkonoxidgeriiste dar. Langzeit-
untersuchungen zur tempordren Befestigung von Zirkon-
oxid auf Implantaten liegen nicht vor.

Wie muss also ein idealer Zement fiir Implantatsuprakon-

struktionen aussehen?

1. er soll diinn ausflieBen ohne okklusal aufzutragen, weil
die Passung zwischen Abutment und Krone verfahrens-
bedingt enger ausfallt, als auf einem natirlichen
Zahnstumpf.

2. ein Implantat verzeiht keinerlei Zementreste, deshalb

sollen Uberschiisse in einem Stiick entfernbar sein.

. er soll freundlich zur Gingiva sein.

. er muss kaustabil halten.
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5. er soll entfernbar sein ohne Verblendungen abplatzen zu
lassen.
6. Zahnersatz soll nicht ausgeschliffen werden miissen um
Zementreste zu entfernen.
Sichere Retention und gleichzeitig beschadigungsfreie
Entfernbarkeit verspricht der semipermanente Implantat-
zement implantlink® semi von DETAX (Ettlingen).
Direkt aus der Kartusche lasst sich der Zement einfach
applizieren. Das Mischungsverhaltnis ist unabhangig von der
Tagesform der Assistenz immer richtig. Das sehr feine
Fliessverhalten bis zu einer Filmdicke von 8um sorgt dafr,
dass iibermaBiges Auffiillen der Suprakonstruktion nicht zu
Okklusionsstérungen nach der Zementierung fiihrt. Die
Prothetik wird eingegliedert und die Rander mit der
Polymerisationslampe kurz (etwa 2-3 Sekunden) belichtet.

kurze Belichtung des Zementiiberschusses

Der Zement wird gummibarchenartig fest und lasst sich mit
der Sonde in groBen Segmenten auch ohne Lupenbrille
rickstandsfrei entfer-
nen. Interdental genligt
eine Bewegung mit der
Sonde ahnlich einer
Interdentalbtirste damit
der komplette (!) Uber-
schuss mobilisiert wird
und mit der Pinzette
entnommen  werden
kann.

AbschlieBend  erfolgt
die ,Endhartung” fiir

Uberschussentfernung in einem
Stiick ohne kleine Kriimel
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5 ml Kartusche mini-mix
10 Mischkanulen, braun 4:1

30 Sekunden pro Stumpf wenn das Geriistmaterial licht-
durchldssig ist. Andernfalls sorgt die Dualhartung des
Materials firr die nétige Endharte.

Wenn im Rahmen des Recalls der Zahnersatz oder das
Langzeitprovisorium abgenommen werden soll, zeigt sich
der implantlink®semi von seiner besten Seite. Die Abnahme
gelingt ohne UbermaBigen Kraftaufwand mit einer
Kronenabnahme-Zange, deren Silikonbacken durch etwas
Diamantstaub die nétige Haftreibung erhalten. So geschieht
der empfindlichen Verblendkeramik nichts, was einen auBer-
planmaBigen Aufenthalt im Labor nach sich ziehen wiirde.
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aus dem abgenommenen ZE lasst sich der Befestigungszement als
hauchdiinnes Einzelstiick entnehmen

Der Befestigungszement bleibt komplett (!) in der
Restauration und lasst sich in einem Stlick mit einer zahn-
arztlichen Sonde abknipsen. Diese Form von Chipping ist
mal etwas Angenehmes. Die Gingiva ist absolut frei von
Reizerscheinungen — zumindest von diesen, die auf
Zementreste zuriickzufiihren waren. Der Zahnersatz und der
Stumpf/das Abutment sind schnell gereinigt und werden
mit minimalem Zeitaufwand ohne das Risiko bei der
Versauberung das Werkstiick vergewaltigt zu haben, frisch
eingegliedert. Feine Sache.
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