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_Moderne Zirkonoxide bieten anspruchsvollste
metallfreie Asthetik und Festigkeit sowohl fiir die
Press- als auch die CAD/CAM-Technologie. In dem
beschriebenen Fall handelt es sich um IPS e.max
Ceram, eine niedrigschmelzende Nano-Fluor-
Apatit-Glaskeramik, die sich zur Verblendung und
Charakterisierung aller IPS e.max-Komponenten
(unabhingig, ob Glas- oder Oxidkeramik) eignet.
Apatitkristalle im Nanometerbereich ermdglichen
die besondere Kombination aus Transluzenz, Hel-
ligkeit und Opaleszenz.

_Der klinische Fall

Der 58-jahrige Patient wurde vom Privatzahnarzt
andieKlinik fir Zahnarztliche Prothetik der Univer-
sitatBern (Schweiz) iberwiesen.Nach mehreren Pa-
rodontalbehandlungen wollte der Patient wegen
immer wieder auftretenden parodontalen Proble-
men und einer fir ihn nicht mehr akzeptablen
Asthetik eine umfassende implantatgetragene Sa-
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nierung seines Gebisses (Abb. 1). Der Patient ist star-
ker Raucher und hat einen erhohten Blutdruck, der
aber medikamentos behandelt wird. Fir eine erfolg-
reiche implantatgestiitzte Sanierung wurde dem
Patienten ein Rauchstopp nahegelegt, der von ihm
auch erfolgreich durchgefiihrt werden konnte.

Der Behandlungsplan sah vor, in einem ersten
Schritt die Molaren sowohl im QOber- als auch im
Unterkiefer zu extrahieren, zusatzlich auch die
zweiten Prdmolaren im Oberkiefer. Darauf wurden
verzégerte Sofortimplantationen in den Regionen
15, 25, 36, 46 durchgefiihrt. Bei 15, 25 war zusatz-
lich je ein transkrestaler Sinuslift nach der Sum-
mers-Technik n6tig.

Nach der Einheilung dieser vier Implantate wurden
36 und 46 mit zementierten Kronen versorgt. Im
Oberkiefer wurden nun alle restlichen Zghne (4 + 4)
extrahiert und in die Alveolen von 23, 21, 11 und 13
wurde direktein Implantatinseriert. Direkt nach der
Operation wurde eine Abformung genommen und
noch am selben Tag wurde eine fest verschraubte
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Abb. 1_ Ausgangssituation.

Abb. 2 und 3_ Kunststoffgeriist
mit aufgestellten Prothesenzéhnen
verschraubtim Munde des Patienten.
Abb. 4_Verschraubtes
Briickengeriist aus Kunststoff.
Abb. 5_ Die fertig gelieferten
verschraubten Zirkoniumoxid-
Implantatbriicken.

Abb. 6_ Detailansicht der
Zirkoniumoxid-Briickengerliste.
Abb. 7_ Aufgetragener IPS e.max
Ceram ZirLiner vor dem Brand.
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Kunststoffbriicke gefertigt. Analog wurde zuvor die
Unterkieferfront (2-2) versorgt.

Nach der Einheilung der Implantate konnten die
definitiven verschraubten Zirkoniumoxidbriicken
sowohlim Ober-alsauchim Unterkiefer hergestellt
werden.

_Asthetikeinprobe

Bei der Einprobe, die in der Praxis stattfindet, zeigt
sich, wohin die Reise geht. Kontrolliert werden die
Lange, Stellung, Form und die Okklusion. Jetzt sieht
auch der Patient zum ersten Mal, wie seine Zdhne in
naher Zukunft aussehen konnten (Abb. 2 und 3). Zu-
riick im Labor wird von der Einprobe ein Silikon-
schllissel hergestellt und nach dieserVorlage wird ein
Briickengeriist aus Kunststoff angefertigt (Abb. 4).

_CAD/CAM-Technologie

Aufgrund der Notwendigkeit, weitspannige ver-
schraubbare Briickengeriiste zu verwenden, haben
wir uns fiir ein Implant Bridge Zirconia Gertst (Nobel
Biocare) entschieden. Die Kunststoffgertste haben
wir abgescannt, anschlieBend mittels der Software
fertiggestellt und die digitalen Daten fiir die indus-
trielle Herstellung des auf Implantatniveau ver-
schraubten Gerlistes nach Schweden Gbermittelt
(Abb. 5).

_Verblenden der Zirkoniumoxidgeriiste

Nachdem die Geriiste nach Herstellerangaben gerei-
nigtwurden (nichtAbstrahlen), gebeich siein den Ke-
ramikofen und gehe auf 1.100 °C mit einer Haltezeit
von acht Minuten. Mit diesem Vorgang kdnnen auch

eventuell vorhandene monokline
Zirkonkristalle in die tetragonale
Formzuriickgefiihrt und Rissbildun-
genvorgebeugtwerden. Zudemsind
die Geriiste absolut fettfrei (Abb. 6).
Die Zirkoniumoxidgeriste sind
leicht transluzent, erscheinen je-
doch weiBlich. Der Lichtbrechungs-
index von Zirkoniumoxid ist héher
alsdervon natiirlichem Schmelzund
Dentalkeramik. Aus diesem Grund
wird eine diinne Schicht IPS e.max
Ceram ZirLiner aufgetragen (Abb. 7),



womit wir einerseits die Fluoreszenz
und eine hohe Lichtleitfahigkeit
erzeugen, und andererseits den
auBerordentlich guten Verbund
zumZirkoniumoxid erhalten (Abb. 8).
IPS e.max Ceram ist eine niedrig-
schmelzende  Nano-Fluor-Apatit-
Glaskeramik, die sich u. a. zur Ver-
blendung und Charakterisierungvon
Zirkonkomponenten eignet. Apatit-
kristalle im Nanometerbereich er-
moglichen die besondere Kombina-
tion aus Transluzenz, Helligkeit und
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Opaleszenz. Dies fiihrt zu natiirlicher Lichtstreuung
und einem ausgewogenen Verhaltnis von Helligkeit
und Chroma. Durch die optimierte Kombination
aus tiefer Brenntemperatur (750 °C) und WAK (9.5 x
106 K-") eignet sich das Material sehr gut fir die Be-
schichtung von Oxidkeramik-Geriisten als auch zum
Verblenden von Lithiumdisilikat-Glaskeramik (z.B.
IPS e.max CAD).

Nach dem ZirLinerbrand appliziere ich eine dinne
Schicht Dentin auf das Ger(ist, dadurch zieht sich die
Keramik im Rand und Interdentalbereich nicht zu-
riick (Abb. 9 und 10).

Im Anschlussan den Waschbrand erfolgt die kerami-
sche Schichtung mit den IPS e.max Ceram Massen.
Dieses Material umfasst eine groBe Bandbreite. Es ist
in folgenden Ausfiihrungen erhaltlich: in Chromas-
cop-undA-D-Farbenundauchinvier neuen Bleach-
Farben (BL1,BL2, BL3, BL4). Zudem gibtes diverse Im-
pulsemassen und ein Gingivamassen-Set.

Der weitere keramische Schichtaufbau ist eine kom-
plexe Angelegenheit.Ich habe hier mitverschiedenen
Mamelon, Impulse Opal, Transpa- und Schneide-
massen die Formen der Briicken fertiggeschichtet
(Abb. 11,12).

Nach der Eingliederung zeigt sich die gute rot-weiBe
Asthetik der implantatgetragenen Restauration
(Abb.13).

_Fazit

Zirkoniumoxid ist gerade bei weitspannigen Restau-
rationen das vollkeramische Geriistmaterial der
Wahl. Zirkongestiitzte Restaurationen, die in Verbin-
dung mit IPS e.max Ceram gefertigt werden, zeich-
nen sich auch bei wechselnden Lichtverhaltnissen
durch ausdrucksstarke Asthetik aus.

Abb. 8_Gebrannter IPS e.max
Ceram ZirLiner.

Abb. 9_ Aufbringen des Dentin-
Waschbrandes.

Abb. 10_ Nach dem Waschbrand.
Abb. 11_ Dentin- Schneideaufbau-
brand mit leichter interner Charakte-
risierung mit Essence Pulvern.

Abb. 12_ Die implantatgetragenen
Restaurationen fligen sich perfektin
das orale Umfeld ein.

Abb. 13_ Nach der Behandlung:
das rot-weiBe Zusammenspiel wirkt
natrlich, der Patient ist gliicklich.
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