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Andert sich bald die GroBwetterlage
im deutschen Handwerk?

Liebe Leserinnen und Leser,

am Siebenschlafertag und im diesbe-
zUglichen Zeitraum vom 27. Juni bis
07. Juli durfte auch dieses Jahr wieder
spekuliert werden, wie der Sommer
wohl werden wurde. Jetzt wissen wir
es: Neben heiBen Tagen gab es auch
kahle Perioden, in der Summe fehlte
es am Niederschlag. Heute kénnen wir
erneut spekulieren und sagen voraus,
dass der September und Oktober 2019
mit 68-prozentiger Wahrscheinlichkeit
warmer als das 10-jahrige Klimamittel
von 13,3 Grad Celsius werden.

Und es darf weiter spekuliert und in die
Zukunft geschaut werden: jetzt, indem
wir gedanklich den Bogen Richtung
Handwerk schlagen. Denn ein neues
Gesetz zur Ruckkehr zur Meisterpflicht
ist in Vorbereitung. Die Meisterpflicht
auf breiter Basis war aber erst 2004
abgeschafft worden. Warum? Weil die
Markte geoffnet und Firmengrindun-
gen vereinfacht werden sollten. Nicht
zuletzt hatten die Reformen in Brissel
das Ziel, eine Vereinheitlichung der Eu-
ropaischen Unternehmerchancen her-
beizufihren. Tatsache ist, dass ab den
Lockerungen von 2004 in Deutschland
von 94 Handwerksberufen nur noch
41 die Meisterpflicht haben. Diese
ist fur ,gefahrengeneigte” Berufe
bestehen geblieben: Das sind solche
Berufsgruppen, die nach Auffassung
des Gesetzgebers eine besondere Ver-
antwortung fir die Gesundheit und
das Leben anderer Personen tragen,
wobei groBes Wissen notig ist, Gefah-
ren von diesen abzuwenden. Dazu ge-

hort auch das Zahntechnikerhandwerk
(Gott sei Dank).

Nun scheint in der deutschen Politik
ein Umdenken zurick zum Meister-
zwang, ,groBer Befdhigungsnach-
weis” genannt, zu erfolgen. Politiker
der bayerischen Landesregierung so-
wie Antragsteller im Bundestag, au-
Berdem auch der Deutsche Gewerk-
schaftsbund und naturlich auch der
Zentralverband des deutschen Hand-
werks haben hier eindeutig Stellung
bezogen. Uber die vorgebrachten Ar-
gumente der sinkenden Qualitat und
zurickgehenden Azubi-Zahlen in den
seit rund 15 Jahren zulassungsfreien
Berufen wird aktuell im Wirtschafts-
ministerium beraten und es werden
entsprechende Experten-Anhérungen
vorbereitet. Verlauft das alles aus Sicht
der Antragsteller planmaBig, so kénn-
te ein entsprechendes Gesetz schon
im Herbst 2019 verabschiedet werden.
Dann hatten wir vielleicht schon ab
01. Januar 2020 die bewahrte Situati-
on wieder. Erneut wrde festgeschrie-
ben, dass nur die Meisterprtifung dazu
berechtigt, in Deutschland einen eige-
nen Handwerksbetrieb zu fihren bzw.
aufzumachen. Lassen Sie uns spekulie-
ren, ob dies so eintritt!

Was das fur unsere Berufsgruppe kon-
kret andert? Nichts natlrlich und das
ist auch gut so. Fur die anderen Berufe
wird es dann auch wieder gut sein ...
mit der kleinen Ausnahme, dass alle
Firmen, die in der Zeit der Lockerung
entstanden sind, weitermachen kén-
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nen, auch ohne den Meistertitel. Aber
wenn das Gesetz kommt, dndert sich
doch etwas — wir erfahren Genug-
tuung. Denn wir wissen: Fundierte
Ausbildung in guten Ausbildungsbe-
trieben und Meistervorbereitungskur-
se mit Berufserfahrung und theoreti-
schen Grundlagen sowie praktischen
Tatigkeiten sind der Garant fur neue
Meister in unserem Handwerk. Lesen
Sie dazu in dieser und in der kommen-
den Oktober-Ausgabe Beitrdge Uber
Gysi-Preis-Arbeiten (in diesem Heft ab
Seite 358) und Uber die Meisterpri-
fung im Zahntechnikerhandwerk (ab
Seite 364). Ich sage voraus: Auch in
Zukunft haben wir eine solide Grund-
lage fur unseren Erfolg und die Wirt-
schaftlichkeit unserer Labore. Neben
unserem Wissen und Kénnen tragen
dazu neue Werkstoffe mit besseren
Eigenschaften und neusten digitalen
Produktionsprozessen bei.

Viel SpaB beim Lesen und lassen sie
sich dabei ein wenig zu Gedanken ins-
pirieren, wie es in unserem Handwerk
weitergehen kann. Nur wenn wir et-
was tun, wird es auch gehen.

Mit kollegialen GruBen fir einen scho-
nen Herbst verbleibe ich

A

Ilhr Andreas Hoffmann
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Der Mythos und die Mythen der Galvano-Technik

Galvano-Teleskopversorgungen verlasslich zum Langzeiterfolg fihren

Galvano-Prothetik genieBt hochstes Ansehen. Ihr Ruf eilt ihr geradezu voraus, man kann sie schon als Mythos der Highend-Ver-
sorgungen bezeichnen. Dabei sind Titan und Gold zwei ausgezeichnete Elemente, um den dauerhaften Einsatz in der Mund-
hohle zu sichern. Sie trotzen den chemischen Kraften und stellen deshalb wichtige Stiitzen der Galvano-Technik dar - sie bilden
eine der Starken dieses Verfahrens. Auch edelmetallfreie Legierungen fiir den zugehdrigen Modellguss bzw. die Metallbasis
lassen sich als gute und technisch richtige Wahl bezeichnen. Im Folgenden bricht ZTM Wolfgang Bollack eine Lanze fiir die
Galvano-Technik, die sparlich bezahnte Patienten mit sich fest anfiihlenden Zahnen zu rehabilitieren vermag, und fiihrt den
erfolgreichen Weg vor. Dabei geht er auch auf die Klippen und gar Vorurteile des Galvanismus ein, die er mit dem Schlagwort

~Mythen” belegt.

enn ich in den vergangenen Jahren bei Neukun-
Wden—Kontakten die groBen Vorzlge der Galvano-Te-

leskoptechnik im Bereich der abnehmbaren Implan-
tat-Prothetik angesprochen hatte, bekam ich von Zahnérzten
haufig zwei Reaktionen zu horen. Zum einen: ,,Oh, die verlieren
ja so schnell ihre Friktion!” und zum anderen: ,Galvano-Tech-
nik steht im Verdacht, zu Galvanismus im Mund zu fuhren. Da
gibt es doch diesen Artikel von Prof. Dr. Niedermeier von der Uni
Koln Uber Galvanismus im Mund, bei dem die Galvano-Teles-
koptechnik ganz schlecht wegkommt” [1, 2]. Prof. Dr. Wilhelm
Niedermeier sprach darin sogar davon, dass die Galvano-Technik
ein biologischer Ruckschritt sei, was die Fachwelt doch erheblich
verunsicherte.
Vollkommen zu Unrecht, wie wir mittlerweile aus langjahriger
Erfahrung aus Labor und Praxis wissen. In meinem Bericht méch-
te ich nun aus unserer 25-jghrigen Erfahrung heraus Uber die
Galvano-Technik berichten und zu den o. g. Argumenten bzw.
Befurchtungen Stellung beziehen.

Grundsatzliche Merkmale fiir den Langzeiterfolg

Eines ist mir ganz wichtig: Wenn man sich mit der Galvano-Te-
leskoptechnik befasst, muss man wissen, wo deren Grenzen und
Schwaéchen liegen, in welchen Versorgungsformen man sie am
besten einsetzen kann und wo sie ungeeignet ist.

Erhohter Platzbedarf kann z. B. zu einem problematischen
Thema werden, weshalb wir die Galvano-Teleskoptechnik aus-
schlieBlich im Bereich der abnehmbaren Implantat-Versorgun-
gen einsetzen. Ein Titan-Abutment lasst sich graziler gestalten
als ein naturlicher Zahn, denn man braucht immer 3 Bauteile pro
Verbindungselement: ein Primarteil bzw. Abutment, ein Sekun-
darteil (Galvano-Krone) und ein Tertidrgerust, meistens aus einer
CoCr-Legierung. Diese Technik funktioniert daher z. B. in der Un-
terkieferfront auf naturlichen Zahnen tberhaupt nicht.

Bei kombinierten Versorgungen, also natirlichen Zdhnen und
Implantaten, fertigen wir immer ganz normale 0°-Teleskopkro-
nen aus einer edelmetallfreien Legierung fir die natlrlichen
Zahnstimpfe sowie 2°- bzw. 4°-gefraste Abutments fur Galva-
no-Kronen auf Implantaten. In der Regel werden bei den Abut-
ments 2°-Frasungen empfohlen, insbesondere dann, wenn sich
Schraubenkanal-Offnungen an den Frasflichen befinden. Doch
mit unserer Technik ohne Silberleitlack halten die Galvano-Kro-
nen oft besonders stark, sodass viele Patienten Probleme haben,
die Arbeiten aus dem Mund zu entfernen. Je nach Anzahl und

Verteilung der Pfeiler nehmen wir auch &fter 4°-Frasungen vor.
Auch das Wissen Uber die Duktilitat von 24-karatigem Feingold
ist ein weiterer wichtiger Punkt in der Galvano-Technik. Zum ei-
nen hat diese Duktilitat den groBen Vorteil, dass sich die Galva-
no-Kappchen durch Kaltverformung auch nach dem Einkleben
im Mund noch besser an die Titan-Abutments anschmiegen
kénnen und somit zu einer noch héheren Prazision und dauer-
haften Friktion beitragen. Zum anderen birgt diese Moglichkeit
der Kaltverformung aber auch einen Nachteil. Sie sorgt dafur,
dass sich die Galvano-Kappchen leicht aufbiegen kénnen, was
u. U. zu Haftungsverlusten fihren kann. Deshalb missen Galva-
no-Sekundarteile immer eine stabile Umfassung durch das Terti-
ar-Ger(st bekommen.

Des Weiteren missen Galvano-Arbeiten auch immer ein aus-
reichendes Unterstiitzungspolygon erhalten. Im Unterkiefer ge-
ntgen meist 4 Implantate im Bereich von 2-er, 4-er oder 5-er,
je nach Lage des Foramen mentale. Im Oberkiefer sollten, auf-
grund des weicheren Knochens, immer 6 Implantate verwen-
det werden, am besten im Bereich der 1-er, 3-er, 5-er bzw. 6-er
je nach Knochenangebot bzw. Lage der Kieferhohle. Es sollte
immer eine quadranguldre, mindestens aber triangulare Abstit-
zung angestrebt werden. Konstruktionen mit kurzem Kraftarm
(d. h. Widerstandshebel) und langem Lastarm (d. h. Angriffshe-
bel), wie z.B. im Unterkiefer bei interforaminal gesetzten Implan-
taten oder allgemein bei unilateralen Verankerungen, sind fur
die Galvano-Technik ungeeignet.

Der o. g. ersten Beflrchtung der Zahnarzte, dass ,die Friktion
nicht lange halte”, lasst sich am leichtesten begegnen. Das ist
eindeutig ein Herstellungsproblem, wobei hier klar zu kritisie-
ren ist, dass der Fehler schon in den Arbeitsanweisungen der
Galvano-Systemanbieter liegt, da hier immer die Verwendung
von Silberleitlack empfohlen wird. Diese Anweisung entstammt
noch den Zeiten, als Galvano-Kronen auf Gipsstimpfen herge-
stellt wurden; bei der Anwendung auf Titan-Abutments ist sie
aber unnétig und fir die Innenflachen der Galvano-Kappchen
sogar schadlich.

S S S S S S S S S S S S S S S S S S

% /
v . v
7 Merke: ;
7 Auf Silberleitlack sollte im Rahmen von Implantatversor- 7
j gungen bei Titan-Abutments verzichtet werden. ;
7z v
7 v
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Wenn man an einem auf Hochglanz polierten Titan-Abut-
ment Silberleitlack auftragt, bildet sich ein Trennspalt von
ca. 5-25 pm. Dieses Phdnomen gilt es zu beachten und man
muss _entsprechend vorgehen! Ohne Silberleitlack gibt es kei-
nen Trennspalt und das Galvano-Kappchen lasst sich problem-
los vom Titan-Abutment trennen. Der Silberleitlack fuhrt aber
noch zu einem weiteren Problem: namlich einer rauen Oberfla-
che. Dementsprechend wird auch die Innenfliache des Galva-
no-Kappchens genauso rau, wodurch die Galvano-Kronen dann
innen seidenmatt aussehen. Viele Galvano-Anwender halten
das allerdings fir normal. Wenn Sie sich nun aber eine solche
Innenflache unter einem Rasterelektronenmikroskop anschauen,
sieht diese wie eine Kraterlandschaft oder ein Alpenpanorama
aus, auf dem schlieBlich nur die oberen Bergspitzen halten, die
sich dann wiederum relativ schnell mechanisch abnutzen, sodass
am Ende der Hydraulikeffekt verloren geht. Die Innenflache ei-
ner Galvano-Krone muss nach dem Galvanisieren hochgldnzend
sein, d. h. quasi das ,Negativ” des polierten Titan-Abutments

Abb. 1 u. 2: Der Silberleitlack darf nicht an den Funktionsflachen aufgetragen
werden.

darstellen. Denn nur dann ist gewahrleistet, dass die Haftung
bzw. Friktion ein Leben lang erhalten bleibt.

Wie in den Abbildungen 1 u. 2 gezeigt, darf der Silberleitlack
nicht an den Funktionsflachen aufgetragen werden, sondern nur
okklusal zum Verschluss des Schraubenkanals und am Rand als
Leiter zur Kathode. Abbildung 3 zeigt das Ergebnis ohne Silber-
leitlack im vorherigen Herstellungsprozess: eine hochglanzende
Innenflache des Galvano-Kappchens.

Genau aus diesem Grund sollte man Galvano-Kronen auch nicht
auf Gold-Abutments bzw. -Primarteilen sowie auf Zirkoniumdi-
oxid-Abutments bzw. Primarteilen herstellen. Denn hier braucht
man immer Silberleitlack fur die gesamte Oberflache, was die
hohe Prézision der Galvano-Technik zerstort.

An dieser Stelle mochte ich auch erwahnen, dass haufig be-
hauptet wird, Galvano-Kronen wirden quasi nur aufgrund
von Adhasion durch den Speichel im Mund halten. Das kann
ich aus unserer 25-jahrigen Erfahrung heraus nicht bestatigen.
Hier handelt es sich um einen frommen Wunsch: Denn eine Gal-
vano-Krone, die im Labor nicht halt, wird auch im Mund nicht
besser halten. Immerhin ist zu sagen, dass der Speichel natirlich
den Kapillareffekt verstarkt.

Zur Frage des Galvanismus im Patientenmund

Doch nun zuriick zum o.g. Artikel von Prof. Dr. Niedermeier
und damit zu der zweiten von Zahnarzten geduBerten Befurch-
tung, Galvano-Technik im Mund fuhre zu Galvanismus. Sicher-
lich enthalt Prof. Niedermeiers Artikel viele richtige und fur die
Wissenschaft wichtige Analysen und Untersuchungsergebnisse.
Und es ist auch eine altbekannte Problematik, dass verschieden-
artige Legierungen nebeneinander im Mund zu Galvanismus
fUhren kénnen, vor allem, wenn hochgoldhaltige Legierungen
Kontakt mit Amalgam haben oder wenn Spargold-Legierungen,
Silber-Palladium- oder Kupfer-Palladium-Legierungen verwendet
werden.

Welche Probleme das fur den gesamten Organismus zur Folge
haben kann, ist vielfach untersucht und dokumentiert. Man
begegnet dem Phanomen am besten durch Beschrankung auf
nur wenige verschiedene Elemente. Dass aber auch die Galva-
no-Technik solche Risiken bergen soll und dies nur, weil zwischen
den verwendeten Materialien sehr groBe Potenzialdifferenzen

Abb. 3: Das Ergebnis: eine hochgldnzende Innenflache des Galvano-Kappchens.
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liegen, ist zundchst ja nur ein Verdacht bzw. eine Annahme. Lang-
zeitstudien Uber die tatsachlichen Auswirkungen dieser Materi-
alkombination bleibt der Artikel von Prof. Dr. Niedermeier leider
schuldig.

Ohne Kenntnis von diesem Artikel gehabt zu haben, haben wir
hingegen seit Uber 25 Jahren beste Ergebnisse mit dieser Technik
erzielen kénnen. Im Laufe der Zeit sind immer wieder auch altere
Galvano-Arbeiten zu uns ins Haus gekommen, weil wir Prothe-
senzahne und Verblendungen erneuern mussten. Bei all diesen
Arbeiten sehen die Galvano-Kronen noch aus wie am ersten Tag
und sind in ihrer Funktion einwandfrei. Wenn es hier zu relevanten
galvanischen Strdmen und lonen-Wanderung gekommen ware,
hatte man doch erwarten kdnnen, dass zumindest geringe Veran-
derungen an den Galvano-Kappchen zu erkennen sein mussten.
Das ist aber nicht der Fall, wie man z. B. auf den Abbildungen
4 und 5 eindeutig erkennen kann: Hier handelt es sich um Arbei-
ten, die sich seit vielen Jahren im Mund befinden. Und bis heute
gibt es keinerlei Berichte von meinen Kunden Uber metallischen
Geschmack oder allergische Reaktionen bei Patienten. Im Gegen-
teil, die Patienten sind voll des Lobes Uber den perfekten Sitz und
hohen Tragekomfort.

Naturlich moéchte ich das Thema der Galvano-Strome im Mund
an dieser Stelle nicht negieren, denn es gibt sie. Aber allem An-
schein nach doch nicht bei Galvano-Teleskopen auf Titan-Abut-
ments, da die Realitat nach 15-20 Jahren ein anderes Bild zeigt.

Abb. 4 a-c: Seit 11 Jahren im Mund und ohne Korrosion: Galvano-Teleskoppro-
these auf Titan-Abutments.

Ich bin allerdings kein Wissenschaftler, sondern Zahntechniker. Ich
weil3 nicht, ob und in welchem Ausmal es zu einer lonen-Wan-
derung kommt, ich kann aber durchaus erkennen, ob sich nach

Abb. 5a-d: Nach 16 Jahren Tragedauer sind die meisten Galvano-Kronen noch
in einwandfreiem Zustand.
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anderungen an Galvano-Sekundarteilen zeigen. Und das ist defi-
nitiv nicht der Fall. Entsprechende Aufnahmen liefern den Beweis
(Abb. 4a—c): Diese Arbeit ist seit 11 Jahren im Mund, der Patient

Abb. 6a-c: Alte Versorgung: Die Front war zu weit labial aufgestellt.

kam zu uns zur professionellen Prothesenreinigung und -politur.
Der Mann hat seinen Zahnersatz recht gut gepflegt. Anmerkung
dazu: Bei einigen anderen Patienten sind mehr Beldge um die Pro-
thesenzahne herum zu beobachten, was natUrlich auch mit den
Erndhrungsgewohnheiten zusammenhdangt. Nach einer so langen
Tragedauer ist dieses Bild aber durchaus als normal zu bezeichnen,
weswegen wir diese Arbeiten dann auch von Zeit zu Zeit bei uns
im Labor professionell aufarbeiten.

Die Galvano-Kronen sind aber immer noch in einem einwandfrei-
en Zustand. Wir finden keine Beldge, keine Metallniederschlage
und auch keine Abnutzung.

Auch die folgende Arbeit ist seit ca. 16 Jahren im Mund (Abb.
5a-d). Die Patientin kam zu uns, weil ein Teil der Prothesenrander
abgebrochen war. Sie betreibt eine hervorragende Mundhygiene
und tadellose Prothesenreinigung. Auch hier sehen die meisten
Galvano-Kronen noch aus wie am ersten Tag. Nur eine hat ein
wenig Belag bekommen. Doch die Funktion ist einwandfrei und
die Patientin ist immer noch begeistert von ihrem Zahnersatz. Und
das Wichtigste: keinerlei Anzeichen von Periimplantitis bei den Im-
plantaten!

Nach den reichhaltigen Erfahrungen mit vielen begeisterten Be-
handlern und Patienten und aufgrund unserer Uberzeugung kén-
nen wir mit Fug und Recht feststellen, dass die Galvano-Technik
die erfolgreichste Versorgungsform bei abnehmbarem Zahnersatz
auf Implantaten ist. Das bestdtigen auch alle unsere Kunden, die
diese Technik schon seit vielen Jahren als Behandlungskonzept
einsetzen.

Aktuelles Fallbeispiel aus unserem Labor

Auf den Abbildungen 6a-g ldsst sich gut erkennen, wie eine
Galvano-Arbeit nicht ausgefuihrt werden sollte. Dieser Zahnersatz,
alio loco gefertigt, war erst DREI! Jahre im Mund des Patienten, als
wir ihn zum Erneuern ins Labor bekamen. Er hatte von Anfang an
nicht gehalten und musste bald durch Locatoren ersetzt bzw. er-
weitert werden. Solch fehlerhafte Ausfihrung fuhrt immer wieder
dazu, dass die Galvano-Technik zum Teil in Verruf geraten ist — wo
sie aber doch grundsatzlich und, wenn korrekt angewendet, ein
wunderbares Therapiemittel ist!

Die Abbildungen 6a—c dokumentieren die zu weit nach labial
aufgestellte Front. Abbildung 6d zeigt den Oberkiefer-Zahner-
satzz mit den insuffizienten Galvano-Sekundarteilen und den

Abb. 6d: Insuffiziente Galvano-Sekundarteile im Oberkiefer.
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Abb. 6e: Zu locker gegossene Sekundarteile im Unterkiefer.

Abb. 6f u. g: Bei den Frontzahnen wurden die Statik und die Kippmomente nicht
beriicksichtigt, die Asthetik lasst sehr zu wiinschen brig.

erweiterten Locator-Retentionselementen, durch die die Versor-
gung Uberhaupt erst zum Halten gebracht werden konnte. Im
Unterkiefer haben wir ein ahnliches Bild vor uns, mit zu locker
gegossenen Sekundarteilen aus einer Goldlegierung im 4. Qua-
dranten und ebenfalls Locator-Retentionselementen im 3. Qua-
dranten. Auch hinsichtlich der Asthetik im Mund des Patienten
fielen die vorstehenden Frontzahne sofort auf (Abb. 6f u. g).
Hier wurde sich Gber Statik und Kippmomente nur wenig Ge-
danken gemacht und insgesamt ist dies kein Ruhmesblatt fur
deutsche Zahntechnik.

Wie sind wir nun an den Fall herangegangen? Die Original-Biss-
lage haben wir durch die Kopie der aus der Zahnarztpraxis erhal-
tenen vorhandenen Prothesen Ubernommen. Dann haben wir
eine neue Wachsaufstellung mit deutlich zurtickgesetzter Front
und etwas individualisierter Frontzahnstellung angefertigt. Die
Wachsaufstellung stellte unseren Vorschlag dar, der in der Praxis
anprobiert wurde (Abb. 7a—f).

Nachdem die Wachsaufstellung freigegeben war, bildete sie nun
die Grundlage fur alle weiteren Arbeitsschritte (Abb. 8a-c).
Nach der Asthetik-Kontrolle im Mund und kleinen Korrekturen
sind wir zunachst an die digitale Planung der individuellen Abut-
ments herangegangen. Hierzu wurde die Wachsaufstellung ein-
gescannt (Abb. 9a u. b) und es folgte die virtuelle Planung der
Abutments (Abb. 9¢ u. d) mit der anschlieBenden Umsetzung
in Titan (Abb. 10a-d).
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7 Kommentar

Nach langjahrigen Beobachtungen und retrospektiven
Untersuchungen einiger meiner Kunden hat sich heraus-
gestellt, dass festsitzende Implantat-Versorgungen, vor
allem mit angebrannter rosa Keramik, deutlich haufiger
zu Periimplantitis neigen als abnehmbare Versorgungen.
Dies ist einzig und allein der schlechteren Reinigungsfa-
higkeit der festsitzenden Implantat-Versorgungen ge-
schuldet.

Doch auch bei abnehmbaren Galvano-Arbeiten kann
sich eine Periimplantitis entwickeln. Aufgrund der Ein-
schubrichtung von frontal kommt es gelegentlich zu star-
ken distalen Uberhdngen bei endstandigen Abutments.
Wenn diese Uberhdnge zu nah an der Gingiva liegen,
haben Patienten Probleme, diese grindlich zu reinigen.
Es kommt zu Plaque-Anlagerungen, die dann auch zu
Periimplantitis fihren kénnen. Deshalb gestalten wir bei
Deckprothesen unsere Abutments &hnlich wie Pfahl-
bauten, sodass der gingivale Rand der Frasflache des
Abutments ca. 1-2 mm oberhalb der Gingiva liegt (vgl.
Abb. 10a—d). Damit wird die Reinigungsfahigkeit der Ti-
tan-Abutments noch deutlicher verbessert. 7

/i,
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Danach werden die Galvano-Kappchen (Abb. 11a-c) und das
Modellgussgerist (Abb. 12a—c) hergestellt. Hierbei ist darauf
zu achten, dass das Tertidrgerst um die Galvano-Kdppchen he-
rum nicht zu eng anliegt. Es sollten ca. 0,5 mm Platz gelassen
werden, damit durch den Klebevorgang im Mund eine absolut
spannungsfreie Situation entstehen kann. Durch dieses Verfah-
ren werden alle Mikro-Ungenauigkeiten aus dem gesamten Her-
stellungsprozess, die durch die unterschiedlichen Materialkom-
ponenten und deren Expansion bzw. Kontraktion entstehen, auf
0 gesetzt. Durch diese Vorgehensweise ist die Galvano-Technik
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allen anderen Verfahren Uberlegen. Okklusal muss im Tertiar-
gerist ein Stopp eingebaut werden, der die Galvano-Kappchen
beim Kleben in Position halt.

Aus unserer Wachsaufstellung werden Mock-ups auf den Gerus-
ten produziert (Abb. 13a-d), womit die korrekte Ubertragung
der Asthetik-Aufstellung auf das Metallgeriist gewdhrleistet
wird. Denn nach dem Einkleben der Galvano-Kronen werden
neue Abdricke und Modelle gefertigt, da die Wachsaufstellung,
die auf den Implantat-Meistermodellen entstanden war, nicht
mehr verwendet werden kann.

Jetzt folgt die wichtigste Phase im Workflow der Galvano-Tech-
nik: das definitive Einsetzen der Titan-Abutments und das Ver-
kleben der Galvano-Kronen. Die Abutments sollen, gemaR dem
Weigl-Konzept, nach dem Einkleben der Galvano-Kappchen
nicht mehr entfernt werden. Denn das Ein- und Ausschrauben
der Abutments kann zu minimalen Abweichungen fuhren, die

die hohe Passgenauigkeit der Galvano-Kronen mindern wiirden.
Mit dem frontalen Mock-up kann jetzt auch noch einmal die
Asthetik Uberpriift und gegebenenfalls korrigiert werden. Diese
Information bildet dann ja die Grundlage fur die Fertigstellung
des Zahnersatzes.

Nach dem Einsetzen der Abutments muss fur die Ubergangszeit,
d. h. bis der definitive Zahnersatz fertiggestellt ist, ein Zwischen-
provisorium zur Verfigung stehen (Abb. 14a—c), das spater als
Reiseprothese dienen kann. Dieses wird mit klassischem Pro-
thesenkunststoff direkt auf dem Implantat-Meistermodell Gber
die Titanpfosten hergestellt. Wir haben dafur ein schnelles, ra-
tionelles und damit kostengunstiges Verfahren entwickelt. Die
Kontaktflachen der Kunststoffbasis zu den Abutments werden
schon im Labor mit Silikon ausgekleidet. Damit erzielen wir ein
sanftes Gleiten auf den Abutments und trotzdem einen sicheren
Halt.
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Abb. 8a—c: Die erarbeitete Wachsaufstellung.

Abb. 9c u. d: Planung der Abutments am PC.
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Abb. 10a—d: Fertig gefraste und auf Hochglanz polierte Titan-Abutments.
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Abb. 11a—c: Die Galvano-Kappchen sind fertig.

Abb. 12a-c: Das Modellgussgerust.
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Abb. 14a-d: Das Zwischenprovisorium, das spater die Funktion einer Reiseprothese tibernehmen soll.
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Ab diesem Zeitpunkt war unser Patient wieder mit einem funk-
tionierenden und asthetisch ansprechenden Zahnersatz versorgt
(Abb. 15a-c) und konnte sich seiner alten Prothesen entledigen.
Das war fur ihn ein echter Freudentag nach einer langen Leidens-
zeit mit fehlerhaftem Zahnersatz.

In der Zwischenzeit stellen wir den definitiven Zahnersatz fertig.
Nach dem Einkleben der Galvano-Kronen im Mund wird zur Si-
cherung des Ergebnisses und als spatere Uberpriifungsméglich-
keit noch eine Bissverschlisselung durchgefihrt (Abb. 16a—d).
AuBerdem werden neue Abdriicke Uber die Geriste angefertigt,
zudem im Labor neue Modelle erstellt und diese schadelbeziig-
lich einartikuliert.

Dann wird unter Berlcksichtigung der Informationen aus dem
Mock-up und der Asthetik-Anprobe eine neue Zahnaufstellung
auf die Geriste angefertigt (Abb. 17a—-d). Danach wird alles in

Kunststoff umgesetzt (Abb. 18a-c). Der Vergleich mit der al-
ten Versorgung macht den Fortschritt fr den Patienten deutlich
(Abb. 18d—f u. 19a-d). Im friheren Zahnersatz gab es im 4.
Quadranten gegossene Gold-Sekundarteile, die kaum Friktion
hatten, und im 3. Quadranten als Notbehelf Locator-Retentions-
elemente. Nun ist die neue Basis viel graziler, die Galvano-Kronen
sind hochglénzend und halten richtig fest. Auch im Unterkiefer
wird die Veranderung augenfallig: Der neue Zahnersatz zeigt
hochglanzende Galvano-Kronen, die ebenfalls stabil halten.

Am Ende haben wir es wieder einmal geschafft: Wir haben ei-
nen Menschen glucklich gemacht und ihm ein sympathisches
Lacheln ins Gesicht gezaubert (Abb. 20a-c). Dafur lohnt sich
jeder Aufwand.

Mein Anliegen war es, viele Kollegen mit diesem Bericht fur die-
se hoch prazise Technik zu begeistern. Vor den ,,Mythen” oder

Abb. 15a—c: Der Patient ist mit seinem sicher haftenden Zwischenprovisorium zufrieden.

F

Abb. 16a-d: Auf dem Weg zur Fertigstellung der Versorgung wird noch die Bisssituation festgehalten.
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Abb. 17a-d: Aus dem Mock-up und der Asthetik-Anprobe wird die neue Zahn-
aufstellung entwickelt.
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Abb. 18a-c: Der neu gestaltete Zahnersatz mit deutlich zurlickgestellter Front Abb. 18d-f: Zum Vergleich der friihere Zahnersatz.
und &sthetisch ausgearbeiteter rosa Asthetik.
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Abb. 19a u. b: Der neu erstellte Galvano-Zahnersatz von basal.

] L
Abb. 20a-c: Der Patient mit neuer Lebensqualitat.

Klippen der Galvano-Technik braucht man keine Angst zu ha-
ben. Denn es sind tatsachlich Mythen, die uns da begegnen,
vergleichbar mit Uberlieferten Dichtungen, Sagen, Erzahlungen
oder sagenhaften Geschichten. Unsere tagliche Realitat zeigt ein
ganz anderes Bild: Die Galvano-Technik ist ein hohes Gut fir den
Patienten und wir kdnnen sie mit Bravour meistern!

Fazit

Mit der Galvano-Technik haben wir durch die abnehmbaren und
dennoch fest sitzenden Arbeiten in der Implantat-Prothetik ei-
nen sehr guten Schutz vor Periimplantitis.

Sie ist die beste Methode, unterschiedliche Implantat-Typen,
-GroBen und -Richtungen in eine einheitliche Gesamteinschub-

richtung mit einem definierten Konuswinkel zu bekommen.
Durch das spannungsfreie Verkleben der Galvano-Kronen im
Mund des Patienten bietet sie hdchsten Tragekomfort und
hochste Prazision bei der Suprakonstruktion, was fur beste
Langzeitergebnisse sorgt.

Galvano-Arbeiten Uberzeugen auch durch eine sehr gute Re-
paraturfahigkeit. Abgenutzte Prothesenzdhne und Verblen-
dungen lassen sich leicht ersetzen. Bei Verlust eines Pfeilers
bleibt immer die bestmodgliche parodontale Abstutzung er-
halten.

Ein durch die Galvano-Technik hervorgerufener Galvanismus
im Mund konnte unserer Erfahrung nach in den 25 Jahren un-
serer Arbeit nicht beobachtet werden. m
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2 Beurteilungen

Zur Untermauerung der Erkenntnisse mochte ich
noch zwei sehr erfahrene Implantologen aus meinem
Kundenkreis zitieren, die ebenso wie ich in meinem
Labor in ihren Praxen die Galvano-Technik einsetzen.

Dr. Jérg Schmoll, Professor
UTMA (AM), Eppelheim:

,Wir arbeiten im Bereich der abnehm-
baren Implantat-Prothetik schon seit
Uber 25 Jahren sehr erfolgreich mit
der Galvano-Technik. Die Art und
Weise, wie das Dentallabor Bollack
diese Arbeiten herstellt, fihrt zu si-
cheren und stabilen Verhéltnissen.
Mit Haftverlusten haben wir keine Probleme. Uberzeu-
gend ist vor allem die Qualitdt der Galvano-Kronen;
auch nach 20 Jahren sehen die Innenfldchen der Galva-
no-Kronen noch aus wie am ersten Tag. Irgendwelche
galvanischen Prozesse im Patientenmund bzw. metalli-
sche Niederschldge an den Galvano-Kronen waren bis-
her nicht zu beobachten.”

ANNNNNNNNNNNNNNNNNNNNN

Dr. Marius Steigmann,
Neckargemiind/Frankfurt:

.Die Galvano-Technik ist ein ganz
wichtiger Baustein in meinem Be-
handlungskonzept. Bei abnehmba-
ren Ganzkieferversorgungen auf
Implantaten gibt es nichts Besse-
res. Zum einen, weil durch das Verkleben der Galva-
no-Kronen im Mund die hdchste Prézision und eine
absolut spannungsfreie Verbindung zu den Implan-
taten geschaffen wird. Und zum anderen ist es die
gute Reinigungstfédhigkeit dieser Konstruktionen. Ei-
gene retrospektive Untersuchungen bei meinen Pati-
enten haben eindeutig ergeben, dass das Risiko einer
Periimplantitis bei abnehmbaren Galvano-Arbeiten
deutlich geringer ist als bei fest zementierten Ver-
sorgungen. Verdnderungen an den Galvano-Kronen
sind auch nach vielen Jahren in meiner Praxis bisher
noch nicht zu beobachten gewesen.”
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Zertifizierter Zahntechnikermeister im Bereich

der Implantatprothetik

Inhaber des Fachlabors fur Implantat-Prothetik, ;‘
3D-Implantat-Planung und Schablonentechnik
Laborspezialisierungen: Prothetik auf Implan-
taten, Vollkeramik-Veneers, Keramikinlays, Kronen und Briicken aus
Zirkoniumdioxid, Teleskoptechnik aus Edelmetall, edelmetallfreien
Legierungen, Zirkoniumdidioxid, Galvanotechnik, 3D-Implantatpla-
nungs- und Schablonenkonzept.

1977 Ausbildung zum Zahntechniker
1987 Selbststandigkeit in Gaiberg
1988 Grindungsmitglied bei Forum innovative

Zahnmedizin Heidelberg e.V.
1988-1989 Meisterschule und Priifung in Minchen

1998 Griindungsmitglied bei ProLab zahntechnische
Vereinigung fur Implantatplanung und -prothetik e.V.
1998 Zertifizierter Zahntechnikermeister im Bereich der

Implantatprothetik (ProLab)
1998-2003 Entwicklung der Heidelberger Navigationsschablone
2002-2012 Ausrichtung des Kongresses ,,Update Implantologie”

in Heidelberg

2003 Zertifizierung zum Fachlabor fur Implantatprothetik
(ProLab)

2004 Grindungsmitglied der Deutschen Gesellschaft fur
orale Implantologie (DGOI) und Mitglied im ICOI-Welt-
verband

2007 Auszeichnung mit dem Best Practice-IT Award

2010 Forschungsbericht Uni Basel mit der Bollack-

Schablonentechnik
Verfasser von Fachbeitragen in Dentalfachzeitschriften
und Referententatigkeit

2017 Entwicklungsbeginn der Implantat-Prothetik-
Akademie
2019 Startschuss der , Implantat-Prothetik-Akademie” (IPA)

im Internet (www.ipa.cloud)
Die Galvano-Technik und viele weitere implantologische Spezialthe-
men sind in der neuen E-Learning-Plattform genau beschrieben.
Viele Berichte und Dokumentationen konnen unter www.bol-
lack-dental.de/blog/ eingesehen und heruntergeladen werden.
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Wolfgang Bollack Dentaltechnik
Pfarrgasse 2

69251 Gaiberg bei Heidelberg
info@bollack-dental.de
www.bollack-dental.de
contact@ipa.cloud
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Back to the roots?! Funktion und Asthetik von Gold
im Mund

Jahrzehntelang war die Vollgusskrone die Standardversorgung im Seitenzahnbereich, das Goldinlay und die Teilkrone die
sinnvolle, wenn auch teilweise nicht GKV-finanzierte logische Erganzung. Der rasant steigende Goldpreis, Metallphobien,
verbesserte Keramikwerkstoffe und eine Anderung des , Asthetik-Bewusstseins” der Patienten und der Zahnirzteschaft ha-
ben diese Versorgungsformen aber in ein Nischendasein verdrangt. Gibt es also heute liberhaupt noch eine Indikation fiir die
unverblendete Goldrestauration? Kann diese ,asthetisch” sein? Prof. Dr. Peter Pospiech nahm die Jubildumstagung der Ar-
beitsgemeinschaft Dentale Technologie e. V. im Juni in Niirtingen zum Anlass, einmal wieder zu reflektieren, warum Goldres-

taurationen tatséachlich immer noch eine - nicht nur preislich - hochwertige Versorgung darstellen.

st ,Think ceramics!” passé? — Stattdessen ,back to the
I roots” der Goldversorgung?

Nein, auch heute gilt weiterhin, dass Keramik der (Werk-)
Stoff ist, aus dem die Zahne sind. Und wenn keramisch ge-
dacht und materialgerecht gearbeitet wird, stehen auch
zahnahnliche Materialien zur Verfugung, die tatsachlich ,clo-
se to nature” sind.

Einen Nachteil haben jedoch viele Vollkeramikrestaurationen,
wenn sie keine Vollkronen und damit konventionell zemen-
tierbar sind: Die Erzielung eines dauerhaften adhéasiven Ver-
bundes ist immer dann schwierig, wenn kein oder nicht mehr
ausreichend Schmelz vorhanden ist. Das Kleben im Dentin ist
wesentlich komplexer, weniger zuverldssig und in tiefen Ka-
vitaten kaum perfekt hinzubekommen. Aber auch solche Si-
tuationen mussen mit einer relativ hohen Reproduzierbarkeit
beherrschbar sein. Konventionell zementierte Restaurationen
aus Gold gehoéren da immer noch zu den klassischen und be-
wahrten Systemen [3, 8].

Nachhaltigkeit ist heute ein wichtiges Attribut, welches MaB-
nahmen, Methoden und Werkstoffe erzielen sollen. Und
Nachhaltigkeit haben Restaurationen aus hochgoldhaltigen
Legierungen tatsachlich bewiesen. Die beiden Falle der Ab-
bildungen 1 und 2 zeigen dies sehr beeindruckend: Beide
Arbeiten befinden sich seit Uber dreiBig Jahren anndhernd
unverandert in der Mundhohle, die Arbeit in Abbildung 2 fast
schon vierzig Jahre. Kénnen Keramik- oder Kompositrestaura-
tionen an solche Zahlen heranreichen? Diese Beweisfiihrung
steht tatsachlich noch aus.

—C

Abb. 1: 30 Jahre alte Versorgung mit einer hochgoldhaltigen Legierung.

Vollgussrestaurationen: Pro und Contra

Hochgoldhaltige Legierungen waren bis in die Anfange der
1980er-Jahre das ,Nonplusultra” der restaurativen Versor-
gung im Seitenzahnbereich. Welche Kontrapunkte flhrten
dazu, dass der Anteil solcher Restaurationen an den Gesamt-
versorgungen auf einen Bruchteil zurlickgegangen ist?

Contra

Ein wesentlicher Faktor fir den Ruckgang der Versorgung
mit unverblendeten Goldrestaurationen war der standig stei-
gende Goldpreis Ende der 1970er-Jahre (Abb. 3): Im Januar
1978 lag der Preis bei ca. 15 DM pro Gramm hochgoldhaltiger
Legierung und kletterte bis Januar 1980 auf den dreifachen
Wert von bis zu 50 DM/g.

Das sprengte in nachvollziehbarer Weise die Finanzierungs-
limits und so wurden die damals sogenannten NEM-Legie-
rungen (heute EMF-Legierungen) auf Kobalt-Chrom- oder Ni-
ckel-Chrom-Basis entwickelt, die allerdings fur Gussfillungen
nicht gut geeignet waren: Die Duktilitdt der Legierungen ist
geringer als bei den hochgoldhaltigen Legierungen und das
Anfinieren der Federrdnder war somit kaum moglich. Ferner
wurden auch sogenannte ,Spargolde” mit den bekannten
werkstoffkundlichen Problemen entwickelt, die zu vermehr-
ten Unvertraglichkeitsreaktionen fuhrten.

Ein weiterer Aspekt gegen die klassische Goldversorgung war
der zunehmende Asthetik-Hype: WeiBe Zahne (Abb. 4) wur-
den das erstrebenswerte Traumziel eines GrofBteiles der Pati-
enten. Dieser Trend ist bis heute ungebrochen.

Abb. 2: Fast 40 Jahre in situ: Keine Gingivaverfarbungen und immer noch glanzend.
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Beide Tendenzen fuhrten dazu,
dass der heutige Goldanteil nur
noch rund ein Zehntel von dem
ausmacht, was in den Hochzeiten
der 1970er-Jahre verbraucht wur-
de. Zudem sind beide Aspekte
volkswirtschaftlich wie auch aus
zahnmedizinischer Sicht (metall-
freie Restaurationen ohne Korro-
sionspotenzial) gut nachvollzieh-
bar und erstrebenswert. Gibt es
dennoch Gesichtspunkte, die fur
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Abb. 4: Beispiel einer Berichterstattung aus den 1980-er Jahren: Strahlend weiBe
Zahne werden als Synonym fuir absolute Schénheit in einem Bericht Gber die Miss
Universe-Wahl herangezogen.

Abb. 3: Innerhalb von gut 24 Monaten kam es zu einer Verdreifachung des Goldpreises.

© Deutscher Arzteverlag

Aber nicht nur die jahrtausendelange Anwendung des Werk-
stoffes besticht — auch die Verweildauer der einzelnen Res-
taurationen ist mit teilweise Uber funfzig Jahren belegbar
und bei keinem anderen Werkstoff bislang nachgewiesen [1].
Das gréBte klinische Problem bei der Vollkeramik ist die Kon-
trolle der Adjustierung der Okklusion. Gerade bei glasierten
oder glanzgebrannten Oberflachen ist es sehr schwierig, die
okklusalen Kontaktverhaltnisse gut darzustellen: Die Ober-
flachen sind glatt und feucht und die Zeichnungszuverlas-
sigkeit der Okklusionsfolien ist dann nicht immer zu 100 %
gegeben.

Auch der Patient selbst kann mit zunehmender Behandlungs-
dauer und zigfachem Offnen und SchlieBen des Mundes hiu-
fig gar keine unterstitzenden Angaben mehr machen, son-
dern tendiert dann zu der Aussage, dass ,es schon passt”.
Ein ,EinbeiBen”, wie wir es von Amalgamfullungen kennen,
findet aber bei der Keramik nicht statt. Hier nutzen wir bei ei-
ner hochgoldhaltigen Legierung die Mdglichkeit, durch eine
Mattstrahlung der Oberflache die okklusalen Beziehungen
besser darstellen zu kénnen (Abb. 5). In der Regel zeichnet
die Folie auf einer leicht angerauten Oberflache besser.
Sollte die Okklusion in der Einprobesitzung nicht perfekt ad-
justierbar gewesen sein, treten zwei weitere Vorteile zutage:
Eventuelle Frihkontakte offenbaren sich durch eine ,Politur”
der matten okklusionstragenden Areale wahrend der Funk-
tion durch den Antagonisten. Die dort markierten Facetten
lassen sich dann leichter identifizieren und adjustieren.

In gewissem geringem MaBe kann sich die Okklusion aber
auch durch die Duktilitat des Werkstoffes ,von selbst” ein-
stellen.

Ein weiterer positiver Aspekt ist die standardisiertere und
modernisierte Verarbeitung. Gerade bei nicht haufiger An-
wendung ware das zentralisierte GieBen der anstehenden
Restaurationen z. B. beim Hersteller fUr das einzelne Labor
eine gute und sicherere L6sung. Aber auch das Frasen von
Teilrestaurationen aus hochgoldhaltigen Legierungen auf
Hochleistungsfrasmaschinen ist mittlerweile eine sehr gute
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Abb. 5: Die Mattierung der Kauflachen soll beim Probetragen helfen, eventuell
Frihkontakte zu erkennen und zu beseitigen.

Alternative, wenn es darum geht, die beim GieBen nicht zu
vermeidende Entstehung von Lunkern oder Poren zu vermei-
den; die Passgenauigkeit der CAD/CAM-hergestellten Restau-
rationen hat sich auch als ausreichend gut dargestellt [2].
Aus der Sicht eines Hochschullehrers halte ich zudem das Er-
lernen der Praparation fur Goldteilrestaurationen wie auch
der zahntechnischen Umsetzung durch die Studenten fur ein
sehr wichtiges Ausbildungselement zur Schulung der ma-
nuellen Geschicklichkeit [4-7]: Eine prazise Praparation will
gelibt sein, um eine makroretentive Form zu erreichen. Die
Praparationsformen fur metallfreie Teilrestaurationen heu-
tiger Tage fUhren eher zu einer nachlassigeren Praparation,
da ja alles ,geklebt” wird und eine gezielte Retentions- und
Widerstandsform von vielen Autoren nicht unbedingt mehr
angestrebt wird.

Auch das Aufwachsen von Goldgussrestaurationen schult die
Prazision und das Auge fur die okklusalen Verhaltnisse und
dient im Grunde auch als Training fur die direkten plastischen
Seitenzahnfullungen.

Leider geht der Trend in der neuen Approbationsordnung in
eine andere Richtung: Zahntechnische und manuelle Kom-
ponenten sollen zurlickgedrangt werden, weil man sie, nach
derzeit mehrheitlicher Lesart, ,ja als Zahnarzt nicht mehr
brauche”. Dies ist meines Erachtens zu kurzsichtig gedacht:
Zahnmedizin und insbesondere die Restaurative Prothetik ist
angewandte Zahntechnik. Ein haufiges manuelles Training
und das praktische Erleben sind durch eine noch so gute the-
oretische Ausbildung nicht zu ersetzen. In der Wiederholung
liegt bekanntermaBen die Kraft. Das exemplarische Lernen
und somit nur die Kenntnis einer MaBnahme ersetzt nicht das
fruher praktizierte echte Training mit vielfachen Wiederholun-
gen und somit den Erwerb von echten Fertigkeiten.

Gibt es noch Indikationen fiir eine Vollgoldrestauration?
Zwingende Indikationen bestehen meines Erachtens immer
dann, wenn durch eine ausgepragte Apikallage von Prapara-
tionsgrenzen eine sichere Klebung von Keramikteilrestaurati-
onen nicht mehr erreicht werden kann [3, 8]; durch mangeln-

de Trockenlegung ist damit einerseits ein sicherer adhéasiver
Verbund fraglich, zum anderen bestehen immense Probleme
in der Uberschussentfernung hauchdiinner Kompositfahnen.
Im Oberkiefer sind es auch alle Inlaysituationen, die ihren me-
sialen Kasten nicht in den bukkalen Bereich ausdehnen: Das
lasst sich haufig realisieren, da ein kompromissloses ,Exten-
sion for prevention” auch nicht mehr die primare Praparati-
onsvorgabe fir solche Restaurationen ist. Auch bei Goldinlays
lasst sich minimalinvasiver als friher vorgehen.

Dann natdrlich auch Teilkronen auf den Molaren, insbesonde-
re, wenn es , funktionsaktive” Patienten sind, und alle Restau-
rationen, die nicht mehr schmelzbegrenzt sind.

Tief subgingivales Kleben ist sehr aufwendig und nicht immer
zu beherrschen. Zudem sind diinne, nicht sichtbare verblei-
bende Bondingreste gerade in der Tiefe fatal fur die Paro-
dontalgesundheit. Das klassische Befestigen mit einem kon-
ventionellen Zement (Zinkphosphat- oder Glasionomer) ist da
wesentlich unkomplizierter.

Im Unterkiefer sieht man naturlich als Betrachter eher auf die
Kauflachen. Deshalb sollten auch da zunachst die primaren
Indikationen fur Goldgussrestaurationen im Molarenbereich
gesehen werden.

Aber auch hier gilt: Wenn kein Schmelz vorhanden ist, sollte
ein weiBer Werkstoff, der auf ein Befestigen mit Komposit
angewiesen ist, kritisch betrachtet werden, da die Dauerhaf-
tigkeit des Dentinklebens noch nicht geldst ist. Da muss der
Patient zumindest darauf hingewiesen werden, dass es Alter-
nativen gibt. Dann muss er selbst entscheiden, ob er mehr
Wert auf eine weiBe Kauflache oder eine funktionell sicherere
Losung legt.

Gleichwohl muss man naturlich realisieren: Der Begriff der
Asthetik steht aus Patientensicht nun einmal nur fur weiBe
Zahne und da ist eine Trendumkehr in nachster Zeit wohl nicht
zu erwarten.

Fazit

Edelmetalllegierungen werden wohl aus der jetzigen Sicht we-
gen der ,metallischen Asthetik” und des hohen Materialprei-
ses nicht mehr zur Massenversorgung herangezogen, wobei
man nie weiB, wie sich das Trendverhalten der Bevolkerung
entwickelt.

Vor zwanzig Jahren hat man mit dem Thema ,Tatowierung”
nur Bevolkerungsgruppen assoziiert, die eher auf See oder in
St. Pauli beheimatet waren. Mittlerweile sind laut einer neueren
Studie fast 20 % der Deutschen irgendwo am Korper tatowiert
und Tattoo-Studios gibt es nicht nur in den Rotlichtvierteln. Es
wird relativ viel Geld in einen Trend investiert, von dem man
auch nicht weiB, welche Auswirkungen er auf die individuelle
Gesundheit hat.

Und wer weiB, wie es sich entwickelt, wenn auf einmal George
Clooney statt weiBer Zahne Goldrestaurationen tragt. Dann
spielt auch das Geld bei den Patienten keine Rolle mehr, wie
man es bei den Uberteuerten Kaffeekapseln ja auch sieht. m

Prof. Dr. Peter Pospiech
Bilder: © Pospiech

Literaturverzeichnis unter
www.ztm-aktuell.de/literaturlisten
I
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Umgesetzte Aufgabe im 2. Ausbildungsjahr: Unterkiefer-Totalprothese und Oberkiefer-Teilverblendkronen.

Ultimative Herausforderungen — meine Teilnahme
am Gysi-Wettbewerb fiir Azubis

Claudius Reiser ist Auszubildender im 2. Lehrjahr bei DentArt Labortechnik in Leinfelden-Echterdingen. Beim aktuellen Gy-
si-Wettbewerb, welcher bereits zum 17. Mal ausgeschrieben wurde, hat er den 1. Platz im 2. Ausbildungsjahr erreicht. Nach-
folgend gibt er einen Einblick in seine Teilnahme und sein Vorgehen, berichtet von seinen Erfahrungen und geht schlieBlich
auch auf die feierliche Preisverleihung ein, die auf der diesjahrigen IDS in KoIn stattfand.

A darum, verschiedene Aufgaben im Ober- und Unterkiefer

zu bewdltigen. Diese beriicksichtigten den schon erreichten
Lernstatus, waren zugleich aber auch anspruchsvoll und gingen
darUber hinaus. Nach eigenem Ermessen konnte man das zu ver-
wendende Material wahlen. Freiheit gab es auch bei den Modellen:
Diese wurden nicht zur Verfigung gestellt.

Beim diesjahrigen Gysi-Wettbewerb ging es fir unsere Gruppe

Aufgabenstellung fiir die Wettbewerbsgruppe A

(2. Ausbildungsjahr)

Auf dem Zahn 26 sollte eine Vollgusskrone hergestellt werden. Zu-
satzlich waren im Oberkiefer Verblendeinzelkronen im Frontzahn-
bereich auf den Zahnen 11 und 12 mit vestibuldrer Kompositver-
blendung (Kunststoffverblendung) gefordert. Fir den Unterkiefer
stand die Auf- und Fertigstellung einer totalen Kunststoffprothese
in Normalverzahnung (Klasse 1) auf dem Plan. Fir die gesamte Her-
stellung der Arbeit war die Zahnfarbe VITA A3 vorgegeben.

Bei der in Eigenregie vorzunehmenden Modellherstellung musste
man darauf achten, die Stimpfe fur die Kronenherstellung ent-
weder aus Kunststoff oder Gips anzufertigen. Zusétzlich mussten
sie mit einer Hohlkehlpraparation versehen werden und aus dem
Modell herausnehmbar sein. Der korrekte Sitz der Kronen musste
kontrollierbar sein. Im Unterkiefer lagen normal verheilte Kiefer-
verhaltnisse vor, das bedeutete, dass keine ausgepragten Kiefer-
kamm-Atrophien vorhanden sein sollten.

Herausforderungen

Bei dieser Aufgabenstellung gab es fur mich mehrere gro3e Heraus-
forderungen, die ich bis dahin in meiner Ausbildung noch nicht zu
bewaltigen hatte:

Zu nennen sind die Modellherstellung mit Stumpfpraparation bei
Kunststoffstimpfen, die Herstellung von vestibuldren Teilverblen-
dungen aus Kunststoff und allgemein das Strukturieren meines
Vorgehens, welches planmaBig ca. drei Monate in Anspruch nahm.
Besonders geholfen hat mir vor allem, dass ich bereits vor Eingang
der Aufgabenstellung edelmetallfreie Legierungen verarbeitet habe,
an denen ich die Materialbearbeitung simulieren konnte. Deshalb
entschloss ich mich auch, EMF-Legierungen fur die Wettbewerbs-
arbeit zu verarbeiten, da sie mir nach der Politur optisch wesentlich
besser als Edelmetalllegierungen gefallen.

Planung meiner Vorgehensweise

Nachdem die Aufgabenstellung mit dem entsprechenden Befund in
meinem Labor eintraf, begann ich unmittelbar mit dem Verfassen
eines geeigneten Zeitplans, in welchem ich meine Arbeitsschritte
strukturierte (Abb. 1).

Abb. 1: Claudius Reiser bei der Arbeit fir den Gysi-Wettbewerb.

ZAHNTECHNIK MAGAZIN I Jg. 23 | Ausgabe 05 | September 2019 | 358-363



Durch meine friihzeitige Recherche in Fachzeitschriften Gber még-

liche Frontzahnaufstellungen, Zahnfleischmodellationen und die

Funktionsaufstellung nach Gysi konnte ich den zeitlichen Auf-

wand fur die jeweiligen Arbeitsvorgénge bereits grob einschatzen.

Aufgrund dessen stellte ich mir meine Vorgehensweise wie folgt

zusammen:

1. Herstellung des Ober- und Unterkiefermodells

2. Artikulation der Modelle

3. UK-Totalprothese: Aufstellung unter vorldufiger Funktionsbe-
rlcksichtigung

4. Kronenmodellation von Zahn 26, 11, 12

5. Einbetten, GieBen, Ausarbeiten der Kronen

6. Fertigstellung der Totalprothese

7. Verblendung der Frontzahnkronen 11, 12

8. Okklusions- und Funktionskontrolle von Ober- und Unterkiefer

9. Politur aller Arbeiten

10. Verpacken und Versand

Modellherstellung

Die Modellherstellung ist sehr zeitintensiv und nahm bei einem
Projekt wie dem Gysi-Wettbewerb einen besonders hohen Stel-
lenwert ein. Die sowohl gut durchdachten als auch optisch an-
sprechenden Modelle sind die Basis fiir eine echte Patientenarbeit
und naturlich in gleicher Weise fur eine erfolgreiche Wettbe-
werbsteilnahme. Nicht umsonst gilt das Sprichwort aus dem La-
boralltag: ,Zahntechnische Modelle sind die Visitenkarte eines
jeden Labors”.

Bei der Suche nach geeigneten Modellen kamen fur mich mehrere
Vorgehensweisen in Betracht. Zum einen sah ich die Méglichkeit,
mich im Unterkiefer fir ein Funktionsmodell und im Oberkiefer fur
ein vollbezahntes Modell zu entscheiden. Zum anderen ware auch
eine vollstandige Aufstellung von OK und UK mit anschlieBendem
Duplikat des OK denkbar gewesen, sodass man letztendlich per-
fekte Okklusionsverhéltnisse nach Gysi hatte erreichen kénnen.
Am Ende entschied ich mich fur ein vollbezahntes Ober-/Unter-
kiefermodellpaar, das ich zu einem Alveolenmodell und zu einem
Funktionsmodell umfunktionierte (Abb. 2).

Zu Beginn fertigte ich einen verschlUsselten Silikonabdruck im
Gaumen- und Lingualbereich an, sodass ich beim spdteren Einarti-
kulieren, nach dem Entfernen der UK-Zahne, die optimale Relation
vom Oberkiefer zum Unterkiefer wiederfinden konnte.

Das Unterkiefermodell fir die Totalprothese schliff ich anschlie-
Bend so zurecht, dass es den Anforderungen des Befundes ent-
sprach. Dabei radierte ich alle Zéhne und gestaltete zusatzliche

Abb. 2: Modellpaar. Unterkiefer: umfunktioniertes Funktionsmodell, Oberkiefer:
Alveolenmodell mit Kunststoffstimpfen.
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Abb. 3: Vollgusskrone auf Zahn 26 aus vestibularer Sicht.

anatomische Strukturen mit Wachs. AbschlieBend dublierte ich
das Modell und goss die Dublierform mit Superhartgips aus.

Das Oberkiefermodell dublierte ich ebenfalls. Das Duplikat goss ich
mit zahnfarbenem Stumpfkunststoff aus und trennte die Segmente
fur die Zahne 11, 12 und 26 heraus. In der Folge schliff ich diese
konisch zu und setzte basal Pins. So konnte ich die Stumpfsegmente
spater wieder aus dem Modell entnehmen. Hierauf isolierte ich die
Stumpfe mit Vaseline, reponierte diese in die Dublierform und goss
diese mit Superhartgips aus. Dann wurden die Stimpfe noch mit
einer Hohlkehlprapararation versehen.

Im Anschluss daran schliff ich an der Unterseite des jeweiligen
Modells Freiraume fur zwei Magnetplatten, welche ich mit Sekun-
denkleber und Gips befestigte. Es folgte die Herstellung der Mo-
dellsockel.

Bei diesen Arbeitsschritten war stets zu beachten, dass sich die Mo-
delle parallel im Artikulator ausrichten lieBen, d. h.: Beim Trimmen
der Unterseiten der Modelle hatte ich immer das Gesamterschei-
nungsbild zu kontrollieren. Demzufolge artikulierte ich mein Mo-
dellpaar mit dem zuvor hergestellten ,,Biss” in meinen Mittelwert-
artikulator ein.

UK-Totalprothesenaufstellung und Kronenmodellation fiir
den Oberkiefer

Zunachst stellte ich die Totalprothese im Unterkiefer provisorisch
unter Funktionsberticksichtigung nach Gysi auf. Diesen Schritt ging
ich als ersten, damit ich meine vollanatomische Wachsmodellation

Abb. 5: Vollgusskrone auf Zahn 26 und teilverblendete Frontzahnkronen aus ok-
klusaler Sicht.

Abb. 4: Vollgusskrone auf Zahn 26 aus palatinaler Sicht.

der Kronen an die Zahnstellung der Totalprothese anpassen konnte.
Zu Beginn fertigte ich Kunststoffkdppchen an, auf denen ich die
Kronen aus Wachs modellierte. Fir die vollanatomische Modella-
tion nahm ich mir mein zuvor dubliertes vollstandiges Situations-
modell zur Gestaltung der Kronen zu Hilfe. Mit diesem konnte ich
ebenfalls einen Silikonvorwall anfertigen, um die Frontzahnkronen
dementsprechend vestibular reduzieren zu kénnen. So hatte ich fur
die Kunststoffverblendungen zum spateren Zeitpunkt ausreichend
Platz zur Verfigung.

Einbetten, GieBBen, Ausarbeiten der Kronen

Nach dem Abschluss der Modellation, der Kontrolle der Kronen-
rander unter dem Mikroskop, der Kontrolle der Approximal- und
Okklusionskontakte und der vorlaufigen Funktionskontrolle stiftete
ich die Kronen an. Hiernach wurden sie eingebettet, gegossen und
ausgebettet. Nun standen sie zur Ausarbeitung und Politur bereit.
Im Anschluss an das Polieren strahlte ich alle Kronen mit Strahlsand
110 pm und 2,5 bar Druck von basal aus, die Frontzahnkronen
strahlte ich zuséatzlich von vestibuldr an (Abb. 3-5).

Fertigstellung der Totalprothese

Die vorherige provisorische Aufstellung der Totalprothese passte ich
nun sowohl an die statische als auch an die dynamische Okklusion
der Kronen im Oberkiefer an.

Mein Ziel war eine Dreipunktabstiitzung nach Gysi, um bei Bewe-
gungsphasen (Laterotrusion) eine okklusale Abstitzung an drei
Zonen (Balance- und Hyperbalancekontakte: rechter Seitenzahnbe-
reich, linker Seitenzahnbereich und Frontzahnbereich) zu erreichen.
Nun modellierte ich die Totalprothese aus und setzte meine Wachs-
modellation mithilfe der Knetsilikon-Vorwalltechnik in Kunststoff
(Candulor, Aesthetic Blue) um.

Die Ausarbeitung nach der Polymerisation beschrankte sich gltick-
licherweise auf ein Minimum, da ich bereits bei der Wachsmodel-
lation versuchte, sehr detailgetreu zu arbeiten. Dabei hatte ich eine
gute Isolation nicht vergessen.

Im Anschluss daran individualisierte ich meine UK-Totalprothese be-
sonders im Bereich der Front 34-44 mithilfe von Gingiva-Pasten
(Gradia gum shades, GC). Mein Hauptaugenmerk lag dabei auf der
Alveolengestaltung und der Nachahmung der Wangen-, Lippen-
und Zungenbandchen (Abb. 6-8).

Verblendung 11, 21
Nun verblendete ich vestibuldr meine Kronen im Frontzahnbereich
mit Komposit (Kunststoffverblendung von Bredent) nach der ge-
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forderten Zahnfarbe VITA A3 (Abb. 9 u. 10). Es folgten die Kon-
taktkontrolle im Approximalbereich und die Politur der Frontzahn-
kronen.

Letzte Kontrolle und Versand

Nachdem ich nun alle meine Teilarbeitsschritte geldst hatte, musste
ich mich nur noch dem finalen Schliff und der formalen Kontrolle
widmen. Dafir untersuchte ich nochmals sowohl die statische als
vor allem auch die dynamische Okklusion in meinem Artikulator

Abb. 6: Unterkiefer-Totalprothese — die Gesamterscheinung.

Abb. 7: Unterkiefer-Totalprothese aus Frontalansicht.

Abb. 8: Unterkiefer-Totalprothese aus frontaler Sicht — Frontzahnasthetik mit Al-
veolen- und Lippenbandgestaltung.
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Abb. 9: Vestibuldre Kompositverblendungen der Oberkiefer-Frontzahnkronen aus
labialer Sicht.

(Abb. 11 u. 12). Die Werte des Bennett-Winkels und der Kondy-
lenbahnneigung wurden ebenfalls kontrolliert. AuBerdem sauberte
ich meine Modelle und meinen Artikulator und beschriftete diesen.
Zum Schluss verpackte ich meine Materialien ordnungsgemaB und
versendete diese nach Kéln zur Wettbewerbsjury.

Mein Fazit

Ruckblickend bin ich ein wenig stolz und froh, dass ich eine solch
groBe Herausforderung angegangen bin und diese vor allem erfolg-
reich abschlieBen konnte.

Zusammenfassend mochte ich aus technischer Sicht sagen, dass
es sich durchaus lohnt, sehr detailgetreu und diszipliniert zu arbei-
ten, auch wenn das kurzfristig in der Regel etwas langer dauert.

Abb. 11: Fertige Gysi-Arbeit im Mittelwertartikulator in finaler Okklusion.

Abb. 10: Die teilverblendeten Frontzahnkronen aus okklusaler Sicht.

Langfristig zahlt sich dies aus, da man sich spatere Komplikationen
ersparen kann.

Naturlich sind auch bei meiner Herstellung kleinere Komplikationen
dazwischengekommen, wie zum Beispiel ein Fehlguss einer Krone,
das Abbrechen von Stlicken des Gipsmodells und leichte Schlieren-
bildung am blauen Sockelgips beim Trocknen.

Dadurch sollte man sich nicht unterkriegen lassen, denn so etwas
kommt vor. SchlieBlich heit es sprichwortlich: ,,Es ist noch kein
Meister vom Himmel gefallen”.

Empfehlenswert ist es, Ubungsmodelle herzustellen, an welchen
man bestimmte Vorgehen und neue Materialien erproben kann
— wie beispielsweise die Kronenmodellation, die Verarbeitung von
Kunststoffverblendungen und die Gingivagestaltung.

In den ca. drei Monaten, in welchen ich meine Wettbewerbsar-
beit angefertigt habe, musste ich etliche zusatzliche Stunden, die
Uber die eigentliche Ausbildungszeit hinausgingen, investieren. Al-
lerdings hatte ich zur Motivation immer das Ziel der Abgabe vor
Augen, auch wenn dieses Ziel in der ersten Zeit noch relativ weit
entfernt war.

Durch den Gysi-Wettbewerb konnte ich einige neue wertvolle Er-
fahrungen sammeln, die mich in meinem weiteren beruflichen Le-
bensweg unterstiitzen werden. Eine Teilnahme an einem solchen
Projekt erfordert viel Disziplin, Ehrgeiz und vor allem viel Durchhal-
tevermogen. Das hat mich oft an meine Schulzeit, in der ich paral-
lel Leistungssport betrieben habe, erinnert und ich konnte hierauf
zurlckgreifen.

Abb. 12: Fertige Gysi-Arbeit mit gedffneter Kieferstellung.
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Summa summarum kann ich eine Teilnahme an dem Gysi-Wett-
bewerb sehr empfehlen. Zum einen hat man die Méglichkeit, sich
bundesweit mit Auszubildenden aus anderen Bundeslandern zu
vergleichen. Zum anderen erlernt man neue Methoden, Material-
verarbeitungen und technische Kniffe, welche man ansonsten erst
zu einer spateren Ausbildungszeit erlernen wirde.

Die Preisverleihung auf der IDS

Als groBBes Highlight gab es die Ehrung der Teilnehmer und Preis-
trager auf der gigantischen Dentalmesse IDS, die vom 12. bis 16.
Marz 2019 in Kéln auf dem Deutzer Messegeldnde stattfand. Dabei
kamen wir Azubis mit vielen neuen Leuten ins Gesprach und ich
konnte mir grundsatzlich auch ein Bild von den vielen Neuheiten
der Messeaussteller machen, die uns in Zukunft erwarten werden.

AbschlieBend mdchte ich mich bei meinem Laborchef Stefan
Schwarz fir die Méglichkeit zur Teilnahme am Gysi-Wettbewerb
und auch fir die zur Verfligung gestellten Materialien bedanken.
Weiter ergeht auch ein grolBes Dankeschén an meine Ausbilderin
Natasa Komocar. Sie hatte immer ein offenes Ohr fir mich und ist
mir mit wertvollen Tipps und Anregungen untersttitzend zur Seite
gestanden. ®

Bilder: © Reiser
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Claudius Reiser

— =y |
Auszubildender zum Zahntechniker L=

Abitur 2017 Eduard-Spranger-Gymnasium
in Filderstadt, mit Belobigung
Seit Sept. 2017 Schulische Ausbildung zum
Zahntechniker an der Alexander-Fleming-Schule
in Stuttgart; betriebliche Ausbildung bei DentArt
Labortechnik GmbH in Leinfelden-Echterdingen
14.Marz 2019 Verleihung des 17. Gysi-Preises (1. Platz im 2.
Lehrjahr)

Wie ich zur Zahntechnik gekommen bin

Gesunde und asthetisch ansprechende Zahne beeindrucken mich
schon sehr lange. AuBerdem ging ich schon von klein auf sehr gerne
zu meinem Zahnarzt. Nach meinem Abitur wollte ich zuerst etwas
Praktisches machen. Nach einem Praktikum bei meinem Zahnarzt
mit dazugehodrigem Dentallabor bin ich auf den Beruf des Zahn-
technikers gestoBen, fur den ich mich schnell begeistern konnte.
Die Moglichkeit, handwerklich, digital und auch mit medizinischem
Wissen tatig zu sein, ist die optimale Mischung fur mich, womit ich
sagen kann, dass ich meine Passion gefunden habe.
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DentArt Labortechnik GmbH

Meisenweg 15 - 70771 Leinfelden-Echterdingen
E-Mail direkt: claudius.reiser@web.de

E-Mail Betrieb: info@dentart-labortechnik.de
www.dentart-labortechnik.de
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Die auch , Schwarzsche Platten” genannten KFO-Apparaturen wurden nach 1930 von A. M. Schwarz und Mitarbeitern in vielen Varianten entwickelt, um einen
Engstand des Oberkiefers zu behandeln. Hier gezeigt ist das Ergebnis von ZTM Sebastian Palm aus seiner praktischen Meisterprifung.

Meine Meisterpriifung

Teil 4: Oberkiefer-Dehnplatte

An die vorherigen Artikel ankniipfend, behandelt ZTM Sebastian Palm in diesem Beitrag den vierten Teil der insgesamt fiinf
praktischen Priifungsarbeiten. Er absolvierte die Meisterausbildung vor dem Institut des Zahntechnikerhandwerks in Nieder-
sachsen (IZN Hannover) und ging dort als Jahrgangsbester 2017 hervor. Hier schildert er die Planung und Herstellung eines

KFO-Gerates nach Schwarz.

Patientensituation ausgehéandigt (Abb. 1). Wie schon bei

einigen Prufungsteilen zuvor erhielten die Kandidaten die
Modelle erst zum Prufungsbeginn. Dies lag darin begrtindet, dass
es keine Maéglichkeit geben sollte, unerlaubt Klammern oder Ahn-
liches vorab zu biegen und in die Prifung mitzunehmen.

D ie Prifungsteilnehmer erhielten vorab lediglich Bilder der

Priifungsvorbereitung

Infolgedessen konnte im Vorhinein nur die Planung der KFO-Platte
durchgefihrt werden. Damit wir diese adaquat bewerkstelligen
konnten, gab der Prifungsausschuss so gut wie alle Materialien
vor, z. B. Halteelemente, Federn und die Farbe der Platte.

Zeitplanung

Wesentlicher Bestandteil des Prufungsablaufs war der zu erstel-
lende Zeitplan — hierauf legt das IZN besonderen Wert, auch in
den anderen Prifungsteilen. Im KFO-Bereich gestaltete sich die
Planung als nicht so komplex: Das Biegen der Elemente konnte
zuvor auch an anderen Modellen gut gelbt werden. Somit war
es maoglich, hier die genauen Zeiten zu ermitteln und zu erfassen,
welche wahrend der Prufung fur diese Arbeit bendtigt wurden
(Abb. 2).

Analog zu den anderen Prufungsteilen gab es auch hier eine eige-
ne Farbcodierung, z. B. mit Orange und Gelb. Diese Farbcodierung
wurde sowohl fur das Umsetzungskonzept als auch fur die Mate-
rialdokumentation gewahlt: Dies sollte fur die Prifer und nattrlich
far einen selbst eine leichte Orientierung bei der Durchsicht der
Dokumentation bieten. Das Inhaltsverzeichnis kénnte beispiels-
weise wie in Abbildung 3a u. b dargestellt aussehen.

Abb. 1: Diese Ausgangssituation lag den Prifungsteilnehmen vor.
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BEB- Zeitwert in  Eigene Plan Gesamtzeit
Numimer Bexeichnung Meng Minuten reit in Minuten
o401 !'ﬂnﬂtage eines Modellpaares 1 10 g g
in Fixator
o706 Fotodokumentation 1x 15 25 25
0812 Modellanalyse fiir KFO 1x 5 a2 a2
4101 Einarmige Klammer Ix 10 8 8
5002 Létung, einfach 1x 12 10 10
Basis Einzelkiefergerat,
Too1 Kunststoff 1x &5 T T
7104 Dreiedksklammer Pl 10 7 14
7106 Adamsklammer I 16 14 28
7201 Frontaler Aufbiss, hart 1x 16 17 17
7302 Labialbogen modifiziert 1x 31 28 28
7311 Feder, affen 1x 10 8 B
7314 Feder, kompliziert 1x 15 18 18
Schraube einarbeiten,
7352 kempliziert I 3z 15 30
Trennen elner Basis und
7501 funktionsfahig machen x 10 5 10

der Schraube

Arbeitszeitvorgabe: 297

Abb. 2: Der individuell erarbeitete Zeitplan.

Aufgabenstellung

Zu diesem Prifungsabschnitt gehorte es, eine dreidimensionale KFO-Befunderhe-
bung durchzufiihren, strikt nach Formular (Abb. 4). In das Schema mussten samt-
liche Ist-/Soll-Werte, Fehlstellungen und Anomalien eingetragen werden. Am Ende
stand der Vorschlag einer Therapieplanung und diese sollte nattrlich der Aufgaben-
stellung der Prifung entsprechen (Abb. 5). Zum Ermitteln der Werte benétigten die
Prafungsteiinehmer das , Korkhaus”-Besteck — hiermit wurden samtliche Istwerte
aufgenommen und die Sollwerte errechnet (Abb. 6).

Erarbeitung
Nachdem der Befund aufgenommen war, erfolgte die Fertigung folgender Arbeiten:

Die Situation wies eine retrudierte Front und ein Diastema mediale auf. Zum
SchlieBen des Diastemas wurde vestibular eine Fingerfeder am Labialbogen an-
geldtet. Als Lot wurde ein niedrig schmelzendes Universal-Silberlot (Henry Schein)
herangezogen. Dieses eignet sich sehr gut zum Léten mit der Handflamme und
somit musste nicht das Wasserstofflotgerat benutzt werden. Da die Frontzéhne
protrudiert werden sollten, wurde ein palatinales Federelement verwendet. Zum
Aktivieren der Protrusionsfeder wurden zwei Loops gebogen, ein Vorgang, der
dann mit der Retention in der Basisplatte endete.

Eine transversale Kompression im Seitenzahnbereich war ebenfalls vorhanden,
diese sollte mit einer Dehnschraube (Dentaurum) gedehnt werden. In solch einem
Fall wird dem Patienten vom Behandler regular ein SchlUssel zur selbststandigen
Aktivierung mitgegeben.
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Abb. 3a u. b: Inhaltsverzeichnis fur das Umsetzungskonzept.

e Der Durchbruch des Zahnes 25 war durch die Aufwan-  einen transparenten Kunststoff ohne Glitter zu verwenden.
derung des Zahnes 26 verhindert; dieser sollte mit einer ~ Damit der Kunststoff keinen Gelbstich bekommt, wurde
Sektorenschraube (Dentaurum) wieder distalisiert wer-  vorab ein wenig Blau in das transparente Monomer einge-
den. Da hierfur der Platz sehr gering war, konnte nur die  mischt. Durch diesen Kniff bleibt die Platte transparent und
Mini-Variante der Sektorenschraube gewahlt werden. verfarbt sich nicht.

¢ Hinzu kamen verschiedene

Halteelemente zum Sichern w[‘ ] 5_[ ']
der Apparatur vor dem
Herausfallen, wie z. B. die [= ;u ZI T A— B e i
Adams-Klammer, C-Klam- | — : T I genny — b
mer und Dreiecksklammer. | wmenetune: ———L—— M o iy =
Nachdem alle Elemente gebo- - oguyescht | Towo resalion bantrsioe ———rr——
gen waren und die Schrauben = x - . - — . =
platziert wurden, galt es, die [L'"T e iy S T g R e ] [ wrgane '
aktuelle Situation — noch vor . | - e
dem Streuvorgang — fotogra- |\EsiEme . e S | imeweebgmeios kel
fisch zu dokumentieren (Abb. == g e e oL
7a u. b) u:vﬂ:.,e-l q]  newes
Die Halte- und Funktions- | & i F] [ o L
elemente (Abb. 8) wurden | ¢ ;i |8 pamtd e i
nach dem Polieren mit Ther- |~ ™= L - F—
mowachs (Dentaurum) auf | ... el s T RE Tt [t
dem Modell befestigt. Dieses
Wachs verhindert die Tribung | === Thicck o ——
des Kunststoffes. Nach der
Wasserung stand die Streuung

des Kunststoffes auf dem Pro-
gramm. Es war vorgegeben, app. 4: Vorlage fir die durchzufiihrende dreidimensionale KFO-Befunderhebung.
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Abb. 5: Beispiel einer Versorgung mit der Dehnplatte nach Schwarz.

Abb. 7a u. b: Platzierung der Halte- und Funktionselemente.

Fazit

Mit Biegelbungen und ein paar Tipps und
Tricks von einem Zahntechniker, der regelméaBig
KFO-Arbeiten fertigt, war die hier dargestellte Ar-
beit gut zu schaffen (Abb. 9a-d). Auch wenn die
Herstellung einer Dehnplatte méglicherweise auf
den ersten Blick nicht als groBe Herausforderung
erscheinen mag, bedarf sie doch des ,Finger-
spitzengefthls” und der Erfahrung des Zahntech-
nikers, um sicherzustellen, dass das Gerat funk-
tionell einwandfrei ist. Dieses Ziel ist von groBer
Bedeutung, denn schlieBlich geht es darum, mit
einer gelungenen Arbeit die Zdhne des Patienten
in die richtige Position zu bringen und eine Ver-

TECHNIK

w

Abb. 6: Besteck nach Professor Korkhaus als Grundlage der Istwert-Mes-
sung und Sollwert-Berechnung.

Adamsklammer
Drahtstirke: 0,7mm

Dreleckskiammer
Drahtstirke: 0,7mm

C- Wlammar
Drahtstarke: 0,7mm

Dehnschraube

Labdalbogen
Drahtstarke: 0,9mm

Halteelemente

Halterlement, welches in die
interdentalriume der Malaren greift, dies
sorgt fibr guten Halt und eine hohe Stabilitie
der Klammer durch die rwei Appendizes.
Bengtigt nur einen Zahn als Ankerzahn,

Dreiecksfdrmige Klamemer, welche in die
Interdentalrdume greift. HElt auch an Z3hnen
mit wenig Urterschnitt und kst relativ kiein,

Sie wird genawso gebogen wie eine in der
narmaben Zahntechnik Gbliche C-Klamemer,
nur wird Ihr Ende zu einer kieinen Schiaufe
umgabogen, damit she bis in den Papillen
Bereich gefihrt werden kann. Sie dient zum
Mesial- oder Distalisieren der Zihne.

Funktionselemente

15t ik aktivierbare Schravhe, die die beiden
Pattentelle zusammanhilt und in
transversaler, sagittaler Richtung dehnt,

Werden mur Distalitierung oder
Segmentienang von Apparatunen eingesent,

Dignt zur iealen Ausformung des
Frontzahnbogens - entweder als pasitiver
{aktive Bewegung der Z8hre in orale
Richitung] oder pegativer Draht (Abhatten der
Lippe zur Pratrusion der Zihne)

Dient pur Mesial oder Distalisierung
einzelner Zahme, in desem Fall zem

Fingerfeder) SchligBen cines Diastema, Die Feder kann
interdentalfeder  auwch an den Labialbogen angelbtet d
Drahtsthrke: 0.5mm  indiesern Fall wird see nicht bis aul die

vestibuldre Fliche gehen, damit ein
Protrudieren der Fromtzdhne maglich it

)
'
.

Abb. 8: Beschreibung der einzelnen Halte- und Funktionselemente.
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Abb. 9a—d: Verschiedene Ansichten der erarbeiteten Dehnplatte.

schlimmerung der Situation des Patienten auszuschlieBen.
Daher erwies sich auch dieser Prifungsteil als angemes-
sene Aufgabe und willkommene Herausforderung, sein
Kénnen unter Beweis zu stellen.

Insgesamt und am Ende erwies es sich als wichtig, dass
jeder Teilnehmer fur diese Prifungsarbeit ebenfalls genug
Zeit einplante. Nur auf diese Weise war es moglich, ge-
nug Punkte zu sammeln, um zu einem guten Ergebnis zu
kommen. m

ZTM Sebastian Palm

ZMK Kassel-Wilhelmshohe
Wilhelmshoher Allee 305 - 34131 Kassel
sebi.p@arcor.de

7//////////////////////////////
/
ZTM Sebastian Palm

Betriebsleiter und Teamleiter

2007-2011  Ausbildung zum Zahntechniker
2016 Laborleitung ZMK-Kassel
2015-2018 Meisterausbildung IZN Hannover,

Abschluss als Jahrgangsbester der praktischen Priifung 2
Seit 2018 Betriebsleiter ZMK-Kassel /
2018 Teilnahme am Klaus Kanter-Wettbewerb flr jahr- ;
gangsbeste Meisterschiler mit Zuerkennung des 3. ;
Platzes 2

\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\

O

Bilder: © Palm
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Jetzt anmelden:
8. CANDULOR KunstZahnWerk
Lehrlings-Wettbewerb 2020

Es ist wieder so weit: CANDULOR schreibt zum 8. Mal seinen KunstZahn-
Werk Lehrlings-Wettbewerb aus. Azubis aus dem gesamten deutschspra-
chigen europaischen Raum diirfen teilnehmen.

bewerbsaufgabe ist es, eine Oberkiefer- und Unterkiefer-Totalprothe-
se herzustellen.
Wollt ihr euch mit anderen messen? Dann meldet euch jetzt fir den Kunst-
ZahnWerk Lehrlings-Wettbewerb 2020 an. Nach der verbindlichen Anmel-
dung liefert euch CANDULOR kostenlos die detaillierten Angaben zum kom-
pletten Patientenfall sowie die passenden Modelle, Prothesenzahne und den
AESTHETIC BLUE Kunststoff.

Der aktuelle Patientenfall stellt wieder eine Herausforderung dar. Wett-

Daten und Fakten
e e Die Arbeiten kdnnen entwe-
der in der Zahn-zu-Zahn- oder
Zahn-zu-zwei-Zahn-Aufstellung
gefertigt werden.
e Zeigt, wie ihr die zur Verfigung
e gestellten Produkte anwendet.
LIND WAS HAST DU SO DRALIF? e Bitte dokumentiert eure Vorge-

L1] 2 . .
ZEIG ZAHNE! 5% o Cnooion .

dukten. Die besten Dokumen-
tationen werden ebenfalls pra-
miert und sogar verdffentlicht.
e Die fertigen Arbeiten sind aus-
schlieBlich in einem Artikulator

MAACH MIT BEIM LEHRLINGSWETTBEWERE 2020 abzugeben_
AR A AR CMANDRERA ¢ Eine unabhangige Jury aus Pro-
thetik-Experten und Praktikern
N;, bewertet die eingesandten Ar-
beiten.

Die Preisverleihung findet am Freitag, 18. September 2020, anlésslich des Azu-
bi-Forums auf dem EXPERTISE-Kongress der Fachgesellschaft fur Zahntechnik
(FZT eV.) in Kornwestheim (DE) statt. Die besten Arbeiten werden direkt vor Ort
ausgestellt.

Preise

1. Preis: Barscheck im Wert von Euro 1.000
2. Preis: Barscheck im Wert von Euro 750
3. Preis: Barscheck im Wert von Euro 500

Anmeldeschluss: 1. November 2019

Das Anmeldeformular ist Uber die Berufsschulen oder bei der CANDULOR
AG erhéltlich. Eine Online-Anmeldung ist auch mdéglich unter

m www.candulor.com
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Kunststoffe — Teil 4: Prothesenkunststoffe

Der Basisbaustein der Prothesenwerkstoffe ist das Molekiil ,Methylmethacrylat” (Abb. 1).

ethylmethacrylat (MMA) kann
M als rein lineares Fadenmolekl

bis hin zu dreidimensional ver-
netzten Ketten vorkommen. Es ist bei
Raumtemperatur sehr geruchsintensiv
und verdunstet aufgrund seines gerin-
gen Dampfdruckes von 3,87 kPa rasch. J—
Sein Siedepunkt liegt bei 100,6 °C. @‘Ea
MMA lasst sich gut mit Wasser mi-
schen und bildet dann ein azeotropes*
Gemisch: Damit sinkt die Siedetempe-
ratur auf ca. 83 °C. Deshalb muss un-
ter Druck polymerisiert werden, um die
Siedetemperatur wieder zu erhdhen
und Siedeblasen im Kunststoff zu ver-
meiden: Diese kénnen zu einer milchi-
gen Verfarbung im Kunststoff fihren,
wenn zudem das Gipsmodell bzw. der
Einbettgips schlecht isoliert waren.
Die Polymerisationsschrumpfung von

|

0

T
-t
A

Monomer (MMA)
bei Raumtemperatur fliissig

Methylmethacrylat

—— € CH-C—CH~C—n
|

0
| I I
CH, . 3

Polymer (PMMA)
n = 1.000 bis 10.000 (Polymerisationsgrad)

ppos

ungefulltem Monomer liegt bei ca. 21
Vol.-%. In Prothesenkunststoffen re-
duziert man den Monomeranteil signi-
fikant durch Zugabe von Prdpolymerisat. Dadurch wird
eine Reduktion der effektiven Schrumpfung auf 5-7 Vol.-
% erreicht. Je nach GroBe des Prothesenkorpers und der
damit verbundenen Masse kénnen dadurch immer noch
Passungsprobleme auftreten, die klinische Effekte insbe-
sondere bei Totalprothesen haben kénnen.

Abb. 1: Prinzip des Kettenwachstums von PMMA.

Festes Polymethylmethacrylat wird von seinem Mono-
mer angeldst. Darum ist eine An- und Verbindung im-
mer moglich und aus diesem Grund sind Reparaturen
ohne zusatzliche Haftvermittler oder Primer selbst bei
alten, lange im Mund befindlichen Kunststoffen noch
gut moglich. Die Eigenschaften des polymerisierten

Werkstoffes sind in Abbildung 2 dar-

Eigenschaften

+ Thermoplastisches Material: Erweichungspunkt 100°C
+ Hart, hochglanzpolierbar und relativ kratzfest
+ Hohe Transparenz und gute optische Eigenschaften

+ Einfarbung beliebig méglich

Wasseraufnahme

CHs

Polymethylmethacrylat (PMMA) - der Kunststoff

+ Kein Eigengeschmack, hohe chemische Bestindigkeit, geringe

| ¢Ha
CHy— (I:_ CHy— (I:_
COOQOCH; COQCHs

gestellt.

*Azeotropes Gemisch: Ein azeotropes
Gemisch ist eine Mischung aus zwei
oder mehr Flissigkeiten, die nicht
mehr destillierbar sind und sich wie
ein Reinstoff verhalten. Das Gemisch
hat auch einen Siedepunkt (vergleich-
bar mit dem Eutektikum bei metalli-
schen Werkstoffen).

Prof. Dr. Peter Pospiech

Bilder: © Pospiech
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Alle Teile des Werkstoffkun-
de-Lexikons rund um das Thema

Abb. 2: Eigenschaften von PMMA: Neben der Anwendung in der Zahnmedizin als Prothesenwerkstoff wird
PMMA (auch Acrylglas oder Plexiglas® genannt) in den verschiedensten technischen Bauteilen (als Glasersatz,

Schusseln) oder auch fur Kontaktlinsen verwendet.

/
/
7
7 .Kunststoffe” finden Sie unter
; www.ztm-aktuell.de/kunststoffe
/
v
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Im Dentallabor mehr Bewusstsein fur

Gefahrdungen schaffen

Der Verband medizinischer Fachberufe e.V. informiert im Folgenden iiber weitere Ergebnisse seiner Online-Umfrage zum The-

ma psychische Belastungen in der Zahntechnik.

in der Zahntechnik-Branche wesentlich ernster genommen

werden, als das bisher der Fall ist. — Zu dieser Schlussfolge-
rung kommt Karola Krell, Referatsleiterin Zahntechnik im Verband
medizinischer Fachberufe e.V., nach einer weiteren Auswertung der
vorliegenden Umfrageergebnisse. Der Verband hatte im Marz 2019
eine Online-Befragung unter Zahntechnikern gestartet, die sich mit
den psychischen Belastungen in der Branche beschaftigte. Unter

Die Gefahrdungsbeurteilungen mussen von den Arbeitgebern

i © ikonoklast_hh/stock.adobe.com

den 1.147 Teilnehmenden waren 107 Selbststandige, 932 angestell-
te Zahntechniker und 108 Auszubildende.

.Deutlich wurde zum Beispiel, dass auch kérperliche Belastungen
als psychischer Stress empfunden werden. Auf einer Skala zwischen
0 (gering) und 10 (sehr hoch) bewerteten fast 60 % der Selbst-
standigen, knapp 70 % der Angestellten und ca. 63 % der Auszu-
bildenden die kérperlichen Belastungen durch Larm, Staub, langes
Sitzen oder Arbeit am Mikroskop als sehr hoch (7 bis 10 Punkte)”,
erklart Karola Krell. ,Hier bieten die Gefahrdungsbeurteilungen und
die Hilfen, die die Berufsgenossenschaften zur Verfugung stellen,
eine gute Basis, um diese Belastungen wahrzunehmen und zu ver-
ringern. Wichtig ist aber, dass zunachst ein Bewusstsein fiir die Pro-
blematik bei allen Beteiligten geschaffen wird. Nur dann kénnen die
Ursachen beseitigt werden.”

Gleichzeitig zeigte sich, dass auch die Kommunikation mit Vorgesetz-
ten eine Quelle fur unbefriedigende Arbeitsbedingungen ist. So be-
urteilten diese nur 27 % der Angestellten als sehr gut und vergaben 1
bis 3 Punkte. Fast die Halfte der Arbeitnehmer (46 %) und auch 41 %
der Auszubildenden war unzufrieden und vergab 7 bis 10 Punkte. m

m www.vmf-online.de

Tipps fir eine optimale Work-Life-Balance fir Zahntechniker gibt ZTM Ekkehard Jagdmann ab Seite 382.

Granisit® RPS

Phosphatgebundene Prazisionseinbettmasse

fur den 3D Druck & gefraste Gerliste

DiNEN 150 155!}1\-”13&.:2’

info@siladent.de
www.siladent.de

SILADENT Dr. Bohme & Schéps GmbH
Im Klei 26 - DE-38644 Goslar

Tel. +49 (0) 5321/3779-0
Fax +49 (0) 53 21 /38 96 32
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CAD/CAM-Fertigung und manuelle Ausarbeitung

ideal kombiniert

Langlebige asthetische Restaurationen mit modernen Materialien und handwerklichem Kénnen

realisiert

Ziel einer restaurativen Behandlung ist die Wiederherstellung der Asthetik, die in Farbe und Vitalitit dem natiirlichen Umfeld
entspricht und eines méglichst geringen invasiven Eingriffs bedarf. Oft beeinflussen stark verfarbte Zdhne zusatzlich zu Fehl-
stellungen, geschadigter Zahnsubstanz und/oder vorhandenen Restaurationen die Ausgangssituation. Fiir eine umfassende
Wiederherstellung bedarf es dann der Kombination moderner Materialien sowie Technologien und des handwerklichen Kon-
nens. Mit einer gezielten Materialauswahl, dem Abdecken verfarbter Zahnstiimpfe und einem optimalen Praparationsdesign
kann ein hochwertiges Ergebnis erzielt werden. Der Erfolg lasst sich an langfristig stabilen, {iber Jahre intakt bleibenden Res-

taurationen ablesen.

Lithium-Disilikat-Glaskeramik beschrieben. Das Material verfugt

Uber sehr gute langfristige klinische Eigenschaften. Um effizient
vorzugehen, wurde die CAD/CAM-Fertigung gewahlt. Nach ei-
ner Einprobe im blauen (nicht kristallisierten) Zustand erfolgten im
Labor die manuelle Ausarbeitung und Individualisierung zu einer
Restauration mit exzellenten asthetischen Eigenschaften.

In diesem Beitrag wird die restaurative Behandlung mit einer

Fragestellungen

1. Wie kann die CAD/CAM-Technologie mit manuellen Fertigkei-
ten kombiniert werden, um herausragende restaurative Ergeb-
nisse zu erzielen?

2. Wie werden passende Materialien zum Maskieren verfarbter
Substrukturen ausgewahlt und die Vorteile der intelligenten
Shade Navigation App (SNA) zur Auswahl von Farbe sowie
Transluzenz genutzt?

3. Wie werden stark verfarbte Zahnstimpfe abgedeckt und den
Nachbarzahnen farblich angepasst?

Ausgangssituation

Eine 29-jdhrige Patientin konsultierte die Praxis mit dem Wunsch
nach einem natdrlich schénen Lacheln. Sie war mit ihren Front-
zahnversorgungen im Oberkiefer und dem Erscheinungsbild des
umliegenden Zahnfleischs nicht zufrieden und wiinschte eine
funktionelle und asthetische Losung (Abb. 1).

Abb. 1: Praoperative Situation des Lachelns.

Bei der Anamnese wurden die Situation fotografiert und die Er-
wartungen der Patientin besprochen. Die intraorale Untersuchung
zeigte starke Verfarbungen, devitale Zéhne sowie eine unzurei-
chende Asthetik. Zusatzlich zur ungiinstigen Zahnfarbe filhrten
die Uberproportional gestalteten Kronen und Veneers an den
oberen Frontzahnen zu einer unharmonischen Lachlinie (Abb. 2).
Eine Rontgenaufnahme bestétigte die suffiziente endodontische
Versorgung der beiden mittleren Schneidezdhne. Die seitlichen
Schneidezahne wiesen groBBe Komposit-Flllungen auf. Aufgrund
der unpassenden Konturierung der darunterliegenden Kompo-
sit-Versorgungen litt die Patientin unter einer deutlichen Parodon-
titis im Bereich aller vier Frontzéhne.

Abb. 2: Anfangssituation mit entziindeten Weichgeweben, verfarbten Restau-
rationen und devitalen Z&hnen. Unzureichende Asthetik jedes einzelnen Zahnes
und unharmonische Lachlinie.

Abb. 3: Smile Design mit neuen Langen und Breiten der Schneidezahne gemaB
digitaler Gestaltung.
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Die Situation wurde abgeformt. Das Studienmodell diente als phy-
sische Referenz zum Markieren von Ebenen und Linien, zur Aus-
richtung der Langsachsen und zur Anpassung der Lange sowie fiir
die kosmetische Optimierung gemaB digitalem Design (Abb. 3).
Es wurde ein diagnostisches Wax-up erstellt und hiervon fir die
Herstellung der Provisorien ein Silikonschlissel gefertigt. Der Sili-
konschlussel sollte zugleich als Vorlage fir die Praparation dienen.

Provisorische Phase
Die Restaurationen im Oberkieferfrontzahnbereich wurden ent-
fernt und die Zahne 12 bis 22 gemaB den Praparationsrichtlini-
en fir Vollkeramikkronen mit einer abgerundeten aquigingivalen
Schulter von 1-1,2 mm prapariert. Die Praparationstiefe variierte
aufgrund der Stumpffarbe und des Verfarbungsgrades etwas. Die
dunkle Verfarbung im Dentin des rechten mittleren Schneidezahns
machte eine tiefere Praparation notwendig, um die Stumpffarbe
kaschieren zu kénnen (Abb. 4). Die Zéhne 13 und 23 wurden fur
die Aufnahme von Veneers mit einer aquigingivalen Hohlkehle,
einer bukkalen Reduktion von 0,5 mm (Abb. 5) und einer inzi-
salen Reduktion von 1 mm prapariert. Nach dem Abformen der
Situation mit einem A-Silikon konnten mithilfe des Silikonschlis-
sels direkte Provisorien angefertigt werden (Abb. 6). Wahrend
der nachsten beiden Wochen wurde die parodontale Situation
Uberwacht. Der Heilungsprozess des gingivalen Gewebes gestal-
tete sich unkritisch. Zugleich erméglichten die provisorischen Res-
taurationen einen Ausblick auf das definitive Ergebnis. In dieser
Phase kdnnen intraorale Anpassungen vorgenommen
werden, um ein harmonisches Aussehen von Lippen,
Lacheln und Gesicht zu erzielen.

Farbwahl anhand der Ausgangssituation

Die gewdlnschte Zahnfarbe sowie die bestehende
Stumpffarbe wurden bei Tageslicht validiert. Beim Foto-
grafieren der Situation wurden Farbplattchen mit einer
helleren und einer dunkleren Farbe an die natUrlichen
Zahne gehalten und alle Bilder aus einem &hnlichen
Winkel und ohne Blitzlicht aufgenommen. Diese Foto-
grafien sind auch fur die Herstellung der Restaurationen
im Labor sehr hilfreich (Abb. 7a u. b).

Abb. 7a: Farbbestimmung an den unteren Zahnen.

ZAHNTECHNIK MAGAZIN | Jg.23 | Ausgabe 05
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Abb. 4: Kronenpraparationen der mittleren und seitlichen Schneidezahne sowie
Praparation der beiden Eckzahne fur Veneers.

-

Abb. 5: Tiefere Praparation im bukkalen Bereich des rechten mittleren Schneide-
zahns aufgrund starker dunkler Verfarbung im Vergleich zu den Nachbarzahnen.

Abb. 7b: Farbnahme an den préparierten Stimpfen mit dem IPS Natural Die-Ma-
terial-Farbschlussel.

I September 2019 | 372-376
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Abb. 8: Lithium-Disilikat-Block (IPS e.max CAD) im blauen, vorkristallisierten Zu-
stand im e.matrix Multi-Holder (fiir die Zenotec Select-Schleifmaschine) bereit zur
Nassbearbeitung.

Materialauswahl anhand klinisch bewahrter Kriterien

Gewahlt wurde eine klinisch bewahrte Glaskeramik, die zusatz-
lich zur langfristigen klinischen Stabilitat eine hohe Festigkeit
und eindrucksvolle Asthetik aufweist: IPS e.max®-Lithium-Di-
silikat. Dieses Material gibt es fur die klassische Presstechnik
und fur die CAD/CAM-Anwendung. Es kann vollanatomisch
verarbeitet oder mit Schichtkeramik individualisiert werden.

Abb. 9: Das Bild der Restaurationen im Durchlicht vor der Kristallisation (blauer Zustand) zeigt die unterschied-

lichen Schichtstarken.

Abb. 10: Einprobe im blauen, vorkristallisierten Zustand.

ZAHNTECHNIK MAGAZIN | Jg. 23

Da in diesem Fall bereits digital mit einem 2D-Smile-Design
begonnen worden ist, wurde auf digitalem Weg weiterge-
arbeitet. Die Digitalisierung der Situation erfolgte mit dem
Scanner D2000 (3Shape). In der Software wurden die Res-
taurationen gemaB den zuvor bestimmten Proportionen
konstruiert und anschlieBend in einer Zenotec Hybrid-CAD/
CAM-Maschine aus den IPS e.max CAD-Bl6cken (Abb. 8) ge-
schliffen. Aus der Verarbeitung der IPS e.max CAD-Blocke in
einer optimal auf den Schleifprozess abgestimmten zwischen-
kristallinen Phase (,blaue” Phase) resultieren sehr gute und
prazise Ergebnisse. Durch eine nachfolgende Kristallisation im
konventionellen Brennofen werden die endgdiltigen Material-
eigenschaften (z. B. Zahnfarbe) erreicht. Zudem erhéht sich
die Materialfestigkeit auf bis zu 530 MPa (durchschnittliche
biaxiale Biegefestigkeit). IPS e.max CAD-Blocke sind in ver-
schiedenen Transluzenzstufen von mittlerer Opazitat bis ho-
her Transluzenz (MO, LT, MT, HT) und in zwei Opal-Farben
erhaltlich. Es kénnen Geriste fur eine nachfolgende Verblen-
dung oder monolithische Restaurationen (z.B. Veneers, Inlays,
Kronen und 3-gliedrige Brlcken) hergestellt werden. Eine
weitere Indikation sind Hybrid-Abutment-Versorgungen. IPS
e.max CAD hat ein weites Indikationsspektrum im Bereich der
CAD/CAM-Glaskeramikanwendungen. Selbst minimalinvasive
Versorgungen wie dinne Veneers (0,4 mm) oder adhasiv be-
festigte Kronen (1 mm) sind maoglich.

Blockauswahl mit einer App

In Bezug auf die Farbsattigung war die
Farbe 1M2 (Vita 3D-Master) ideal, was
einer A1 (A-D-Farbschllssel) am ehes-
ten entspricht. Allerdings war die Hel-
ligkeit hoher als jene des IPS e.max CAD
LT-Blocks in der Farbe A1, insbesondere
im mittleren Drittel. Mit einem helleren
Block (z. B. LT BL4) ware die Farbsatti-
gung fur die Verblendung zu hoch gewe-
sen. Die IPS e.max CAD HT-Bloécke (High
Translucency) in Bleach-Farben waren
eine Option gewesen. Jedoch besteht bei
Restaurationen mit einer etwas gréBeren
Wandstarke bei Verwendung hochtrans-
luzenter Materialien die Gefahr einer zu
niedrigen Helligkeit und eines héheren
Chromas im Vergleich zur eigentlichen
Zahnfarbe. Fur die Kronen auf den Z&h-
nen 12 bis 22 war das HT-Material also
nicht die optimale Ldsung.

Um den am besten passenden Block zu
bestimmen, kam die IPS e.max Shade
Navigation App (SNA) zum Einsatz. Un-
ter Einbezug aller Einflussfaktoren wird
der am besten zum Erreichen einer be-
stimmten Farbe geeignete Block definiert
— schnell und einfach. Es werden nur die
notwendigen Daten eingegeben. Die
App liefert eine ausgezeichnete Losung.

I Ausgabe 05 | September 2019 | 372-376



Ausgangslage fiir die Kronen:

¢ gewdinschte Zahnfarbe: TM2 (= A1)
¢ |ndikation: Kronen fur 11, 12, 21, 22
o Stumpffarbe: ND2

e Schichtstarke: 1,2 mm

¢ Material: IPS e.max CAD

Basierend auf den eingegebenen Daten schlug die App als erste
Wahl einen IPS e.max CAD-Block in der Farbe MT BL4 vor. Dieser
Block war notwendig, um den kleinen Bereich der ND4-Verfarbung
auf Zahn 11 zu Uberdecken und zugleich den leichten Riickgang des
Farbwerts und der Sattigung auszugleichen, der durch die bukkale
Reduktion sowie die Keramikschichtung entstanden war.

Um den passenden Block fiir die Veneers auf den Zéhnen 13 und
23 zu ermitteln, wurden in der App die Funktion , Neue Restaurati-
on hinzufligen” aktiviert und folgende Daten eingegeben:

e gewdinschte Zahnfarbe: TM2 (= A1)

e Indikation: Veneers fur 13 und 23

o Stumpffarbe: ND1

e Schichtstarke: 0,5 mm

e Material: IPS e. max CAD

Die Option ,,Freie Auswahl” diente dem Vergleich der Farbe zu den
Kronen. Es konnte beurteilt werden, ob MT BL4 fur alle Versorgun-

Abb. 11: Restaurationen auf dem Arbeitsmodell — auf einer Seite mit den
blauen Versorgungen und das Ergebnis auf der anderen Seite, d. h. zahnfarbene
(kristallisierte und mit IPS e. max Ceram geschichtete) Restaurationen.

Abb. 12: Kontrolle der Konturen und Mikrotexturen mit Goldpulver.

Abb. 13: Die Kontrolle auf einem ungeségten Modell zeigt den interdentalen Schluss nach Glasurbrand und
manueller Politur.

ZAHNTECHNIK MAGAZIN

gen ideal ist. Dies war der Fall. MT BL4 wurde sowohl fiir die Kronen
als auch fur die Veneers verwendet.

Einprobe und Eingliederung

Nach dem Schleifen folgte eine klinische Einprobe mit den vorkris-
tallisierten blauen Restaurationen (Abb. 9 u. 10). Dabei wurden die
Notizen des Zahnarztes und die Wunsche der Patientin nochmals
zurate gezogen. In diesem Zusammenhang spielen Fotografien der
Lippen und des Gesichts des Patienten eine entscheidende Rolle fir
die Qualitat der Arbeit des Zahntechnikers. Die nétigen Anpassun-
gen kénnen vorgenommen und die Bilder aus allen Blickwinkeln
betrachtet werden.

Detaillierte Schichtung oder einfache Bemalung?

Durch Glasieren/Bemalen und Kristallisieren der blauen Restaurati-
onen in einem Brand hatte ein einfaches und einheitliches Ergebnis
erzielt werden kénnen. Jedoch war dies eine asthetisch anspruchs-
volle Situation. Um eine naturidentische Rekonstruktion zu errei-
chen, die Lichtdurchlassigkeit zu erhéhen und eine Farbuberein-
stimmung hinsichtlich Tiefe, Chroma, Wert und Farbton zu erzielen,
wurden die Kronen und Veneers zunachst kristallisiert und nachfol-
gend mit der Schichtkeramik IPS e.max Ceram verblendet. Wahrend
der Kristallisation kdnnen im zervikalen und interproximalen Bereich
(z. B. mit IPS e.max CAD Crystall/Shades) bereits erste Charakterisie-
rungen aufgebracht werden.

Situation des Stumpfes

Bevor das Schichtschema bzw. die keramischen Schichtmassen be-
stimmt werden konnten, musste die Dentinfarbe der Pfeilerzahne
auf das Modell Ubertragen werden. Nur so wird die FarbUberein-
stimmung wahrend des Herstellungsprozesses bis zur Eingliederung
beibehalten. Es wurden Modellstimpfe aus IPS Natural Die-Mate-
rial hergestellt. Selbst einige auf der Dentinoberflache vorhandene
orangene Punkte (z. B. im zervikalen Bereich des rechten mittleren
Schneidezahnes) wurden auf die ND-Stiimpfe Ubertragen (lichthar-
tenden Malfarbe von SR Nexco®).

Herstellen der Restaurationen

Nach einem einfachen Cut-back im inzisalen Drittel wurde mit IPS
e.max Ceram (Mamelon- und Opal-Massen) sowie einer Auswahl
an helleren Farben ein nattirlicher Ubergang zwischen den Schichten
geschaffen (Abb. 11). Nach dem Brand wurde viel Aufmerksamkeit
in Textur, Konturierung, Oberflachengestaltung und Ausarbeitung
investiert (Abb. 12). Die FarbUbereinstimmung konnte letztlich auf
den ND-Stimpfen Uberpruft werden. Bei der
Einprobe bzw. spater bei der Eingliederung
dienen unterschiedliche Try-in-Materialien
dazu, den Helligkeitswert zwischen Ver-
blendungen und Kronen zu optimieren. Ein
naturgetreuer Glanz fugt sich harmonisch in
die natdrliche Umgebung im Patientenmund.
Der Glasurbrand ist ein wichtiger und kriti-
scher Brennzyklus, dessen Ergebnis ein Zu-
sammenspiel zwischen manueller Politur, der
Beschaffenheit des Glanzes und der Brennpa-
rameter sein muss (Abb. 13).
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Abb. 14: Ergebnis nach einem Monat. Die Aufnahme zeigt die weiche, feminine
Zahnanordnung.

s N
b

Abb. 15: Situation nach sechs Monaten. Die Aufnahme zeigt die Ubereinstimmung
mit den Zahnen im Unterkiefer — der etwas hellere Farbwert war Wunsch der Patientin.

Zementierung und Nachuntersuchung

Die Kronen und Veneers wurden adhéasiv mit dem Befestigungs-
composite Variolink® Esthetic eingegliedert. Dieses Material eignet
sich ideal fur die permanente Befestigung anspruchsvoller Keramik-
versorgungen. Mit feinen Diamantschleifern sowie Gummifinierern
und -polierern konnten Uberschissiges Komposit entfernt und ok-
klusale Interferenzen eliminiert werden. Bei einer ersten Nachunter-
suchung wurden die Restaurationen Uberprift und letzte Modifika-
tionen vorgenommen (Abb. 14).

Schlussfolgerung

In der kosmetischen Zahnheilkunde werden keramische Restaurati-
onen seit mehr als drei Jahrzehnten eingesetzt. Die Erfahrungen der
Vergangenheit zeigen, dass Qualitdt und Langlebigkeit zu einem
groBen Teil von der Erfahrung des Behandlungsteams abhangen.
Moderne Materialien jedoch bieten zunehmend mehr Sicherheit
und Flexibilitat. Die im Artikel vorgestellten Restaurationen wurde
nach ca. 4 %2 Jahren nachuntersucht (Abb. 15 u. 16). Die Ergebnis-
se sind noch immer duBerst zufriedenstellend. Sie reflektieren die
Effizienz des Materials sowie des Herstellungsprozesses. m

Bilder: © Farah/Aloum

Nachdruck aus Reflect 02/2018, 5.12 -17.

Abb. 16: Situation nach 4 2 Jahren. Die Aufnahme zeigt die Langlebigkeit, Farbstabilitdt und das gesunde Weichgewebe der vier Kronen und zwei Veneers.
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3D-Drucktechnologien im fachlichen Vergleich

Heute ist die 3D-Drucktechnologie immer weiter in den Mittelpunkt geriickt. Mehr und mehr Zahnarzt- oder KFO-Pra-
xen und zahntechnische Labore besitzen mittlerweile einen oder gar mehrere 3D-Drucker verschiedener Hersteller.
Es zeigt sich gleichzeitig, dass das Interesse der anderen, sich kundig zu machen und den Einstieg zu erwédgen, grof3
ist. In diesem Bericht geben die CAD/CAM-Spezialisten André Seider und Wladimir Knjasev ihre Erfahrungen zum

3D-Druck bzw. der additiven Fertigung an die Leser weiter.

der Zahntechnik ein Thema nur mit Blick in die Zukunft. Seit

der Einflihrung von Intraoralscannern wurde es zur konkreten
Notwendigkeit, virtuelle Modelle digital zu bearbeiten und letztend-
lich auch zu drucken. Auf der IDS im Jahr 2017 war das Thema erst-
mals sehr prasent, beinahe alle namhaften Anbieter prasentierten
ihre (neuen) 3D-Drucker und den entsprechenden Workflow. Auf
der diesjahrigen IDS lag der Fokus auf der immens gewachsenen
Materialvielfalt und den damit verbundenen Moglichkeiten.
Welche Bereiche in der Zahnmedizin und -technik kénnen nun heu-
te erfolgreich abgedeckt werden (Abb. 1)? Prinzipiell kann jedes
Objekt im STL-Format abgespeichert und auch gedruckt werden.
Allerdings unterscheiden sich die Anforderungen an die Druckma-
terialien bezlglich der jeweiligen Indikationen. Nehmen wir z. B.
die Dentalmodelle, friher nur als gegossene Gipsmodelle realisiert.
Im kieferorthopadischen Bereich missen die Modelle dem Tiefzieh-
verfahren standhalten und durfen sich thermisch nicht verformen
lassen. Der Farbwunsch geht haufig in Richtung ,weiB”. AuBer-
dem werden flexible Materialien benétigt, z. B. um Ubertragungs-
schienen fUr Brackets herzustellen. In der allgemeinen Zahntechnik
ist fir Meistermodelle und anderes hochste Prazision gefordert.
Zudem sollen die Modelle farblich méglichst den Gipsmodellen
nachempfunden sein und sich als formstabil in Bezug auf das ,, Ab-
dampfen” erweisen. Individuelle Abformldffel sowie Positionie-
rungsschlUssel mussen starken Belastungen im Mund standhalten.
Fur die Kieferchirurgie muss das Material sterilisierbar und mund-
bestandig sein. Labore, die bevorzugt das digitale Arbeiten mit
einer CAD-Software und der Gusstechnik verbinden, bevorzugen
ausbrennbares Druckmaterial auf Wachsbasis. Hiermit lassen sich
Kronen, Kronenkappchen, Bricken, Brickengeriste und Modell-
gusse — Letztere jetzt passender mit ,,Basis” bezeichnet — drucken,
die dann durch klassisches GieBen in Metall umgesetzt werden
kénnen. Auch sind mittels 3D-Drucker hergestellte Aufbissschienen
heutzutage anerkannt: Die passenden Voraussetzungen bieten die
mit der Klasse 2A zertifizierten Druckmaterialien, welche fir eine
lange Tragedauer im Mund des Patienten freigegeben sind. Nicht
zuletzt: Rosafarbene Klasse-2A-Resins bieten mittlerweile die Mog-
lichkeit, das digitale Spektrum um den Bereich der Totalprothetik
zu erweitern. Dariber hinaus erlauben es zahnfarbene Materialien,
Provisorien zu drucken.

Noch vor wenigen Jahren war das Drucken von Modellen in

%r""."'

Abb. 1: Ausschnitt aus dem Spektrum der 3D-Druckméglichkeiten im Dentalbereich.

Es ist unverkennbar, wie die Entwicklung auf diesem Gebiet vor-
angeschritten ist. Man darf gespannt sein, welche weiteren Mog-
lichkeiten sich in Zukunft fur den dentalen Markt ergeben werden.

Die verschiedenen 3D-Drucktechnologien
Die bekannten 3D-Druckverfahren teilen sich in FFF-, die SLA- und
als Unterkategorie die DLP- sowie MjM-Technologie.

FFF — Fused Filament Fabrication, das Schmelzschicht-Verfah-
ren, oft auch Filament-Drucken genannt. Der Drucker verfugt Uber
HeizdUsen zum Schmelzen und Auftragen von festem garn- oder
fadenférmigem, meist auf Rollen sitzendem Kunststoffmaterial.
Das erhitzte Material wird Uber mechanische Achsen linear auf die
Bauplattform aufgetragen, wobei die Baugeschwindigkeit abhan-
gig von dem zu verarbeitenden Material ist. Der Materialwechsel
erfolgt sehr einfach und schnell durch Austausch der Rollen. In der
Zahntechnik wird diese Technologie oft zum Bau von Modellen
und individuellen Abformloffeln verwendet. Der Einsatz von se-
paraten Supportmaterialien ist ebenfalls moglich. Es gibt auch die
Abkirzung FDM fir Fused Deposition Modeling. Dies ist ein ein-
getragenes Warenzeichen der Firma Stratasys fir deren Schmelz-
schicht-Verfahren.

Vorteile: glinstiges Material, keine Nachbearbeitung der Druck-
objekte (keine Reinigung mit Isopropanol und Endhartung im
Lichtofen).

Nachteile: lange Bauzeiten, niedrige Auflésung und thermoplasti-
sche Verformbarkeit, wenige Indikationen abdeckbar.

SLA - Stereo-Lithography Apparatus, Stereolithografie. Hierbei
.zeichnet” ein Uber Spiegel gelenkter UV-Laser das Druckobjekt
punktférmig Schicht fur Schicht auf die Bauplattform. Das Bauma-
terial ist ein flussiges, lichtempfindliches Fotopolymer und befindet
sich in einer Druckwanne. Der Laser hartet es nach und nach an
den gewinschten Stellen und baut es so auf. Die SLA-Technologie
erméglicht die Verwendung von Druckmaterialien mit einer Licht-
empfindlichkeit bis zu 405 nm Wellenlédnge. Durch den ,runden”
Lichtstrahl des UV-Lasers konnen sehr viel glattere Oberflachen
beim Druckobjekt erzeugt werden, als dies mit einem — ahnlich
arbeitenden — DLP-Drucker méglich ware. Dies will ein Schaubild
verdeutlichen (Abb. 2a u. b). Die Baugeschwindigkeit ist abhdngig
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Abb. 2a: Im Stereolithografie-Verfahren hartet ein winziger runder Laser-Fleck
kleinste Materialteile des Polymerbades. Im Ergebnis erhélt man glatte Oberflachen.

von dem zu verarbeitenden Material und der GréBe des Druckob-
jektes. Der aktuell bei Anwendern als Desktop-Gerat am weites-
ten verbreitete SLA-Dentaldrucker ist der Form 2 von Formlabs (in
Industriebetrieben kommen viel groBere Maschinen zum Einsatz).
Die Druckwanne und die Materialkartusche sind mit einem Chip
ausgestattet, der den Fillstand der Kartusche und die korrekte Ma-
terialauswahl fur den aktuellen Job Gberpriift. Durch austauschbare
Wannen und Kartuschen erfolgt der Materialwechsel sehr einfach
und schnell. Die Materialmenge in der Druckwanne wird ebenfalls
Uber einen Sensor Gberwacht und bei Bedarf automatisch nachge-
fullt. Weitere Innovationen an diesem Drucker sind der eingebaute
Wischer und eine eingebaute Heizung. Der Wischer sorgt dafr,
dass wahrend des Druckes im Resin kein Entmischen des Materials
zustande kommt. Die Heizung bringt das Resin wahrend des Druck-
vorganges auf die optimale Temperatur, um so die bestmogliche
FlieBfahigkeit zu erreichen. Gespannt kann man auBerdem auf die
kurzlich angekindigten Drucker Form 3 und Form 3 L sein. Form-
labs nennt die Technik, auf welcher die neuen Drucker basieren, LFS
fur Low Force Stereolithography und verspricht mit einer Verbes-
serung der Technologie hohere Geschwindigkeiten, mehr Prazision
und eine Reduzierung von Fehldrucken.

Vorteile: niedrige Anschaffungskosten, hohe Auflésung, grofBe
Materialvielfalt.

Nachteile: Nachbearbeitung der Druckobjekte erforderlich, langere
Bauzeit als im DLP-Verfahren.

DLP - Digital Light Processing, Maskenbelichtung. Der Drucker
verfugt Uber einen Videoprojektor und einen DLP-Chip, bestehend
aus vielen einzelnen Mikrospiegeln, welche eine durchschnittliche
GroBe von 50 um aufweisen. Die Spiegel zerlegen das durch den
Lichtstrahl projizierte Bild in einzelne beleuchtete Pixel, welche auf
das Fotopolymer treffen und so Schicht um Schicht das 3D-Objekt
auf der Bauplattform ausharten. Die DLP-Technologie nutzt zum
Ausharten des flussigen Resins UV-Licht mit einer Wellenldnge zwi-
schen 385 und 405 nm. Die Baugeschwindigkeit ist unabhangig
von der belichteten Flache, da mit einem Belichtungsblitz des Vi-
deoprojektors eine komplette Schicht des zu druckenden Objektes
erfasst wird. Durch die feine Auflésung der DLP-Chips sind aller-
dings nur geringe BaugréBen maglich. Der Materialwechsel erfolgt
sehr einfach und schnell, dank herausnehmbarer Wannen. Diese
Technologie wird durch viele Hersteller (z. B. Asiga oder Bego) fur
deren 3D-Drucker genutzt. Die Firma NextDent geht noch einen
Schritt weiter und hat diese Technologie unter dem Namen ,Figure
4" perfektioniert, indem die untere Membran des Resin-Trays fur
Sauerstoff durchlassig ist. Dadurch steht das Resin nicht im direk-
ten Kontakt mit der Membran und die einzelnen Schichten kénnen
pausenlos nacheinander belichtet werden. Somit werden beson-
ders hohe Druckgeschwindigkeiten erreicht.

Abb. 2b: Beim DLP-Verfahren erfolgt die Belichtung und Materialhdrtung nicht
Punkt fur Punkt, sondern flachig durch eine aufgepixelte Maske hindurch.

Vorteile: schnelle Bauzeiten, hohe Auflésung, groBe Materialviel-
falt.

Nachteile: hoher Anschaffungspreis, geringe Baugré3e, Nachbear-
beitung der Druckobjekte erforderlich.

MjM — Multi Jet Modeling, Tropfchen-Druck, eine 3D-Druck-
technologie unter gleichzeitigem Einsatz mehrerer Druckdusen.
Bekannteste Beispiele aus der Drucker-Industrie, um auf Papier
zu drucken, sind die Xerox-Druckkdpfe mit 120 oder 240 Druck-
dusen. Auch bei diesem Verfahren wird UV-Licht zum Ausharten
des Druckmaterials verwendet. Anders als beim SLA-Verfahren ein-
schlieBlich DLP wird das flussige Resin hier durch feine Disen auf die
Baukontur gespriiht und sofort final gehértet. Jeder Druckkopf wird
linear Gber mechanische Achsen bewegt. Hierdurch kénnen sehr
groBe Bauplattformen abgefahren und somit auch viele Objekte in
einem Arbeitsvorgang gedruckt werden. Alleinstellungsmerkmal
bei diesem Verfahren ist die mogliche Verwendung von verschie-
denen Materialien in einem Druck (Beispiele aus der Industrie: Son-
nenbrillen, Motorradhelme, Turnschuhe). Die Baugeschwindigkeit
hangt von dem zu verarbeitenden Material ab, der Materialwechsel
erfolgt sehr einfach und schnell. Zumeist ist hier nur ein Wechsel
der Kartuschen notwendig. Die Zufuhrschlduche des Resins missen
regelmaBig gereinigt werden. Die Firma Stratasys hat einen eigenen
Namen fur ihren Tropfchen-Druck schiitzen lassen: Polylet.
Vorteile: extrem hohe Genauigkeit, kein Nachpolymerisieren not-
wendig, grol3e Baurdume.

Nachteile: separates Supportmaterial muss entfernt werden (oft
braucht es Zusatzgerate), sehr lange Bauzeiten, Anschaffungspreis
sehr hoch.

Fazit

Die CAD/CAM-Technologie wurde wegen der Verwendung von
Zirkoniumdioxid in die Zahntechnik eingefthrt. Mittlerweile gibt es
keine computerunterstitzte Fertigungsindikation, die nicht mit Un-
terstltzung durch einen Scanner und eine CAD-Software mdglich
ware. Heutzutage erweitert der 3D-Druck die digitale Produktions-
kette um ein wichtiges Glied. Eine immer gréBer werdende Mate-
rialvielfalt bietet uns die Moglichkeit, immer mehr Indikationen im
additiven Verfahren abzudecken. Je nach Anforderung an das Gerat
und die Wiinsche an die Indikation/das Druckobjekt kann zwischen
den oben genannten 3D-Drucktechnologien gewahlt werden. Da-
bei muss der Einstieg nicht teuer sein. Infolge des standig weiter
wachsenden Interesses und der zahlreicher werdenden Anwendun-
gen von Intraoralscannern ist die fortschrittliche Weiterentwicklung
des 3D-Druckes eine logische Konsequenz.

Siehe auch den ausfiihrlichen Bericht zum Thema von Dr. Christin
Arnold unter www.ztm-aktuell.de/arnold.
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Fragen an die Autoren

Welche Probleme gibt es derzeit? Was ist aus Kundensicht
winschenswert und wartet dringend auf eine Lésung?
Mittlerweile gibt es fur jeden dentalen Anwender eine Dru-
cker-Losung. Es kommt aber auf jeden Fall darauf an, sich vor
dem Kauf eines 3D-Druckers seiner Anforderungen im Labor
bewusst zu sein. Nur so kann man sich fur das richtige, d. h.
genau passende Gerat entscheiden. Deshalb ist es uns enorm
wichtig, im Vorfeld unsere Kunden zielgerichtet zu beraten. Ei-
nige Kunden setzen schnelle Druckgeschwindigkeiten voraus,
um gegebenenfalls die Patienten sofort in der Behandlungssit-
zung mit gedruckten Provisorien zu versorgen. Andere Kunden
maochten flexible Materialien drucken, um beispielsweise Zahn-
fleischmasken oder Bonding-Trays (Bracket-Ubertragungsschie-
nen) herzustellen. Hierfiir wirde sich hervorragend der neue
NextDent 5100-Drucker von 3D Systems eignen, der nicht nur
die bisher groBte Materialvielfalt auf dem Dentalmarkt bietet,
sondern auch der derzeit schnellste 3D-Drucker ist.

Fur andere Kunden ist die Rauigkeit der Oberflachen ein Pro-
blem, welches gerade bei ,Cast”-Anwendungen (Wachsob-
jekte fur die Gussumsetzung in Metall) zum Tragen kommt.
Daher, rein empirisch gesehen, eignet sich fur solche Kunden
am besten ein SLA-Drucker, welcher durch den runden Laser
sehr glatte Oberflachen erzeugt. Formlabs bietet hierfir ein Re-
sin mit 20 % Wachsanteilen an, welches ein rlickstandsfreies
Ausbrennen des Materials sicherstellt.

Gestaltet sich der Materialwechsel in einem 3D-Drucker
sinnvoll und alltagsgerecht?

Durchaus! Es steht immer eine Investition im Raum und man
mochte moglichst viel Nutzen daraus ziehen. Um die Rustzei-
ten beim Materialwechsel zu beschleunigen, empfiehlt es sich
meistens, fur die verschiedenen Druckmaterialien unterschied-
liche Wannen zu benutzen, sogenannte Resin-Trays. Dann
muss beim Materialwechsel nicht jedes Mal das Tray gereinigt
werden. Die verschiedenen Hersteller bieten hierfur fast immer
ahnliche Lésungen an.

Was passiert mit den Objekten nach dem Druckvor-
gang? Welche FertigstellungsmaBnahmen folgen dem
3D-Druck?

Hier gibt es technologisch bedingt unterschiedliche Nachbear-
beitungsaufwande. Bei Filament-Druckern mit Singlematerial
mussen nur die StUtzstrukturen, die sogenannten Supports,
entfernt werden. Bei einem Dusen-Drucker gibt es definitiv
den Reinigungsaufwand beim Entfernen des Supportmate-
rials. Je nach eingesetztem Supportmaterial braucht es sogar
zusatzliche Gerate, wie z. B. ein Wasserstrahlgerat: Hier wird
unter hohem Druck ein Wasserstrahl zum Entfernen des Sup-
portmaterials eingesetzt. Allerdings sind — wie beim Schmelz-
schicht-Verfahren — die Objekte aus dem Tropfchen-Druck fertig
polymerisiert und sind nach dem S&ubern sofort gebrauchsfer-
tig. Und schlieBlich die SLA- und DLP-Drucker: Sie arbeiten mit
einem flussigen Polymerbad (Resin). Die gedruckten Objekte
muUssen mit Isopropanol gereinigt werden, bevor sie in einem
Lichthartegerat endpolymerisiert werden. Die finale Polymeri-
sation dient neben der Endhartung auch der Minimierung von
Restmonomeren in den Objekten.

TECHNIK

Gibt es bei den verschiedenen Resins Unterschiede im
Druck und der Nachbearbeitung?

Abhangig von der Indikation wird die Druckvorlage (das
Template) gewahlt. Dentalmodelle, individuelle Abformlof-
fel oder Schienen werden in der Regel mit einer Genauigkeit
zwischen 50 und 100 pm gedruckt. Wenn es um Provisorien
oder Cast-Objekte geht, wird hier die Auflésung in der Z-Achse
maoglichst fein gehalten: in der Regel < 50 um. Die Cast-Objek-
te werden zumeist ohne eine Nachpolymerisation eingebettet,
da die Materialien fur die rickstandslose Verbrennung einen
Wachsanteil besitzen.

Wie verhalten sich die Kosten von Resins und dem Zubehér?
Die Druckmaterialien sind meist zu 500 g oder 1.000 g abge-
fillt. Der entsprechende Preis geht mit der jeweiligen Indikation
des Resins einher. Resins fur die Modellherstellung kosten ca.
zwischen 170 und 200 Euro. Ein Modell mit Sockel wiegt in
der Regel 30-40 g. So kann man sich den Materialanteil bei
Selbstkosten gut errechnen. Die Materialien der Medizinpro-
dukt-Klasse 2A werden fiir Langzeitprovisorien, Aufbissschie-
nen oder Totalprothesen verwendet und sind erfahrungsgemal
etwas teurer. Der Materialanteil hingegen sinkt aber.

Wie mussen die druckbaren Kunststoffe gelagert werden?
Hier ist es absolut wichtig, die Angaben des Herstellers zu beach-
ten. In der Regel sollten die Resins kiihl und dunkel gelagert wer-
den und haben eine Haltbarkeit zwischen zwei und drei Jahren.

Wie teuer sind die 3D-Drucker? Gibt es Folgekosten seitens
der Software?

Die Kosten fur 3D-Drucker variieren deutlich. Wir sprechen hier
von einer Preisspanne (fur Desktop-3D-Drucker) von 3.300 bis
20.000 Euro. Die CAM-Software ist bei vielen Druckern bereits in
den Anschaffungskosten enthalten, Folgekosten entfallen somit.

Z///////////////////////////////

ZT Wladimir Knjasev

CAD/CAM- und Hightech-Spezialist,
Anton Gerl GmbH
w.knjasev@gerl-dental.de

ZT André Seider

CAD/CAM:- und Hightech-Spezialist
Stell. Leitung Digital, Anton Gerl GmbH
a.seider@gerl-dental.de

RN

N

Anton Gerl GmbH
Industriestr. 131 a - 50996 KdIn (Rodenkirchen)
www.gerl-dental.de

Bilder: © Knjasev/Seider
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Die Hauptstadt von Frankreich: Blick auf den Pariser Eiffelturm, dahinter der Finanzdistrikt La Défense.
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Wie werde ich in Frankreich Zahntechniker?

Teil 10 der Serie: Wie man auBBerhalb Deutschlands zum Zahntechniker wird

Westlich von Deutschland liegt Frankreich - ein Land, das uns von leckerem Kase, krossen Baguettes, Liebe unterm
Eiffelturm und hiigeligen Weinterrassen traumen lasst. Wer Zahntechniker in Frankreich ist, der hat das (kulinari-
sche) Paradies direkt vor der Nase. Aber wie wird man in Frankreich eigentlich Zahntechniker?

seinem Aufbau in einigen Punkten vom deutschen. Im

Alter von zwei bis sechs Jahren besuchen Kinder in
der Regel die Vorschule, die ,école maternelle”, dann geht
es in die Grundschule, die école élémentaire, die man mit
der 5. Klasse abschlieBt. Im Alter von zehn bis elf Jahren
wechseln die Schiler dann auf das , college”, wo sie weitere
vier Schuljahre absolvieren.
Nach Erlangen des ,dipldme nationale du brevet”, der mitt-
leren Reife, stehen mehrere Wege offen. Wer bereits hier
weil3, dass er Zahntechniker werden mdchte, hat nun meh-
rere Moglichkeiten: Entweder besucht er ein berufliches
Gymnasium, um die fachgebundene Hochschulreife, das
.baccalauréat professionnel”, zu erhalten.
Hier gibt es die Moglichkeit, direkt das ,BacPro (kurz fur
baccalauréat professionnel) prothese dentaire”, also ein be-
rufsorientiertes Abitur mit dem Schwerpunkt Zahntechnik,
zu erwerben. Dieser Weg dauert drei Jahre; insgesamt 22
Wochen davon verbringt der Schiler in einem betrieblichen
Praktikum. Zweimal pro Woche findet der gymnasiale Unter-
richt statt. Dieser Abschluss berechtigt den ausgebildeten
Techniker dazu, unter Aufsicht eines Vorgesetzten bestimm-
te Arten von Zahnersatz zu entwerfen, herzustellen oder zu
reparieren. Ebenso ist es ihm moglich, die Verwaltung des
Bestands, der Finanzen und der Personalabteilung zu Uber-
nehmen.
Die (fachgebundene) Hochschulreife gibt dem Schuler die
Maoglichkeit, anschlieBend eine Fachhochschule oder Univer-
sitat zu besuchen, aber auch, das ,brevet de technicien
supérieur”, das hohere Technikerdiplom, zu erwerben. Die-
ses dauert weitere zwei Jahre, in denen der Auszubildende
sein bisher erlangtes Wissen im Bereich der Zahntechnik ver-

Das Bildungssystem in Frankreich unterscheidet sich in

tieft und anschlieBend in der Lage ist, die Aufgaben eines
Dentallaborleiters zu Ubernehmen. Zwei Tage pro Woche
findet Unterricht statt, die restliche Zeit im Betrieb.

Mehrere Wege fiihren zum Zahntechniker-Beruf
Eine andere Moglichkeit fir einen Schiler mit dem Wunsch,
Zahntechniker zu werden, ist es, nach der 9. Klasse das , cer-
tificat d'aptitude professionnelle”, kurz CAP, zu erwerben.
Dies ist ein berufsbildender Abschluss, der in Gber 200 ver-
schiedenen Fachrichtungen erworben werden kann — eben-
so in der Zahntechnik. Der Weg zu diesem Abschluss fuhrt
entweder Uber zwei Jahre Vollzeit am Lycée professionel,
dem beruflichen Gymnasium, oder Uber eine zweijdhrige
Lehre im dualen System mit dem Besuch einer Berufsschule,
dem Centre de Formation d'Apprentis. Hat man das CAP im
Bereich Zahntechnik erreicht, so kann man die Ausbildung
fortsetzen und den zweijdhrigen technischen Abschluss fur
Zahntechniker, den ,brevet technique des métiers de pro-
thésiste dentaire”, erlangen. In diesen zwei Jahren hat der
Auszubildende eine Woche Berufsschule im Monat und ar-
beitet die restliche Zeit im Betrieb. lhm wird hier praktisches
und technisches Know-how gelehrt, ebenso Arbeitsorgani-
sation, Verwaltung von Fabrikationskosten und auch die Lei-
tung eines Dentallabors.

Der Weg in die Selbststandigkeit fuhrt in Frankreich nicht
zwingend Uber eine bestandene Gesellenprifung — es reicht
aus, drei Jahre im zahntechnischen Handwerk berufstatig
gewesen zu sein. Viel einfacher als in Deutschland, wo der
Meistertitel oder eine Ausnahmebewilligung hierzu erfor-
derlich ist. Ob dieser Umstand der Qualitat des franzdsischen
Zahnersatzes zutraglich ist, mag fur den einen oder anderen
fragwdrdig sein.
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Verschiedene Interessenvertretungen

Wie in Deutschland gibt es in Frankreich die Handwerkskammer, die
.Chambre des métiers”. Jede groBere Stadt bzw. jede Region hat eine eige-
ne Zweigstelle. Auch in Frankreich Ubernimmt die Handwerkskammer die
Interessenvertretung des Handwerks und bietet ihren Mitgliedern Beratung
und Hilfe in Rechts-, Betriebs- und Ausbildungsfragen, in der Unterneh-
mensgrindung und vieles mehr.

Innungen fur Zahntechniker gibt es auch in Frankreich, jedoch nicht so fla-
chendeckend wie hierzulande. Zu ihren Dienstleistungsangeboten zahlen
unter anderem die Hilfe in Umweltschutzfragen und Abfallentsorgung,
Rechtsberatung, Interessenvertretung, Verglnstigungen bei diversen Ange-
boten und Hilfe bei der Regelung auBergerichtlicher Streitangelegenheiten.
Auf nationaler Ebene steht in Frankreich die UNPPD - die , union nationale
patronale des prothésistes dentaires”. Sie vertritt die Zahntechniker in den
Tarifverhandlungen und steht reprasentativ und stellvertretend fir alle
zahntechnischen Arbeiterverbande der regionalen Ebene. Die UNPPD will
die Zahntechniker unterstiitzen, ihren Beruf im Interesse des Patienten aus-
Uben zu kénnen. So bietet sie Hilfe beim Einhalten der europaischen Regle-
mentierungen an, ebenso wie Ausbildungskurse, Versicherung, Zertifizie-
rung von Unternehmen und die soziale und rechtliche Unterstitzung des
Betriebsleiters.

Der Kieferchirurg gibt die Anweisungen

AuBerdem steht die UNPPD bei der Klarung von Streitsachen zur Verfu-
gung und will fur eine gute Beziehung zwischen Zahntechniker und Kie-
ferchirurg sorgen. In Frankreich ist es Ublich, dass der Kieferchirurg die
Anweisung zu zahntechnischen Arbeiten gibt, weniger der Zahnarzt. Die
Debatte um das Arbeiten am Patienten ist auch in unserem Nachbarland
brandaktuell — etliche Verbande fordern, dass die Monopolstellung des
Kieferchirurgen ein Ende hat und der Zahntechniker Anpassungsarbeiten
direkt am Patienten vornehmen darf. Ebenso winschen sich die Verban-
de, dass der Patient selbst das Labor aussuchen kann, welches ihm seine
zukUnftige Prothese, Krone etc. herstellt. Die Problematik rund um die
fehlenden Rechte des Zahntechnikers existiert also nicht nur in Deutsch-
land; auch die franzésischen Zahntechniker wiinschen sich mehr Freiheit,
um den Winschen und BedUrfnissen des Patienten optimal nachgehen zu
kénnen.

Weiterbildungsmaoglichkeiten, etwa ein anschlieBendes Studium oder den
Meistertitel, gibt es in Frankreich nicht.

Fazit

Zusammenfassend kann man feststellen, dass das franzosische Bildungs-
system viele verschiedene Wege und Grade der Zahntechniker-Ausbildung
bietet, die sich deutlich von der deutschen Art und Weise unterscheiden.
Jedoch zeichnet sich auch in Frankreich ab, dass Gefallen am dualen Sys-
tem gefunden wird. Bereits auf dem beruflichen Gymnasium sind 22 Wo-
chen Berufspraktikum Pflicht und auch Uber die anderen Wege kommt man
am Wechsel von Berufsschule und betrieblicher Arbeit nicht vorbei. Es ist
nun Aufgabe des Staates, weiterhin in eine qualitative Bildung zu investie-
ren und die duale Ausbildung zu férdern.

Hinsichtlich der Austbung des Berufs gibt es in beiden Landern keine gra-
vierenden Unterschiede. Die Weiterbildungsoptionen in Deutschland, Os-
terreich und der Schweiz sind im Vergleich um einiges vielféltiger und
kénnten fur Frankreich als Inspiration dienen, seinen Zahntechnikern noch
mehr Kompetenzen und Wissen zu vermitteln. Die wohl pragnanteste Ge-
meinsamkeit Frankreichs und Deutschlands ist die strikte Trennung der Be-
fugnisse hinsichtlich der Arbeit direkt am Patienten, gerade im Vergleich zu
Osterreich und der Schweiz. m

Nathalie Ottiger
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In drei Schritten zur optimalen Work-Life-Balance

fuir Zahntechniker

Wenn Termindruck, Kundenerwartungen und digitaler Wandel sowie verschiedene private Verpflichtungen oder
Freizeitgestaltungen es zunehmend schwierig machen, zu einem ausgewogenen Leben zu kommen, kann man das
im Folgenden vorgestellte Erfolgskonzept zurate ziehen. ZTM Ekkehard Jagdmann hat es mit Blick auf den moder-

nen Zahntechniker zusammengestellt.

rungen und den digitalen Wandel im Dentalbereich hautnah mit-

erlebt. Aus meinen Erfahrungen heraus habe ich zu einem Kon-
zept gefunden, das sich auf drei Saulen griindet und Zahntechniker
erfolgreich zu einer gesunden Work-Life-Balance fuhren kann.

In 36 Jahren in der Zahntechnik habe ich verschiedenste Verande-

Die guten Vorsatze der Deutschen

Der Begriff Work-Life-Balance steht fur einen Zustand, in dem Ar-
beits- und Privatleben miteinander in Einklang stehen. Und wenn
man sich anschaut, was sich die Bundesbirger diesbezlglich win-
schen, stehen Stressreduzierung, mehr Zeit fir Familie und Freizeit
sowie mehr Sport und gesiindere Erndhrung an erster Stelle [1].
Entsprechend geht das hier vorgestellte 3-Schritte-Konzept auf die
Themen Denken, Bewegung und Erndhrung ein.

Die Realitat im Alltag

Leider sind Theorie und Praxis langst nicht immer deckungsgleich.
Das erfahrt jeder standig in Bezug auf gute Vorsatze und tatsach-
liche Umsetzung. Mit diesem Wissen im Rucken scheint es nun
logisch, schon im Vorfeld etwas daflr zu tun, damit man gar nicht
erst aus dem Gleichgewicht gerat. So hat z. B. die Bundesregie-
rung bereits 2013 ein Gesetz zur Gesundheitspravention entwor-
fen, das im Jahre 2015 dann im 4. Anlauf verabschiedet wurde. Als

Qualitat steigern bei Angebot von Prdventionskursen

Individueller Ansatz
verhaltenspravention)

Sething Ansatz ' / - )
( nis- wird von Zahntechnikern die steigende
pravention)

Grunde fur das Gesetz werden u. a. der demographische Wandel,
die Zunahme chronisch-degenerativer Erkrankungen und die be-
grenzten Interventionsmaoglichkeiten der Medizin genannt. Wich-
tig dabei ist es aber zu verstehen, dass es trotzdem auch weiterhin
dem einzelnen Bundesburger obliegt, etwas fur seine individuelle
Gesunderhaltung selbst zu tun (Abb. 1). Gesundheit lasst sich
nicht beim Arzt oder Apotheker kaufen und eine ausgewogene
Work-Life-Balance ergibt sich nicht automatisch durch die Anwe-
senheit eines Praventionsgesetzes. Dessen Ziel liegt wesentlich
darin, die deutsche Bevolkerung in ihnrem Bestreben nach Gesund-
heit zu fordern.

Unausgewogene Work-Life-Balance im
Zahntechnikeralltag

Neben verschiedenen beruflichen Herausforderungen im Zahn-
technikeralltag, in dem fachliche, zeitliche und handwerkliche Fer-
tigkeiten eine groBe Rolle spielen, bilden nicht selten auch private
Aufgaben und das Familienleben magliche Stressfaktoren. Es ent-
steht Disbalance. Diese macht sich schwerstwiegend bemerkbar,
wenn die Gesundheit leidet. Zu hohe und dauerhafte physische
und psychische Belastungen lassen den Zahntechniker irgendwann
zum Arzt und (Physio- oder Psycho-)Therapeuten gehen.

Als eine der starksten Ursachen flr Uberhohten Stress wird von
Zahntechnikern meist die hohe Arbeits-
belastung im Labor durch viele Auftrage
und enge Termine genannt. Dann folgen
der Erfolgsdruck fur hochéasthetischen
Zahnersatz und vorbildliche Prazision so-
wie die zu tragende Verantwortung fir
geleistete und zu leistende Arbeit. Als
Chef muss man zusatzlich fir eine gute
Auftragslage und die teils sehr heraus-
fordernde Kommunikation mit dem
Zahnarzt Sorge tragen. Des Weiteren

fachliche Anforderung und Uberforde-
rung (auch angesichts der Digitalisie-

7 BEW?Q“"'Q Betriebliche
- Ernahrung Gesundheitsforderung
SStressmanagement

Suchtmittelkonsum

Cuelle: CEV-Leltfaden Pravention 2014

Abb. 1: Der individuelle Ansatz fr Pravention beinhaltet genau die besagten Inhalte: Denken, Bewegung, i !
© VDEK, GKV Leitfaden, Prévention 2014  boralltag oder Privatleben sind nun an

Erndhrung.

Michtbetriehliche

KiTa, Schule, Kommune

rung) genannt. In den vergangenen Jah-
ren ist als neuer Stress-Macher die
standige Erreichbarkeit hinzugekom-
men. Und nicht zuletzt: Immer haufiger
wird aktuell der digitale Augenstress ge-
nannt.

Lebenswelten:

vdek<_> .
b, PO, Auswirkungen
Haufiger Stress und Termindruck im La-
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sich leider nichts Neues — sie fuhren
aber nicht gleich zu einer schlechten
Work-Life-Balance. Problematisch wird
es dann, wenn es zu standig anhalten-
den physischen und psychischen Uber-
forderungen kommt und es keinen oder
einen nur ungentgenden Ausgleich fur
Korper und Geist gibt. Das kann dann
zu Leistungsabfall und den unterschied-
lichsten Krankheitsbildern (Abb. 2) bis
hin zum Totalausfall wie bei Burnout
fuhren.

Der erste Schritt hin zu einer guten
Balance: das richtige Denken!

Die gerade gewdshlte Uberschrift klingt
auf den ersten Blick recht banal ... sie
hat aber ihre Bewandtnis und Berechti-
gung. Es geht nicht um das Planen und
allgemeine Durchdenken der Arbeitsab-
laufe, sondern um die Qualitat des Den-
kens im Alltag. Da man durch Auswer-
tung von Studien [2] weiB, dass man das

Gehirn des Menschen wie einen Muskel trainieren kann, gibt es
dazu verschiedene Ansatze. Meine eigene Anregung dazu lautet,
sich der taglichen Entscheidungen fir oder gegen etwas bewuss-
ter zu werden und z. B., anstatt taglich im Labor nur die ,Den-
tal-Hygiene” im Kopf zu haben, auch die ,Mental-Hygiene” ge-

zielt zu pflegen.

Dazu eignen sich u. a.

¢ Gehirnjogging-Techniken,
¢ 1Q-Ubungen,

e Autogenes Training und
e Meditation.

Dies alles kann man, wenn man will
— und dies ist zielfuhrend —, in Work-
shops mit anderen Teilnehmern gemein-
sam vollbringen. Es ist dabei wichtig, dies
genauso regelmaBig und selbstverstand-
lich auszuUliben, wie man zahntechnische
Magazine liest, Fortbildungen besucht
oder sich mit Kollegen fachlich aus-
tauscht. Dazu gehort u. a. auch, dass die
Uberwiegend negativen Nachrichten
und Probleme des Tages aktiv durch po-
sitive Informationen und positive Gedan-
ken ausgeglichen werden.

Der zweite Schritt: die Bewegung!

Der digitale Wandel in der Dentalbran-
che hat u. a. dazu gefihrt, dass sich
Zahntechniker noch weniger bewegen
als zuvor und noch mehr sitzen, z. B. am
PC und am Scanner. Die bisher notwen-
digen Gange, etwa zum Vorwarmofen
im Keller, zum GieBgerat im Gussraum
oder zum Sandstrahler im Ausbettraum,
entfallen mehr und mehr. Die zahntech-
nischen Arbeiten werden zunehmend
im Sitzen geplant, designt und fertigge-

LABORFUHRUNG
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Die haufigsten Krankheiten in deutschen Arztpraxen

D I E groditen Patienten in Mic, B davon die hdufigsten  Patienten in Mic, Entwickiung
Krankheitsgruppen 2015 Dingnosegruppen 2015 seit 2010
. + Krankranen das Sonstige Krankhofes dar
MUSHEL.EKELETT.SYSTEMS 36.7 Wirbodsiule weed des Rickess, 22 1
UMD DES BINDEGEWEBES = 2 1B, POckinschanecoen = +57 %
fo 35.1 :;ull\.' ndehitionen des cbsren Bleswegs,
) ) Krankheiin ded * :
@ ATILINGSSYSTEMS ST 20.7 + 16,2 %
ENDO®RINE, ERRAMPLINGS- Slofwechielsidrunge
’ UND STOFFWECHSEL- 29'5 8. Crokstann 16.9 +99%
KRANKHEITEN
- Hy peslasi,
¥ o 28+5 2. it billand 211
ﬂ'd#-‘ Krnrihiten des Efuthaxchdeuck + 8.6 9%
"ﬁ ERERSLAUFSYSTEMS ¥
- Moumtsche, Belastungs-
25+6 und somatolorme Stérungen, 136
PEYCHISCHE £ 8. Angstatirungan
VERHALTENSSTORUNGEN + 19,6 %

Casllec KBV Staied 3015

Abb. 2: Bewegungsmangel und unausgewogene Ernahrung tragen dazu bei, dass Arzte entsprechende Disbalan-

cen diagnostizieren.

© KBV, Stand 2015

stellt. Auch Abformungen werden inzwischen immer haufiger di-
gital erstellt und vom Zahnarzt wie eine E-Mail versendet, anstatt
dass der Zahntechniker sie personlich in der Praxis abholt und
schon Dinge im persdnlichen Dialog bespricht.

Durch zu lange Bewegungslosigkeit im Sitzen (Abb. 3) kann es

nach haufigen Belastungsspitzen u. a. zu Muskelverspannungen,

Buroarbeit am Schreiblisch
4 Stunden

|
1
LN

A

Autofahrt zue Arbeit

0.5 Stunden
’cj_l\ Typischer

T UGN  Arbeitstag
Frihsbidk _— 12 Stunden Sitzzeit

0.5 Stunden @

Relaxen vor dem Fernseher
1 Sunde

Mittagessen

0.5 Stunden

ONE ¢

Biroarbeit am Schreibtisch
4 Stunden

Oy

()

Autofahrt nach Haus
0.5 Stunden

Abendessen mit Familie

1 Stunde

Abb. 3: Das viele Sitzen tagstber sollte taglich mit 10.000 Schritten (etwa 7 km) ausgeglichen werden.
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Abb. 4a: Es gibt zahlreiche leckere Alternativen fur das Salamibrot, die Pizza,
Nudeln oder sonstiges Fast Food. Obst und Gemuse sind auch vom sitzenden
Zahntechniker gegenUber Fastfood, StiBigkeiten und dem Salamibrot oder Burger
zu bevorzugen. © OLA Mishchenko/unsplash.com

Nacken- und Rickenschmerzen sowie teilweise auch zu Ein-
schlafproblemen kommen. Aus meiner Sicht ist es wichtig, sich
Bewegung wieder anzutrainieren. Bis zum 6. Lebensjahr be-
wegt sich jeder junge Mensch oft und vielseitig. Die beriihmten
10.000 Schritte pro Tag sind im Kindesalter naturlich, unge-
zwungen und selbstverstandlich. Das zunehmende Sitzen der
Erwachsenen hingegen reduziert die Bewegungsquantitat und
-qualitdt im Berufsalltag deutlich. Flr eine ausgewogene
Work-Life-Balance sollte der innere Drang nach vielseitiger Be-
wegung stets starker sein als der innere Schweinehund, der es
gerne immer bequem mag und den Stuhl, die Couch und den
Fahrstuhl liebt.

Sogenannte aerobe Sportarten wie Laufen, Radfahren,
Schwimmen und Nordic Walking sind gut geeignet, um dem
vielen Sitzen entgegenzuwirken. Gleichzeitig gelten sie als be-
sonders effektiv, um psychischen Erkrankungen wie z. B. Burn-
out prdventiv zu begegnen. Fahrstihle und Rolltreppen mis-
sen, sooft es irgend geht, gemieden werden, denn jeder Schritt
macht fit! Genauso ist es ideal, wenn auch Bewegungstibun-
gen (stehend oder sitzend) in taglich selbstverstandlicher Rou-
tine —im Labor, gruppendynamisch und gemeinschaftlich oder
einzeln, — ausgelbt werden. Am Anfang kommt es einem im-
mer etwas befremdlich vor, so mit den Kollegen und Mitarbei-
tern zu trainieren, aber auf lange Sicht zahlt es sich gesundheit-
lich aus. Und vergessen wir nicht: Es gibt auch ein Leben nach
der Zahntechniker-Arbeit.

Der dritte Schritt: die Erndhrung!

Nicht selten im Leben eines Zahntechnikers finden das Essen
und Trinken, auch aus Bequemlichkeit oder aus Zeitnot, direkt
am ,Feilkloben” oder vor dem Rechner statt, anstatt immer
im Pausenraum oder im Lokal und Imbiss um die Ecke ... mit
ein paar Schritten Weg dorthin. Noch wichtiger als zu fragen,
wo man seine Mittagspause macht, sich zu vergegenwarti-
gen, wie man etwas isst und natdrlich was man isst (Abb. 4a
u. b). So hat es sich bewahrt, sich stets Zeit zum Essen zu
nehmen und Fastfood wie z. B. Salami- und Schinken-Pausen-
brote, Pizza, Nudeln, Burger und Pommes Frites nur sehr sel-
ten zu verspeisen.

Wegen der Uberwiegend sitzenden zahntechnischen Arbeit
empfehle ich, Fleisch nur nach Feierabend oder nur am Wo-
chenende zu konsumieren, um tagslber eine leichtere und

Abb. 4b: Schon beim Betrachten dieser beiden Bilder lauft einem das Wasser im
Munde zusammen, auch sicherlich dem — sitzenden — Betrachter, der gerade das
.Zahntechnik Magazin” auf dieser Seite aufgeschlagen hat ...

© socialcut/unplash.com

schnellere Verdauung zu beginstigen, die nebenbei bemerkt
auch nachmittags nicht so mide macht. Um eines vorweg zu
nehmen, ich bin kein Vegetarier und erst recht kein Veganer.
Nichtsdestotrotz ist der Fleischverzehr der Deutschen mit rund
60 kg pro Kopf viel zu hoch und ergibt sich u. a. durch tagli-
chen Verzehr von Wurstaufschnitt wie Schinken und Salami
beim Abendbrot eher als durch das gelegentliche Schnitzel
zum Mittag. Stattdessen sorgen u. a. viel Gemuse, Salate, Obst
und z. B. Quarkspeisen sowie das Trinken von viel Wasser und
Tee statt Cola und Limonade fur eine ausgewogenere Erndh-
rung. Fr den Hunger zwischendurch sind Snacks wie Beeren,
Obstsalat sowie jegliche Art von NUssen stets dem Musliriegel
und Schokoriegel vorzuziehen und ideal fir ein gesundes und
leichteres Wohlbefinden. Und anstelle einer kohlenhydrat- und
fettlastigen Erndhrung mit Pizza, Wurst oder Nudelgerichten,
die einem ,,Iron Man” zu Gesicht stehen kénnen, gelangen so-
mit viele Vitamine, Mineralien und Aminosauren in den Zahn-
techniker-Magen - hier hat sich der Bedarf des modernen
Menschen nicht reduziert.

Fazit

Das qualitative Denken ist fir das Erreichen einer guten
Work-Life-Balance entscheidend. Hier wird gesteuert, ob ich
Uberhaupt etwas mache und wann ich was und wie ich es ma-
che. Gehe ich jetzt Joggen oder setze ich mich lieber wieder
vor den PC? Mache ich noch diese Arbeit heute oder verschie-
be ich sie auf morgen? Trinke ich eine Cola oder lieber einen
Tee? Nehme ich den Fahrstuhl oder gehe ich zu FuB die Treppe
hinauf?

Also erstens: Aktiv Entscheidungen zu treffen, wie man arbei-
tet, dann zweitens: taglich umfangreiche Bewegung zur Routi-
ne zu machen und drittens: eine gesunde Ernahrung selbstver-
standlich zu integrieren — dies alles wird entsprechend durch
das eigene Denken bestimmt und nach der Umsetzung mit ei-
nem leisen ,,Danke” von Korper und Geist belohnt. So sinkt
z. B. der Stresslevel spirbar, wenn zum Ausgleich von hohen
privaten und arbeitsbedingten Anforderungen die zuvor ge-
nannten aeroben Sportarten und Meditationen mehrmals pro
Woche aktiv ausgetbt und regelrecht gelebt werden. Wichtig
ist hierbei auch die bewusste Pause vom vielen Sitzen und der
Nutzung digitaler Gerate (PC-Monitor, Smartphone, Scanner).
Gleichzeitig wird man durch diese ausgleichenden Aktivitaten
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physisch und psychisch belastungsféhiger und resistenter ge- /S S S SV S S S S LSS S S S LSS S S S S S
gen Stressfaktoren. Nicht das viele anstrengende Arbeiten
fUhrt primar bei den Zahntechnikern zu einer Schieflage der
Work-Life-Balance, vielmehr ist es die zu geringe Regeneration
nach einer Belastung. Sprich: Die Erholung, das ,Sich-wie-
der-Aufladen”, ist ein entscheidender Faktor, um sein Gleichge-
wicht stets zurlickzuerlangen oder zu halten. m

ZTM Ekkehard Jagdmann

1982-1987 Zahntechnik in Schleswig-Holstein
1987-1991  Ausbildung und Tatigkeit als Kran-
kenpfleger und Sanitater in Ham-

burg und Kiel
Quellenangaben: 1990-1992 Zertifizierung zum Gesundheits-
[1] www.dak.de/dak/download/gesundheitsreport-2018-pdf-2073702.pdf Sportlehrer L
1992-1996 Laborleitung in einem Rendsburger Dentallabor
[2] Mnemonic Training Reshapes Brain Networks to Support Superior Memory, 1996 Wechsel vom Dentallabor in die Dentalindustrie
03/17 NL 1997 Ablegung der Prifung zum Zahntechnikermeister,

https:/de.sott.net/article/28612-Studie-zeigt-Gehirn-als-Muskel

ZTM Ekkehard Jagdmann
Kulzer GmbH

Loz Sisbe2 0 M, et

Schleswig-Holstein und Hamburg
1996-2003 International Dental Advisor Heraeus Kulzer
1999-2002 Zertifizierung zum Berater der Zellularmedizin
2003-2007 Product Manager Heraeus Kulzer
2007 Leitung Betriebsportgruppe Heraeus
2007-heute  Key Account Manager Scientific Marketing, Kulzer
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ERVIEW

Wie der Kuraray Noritake Azubi-Award
angehende Zahntechniker inspiriert

Majed Al Hamwi und sein Ausbilder ZTM Stefan Kloos im Interview

Majed Al Hamwi (Dentallabor Jung, Kaltenkirchen) lernt den Beruf des Zahntechnikers. Er gewann den ersten Platz
beim Azubi-Award (Level 2) von Kuraray Noritake. Zusammen mit seinem Chef, ZTM Stefan Kloos, beantwortet er im
Interview einige Fragen zum Wettbewerb, zur Ausbildung als Zahntechniker und wie er inspiriert wurde.

Wie flihlt es sich an, Gewinner eines Keramik-Awards
zu sein?

Majed Al Hamwi: Ganz ehrlich? Ich hatte nicht gedacht,
dass ich unter den Gewinnern sein kann. Dass ich es nun
geschafft habe, ist fur mich ein groBes Glucksgefuhl. Mit
meiner eigenen Leistung ein so tolles Ergebnis erzielt zu
haben, freut mich sehr.

Wie kam es zu der Entscheidung, am Azubi-Award
von Kuraray Noritake teilzunehmen?

Majed Al Hamwi: Bereits zu Beginn meiner Ausbildung
habe ich mich entschlossen, dass ich jede Gelegenheit nut-
zen werde, um mich intensiv mit dem Beruf zu beschaftigen.
Ich m&chte ein richtig guter Zahntechniker werden und viele
Erfahrungen sammeln. Dieser Wettbewerb bot mir die tolle
Maoglichkeit, mich mal abseits vom Ausbildungsrahmenplan
mit einer neuen Aufgabe zu beschaftigen.

Wie war die Teilnahme an dem Wettbewerb und wo
lag die gréBte Hurde?

Majed Al Hamwi: Die Aufgabenstellung empfand ich
spannend und als eine echte Herausforderung. Die beiden
gréBten Herausforderungen waren die Materialien, die ich
bis zu diesem Zeitpunkt nicht kannte, und das knappe Zeit-
fenster. Es war nicht ganz einfach, das Herstellen der Wett-
bewerbsarbeit mit dem Blockunterricht in der Berufsschule
zu vereinen. Letztlich kam ich jedoch mit den Materialien
gut zurecht und habe die Zeit gut ,gemanagt”. Durch die
Herausforderung habe ich auch viel gelernt!

e

MOTALEK
ARDNIN

B 15

Kuraray Noritake Azubi-Award: Majed Al Hamwi (Erstplatzierter Level 2) und Han-
nah Ziegler.

ZTM Stefan Kloos (links) und sein Azubi Majed Al Hamwi im Labor in Kaltenkir-
chen.

Was nehmen Sie aus der Wettbewerbsteilnahme fir
sich persénlich mit?

Majed Al Hamwi: Mir ist bewusst geworden, dass man
sich seine eigenen Winsche und Ziele erfullen kann. Dazu
braucht es Motivation und den festen Willen, etwas Neues
zu lernen.

Herr Kloos, Sie sind der Ausbilder von Majed Al Ham-
wi. Warum haben Sie ihn flr die Teilnahme am Wett-
bewerb motiviert?

ZTM Stefan Kloos: Ehrlich gesagt, brauchte ich ihn gar
nicht zu motivieren. Er war sofort bereit und interessiert,
an dem Wettbewerb teilzunehmen — sogar ohne zu wissen,
was da auf ihn zukommt. Das hat mich sehr gefreut. Wir
brauchen motivierte und talentierte junge Menschen in un-
serem Beruf. Ich versuche, allen Mitarbeitern und Azubis
die gleichen Méglichkeiten zu bieten, und unterstitze sie,
sich selbst auszuprobieren und weiterzuentwickeln. Es gibt
zukUnftig immer gréBere Herausforderungen, die wir nur
mit engagiertem Nachwuchs meistern werden.

Fir wie relevant erachten Sie einen solchen Wettbe-
werb in Zeiten des Fachkrdftemangels?

ZTM Stefan Kloos: Ich halte solche Wettbewerbe fir sehr
wichtig und eine tolle Erganzung in der Ausbildung! Wir
brauchen Anreize auf mdéglichst vielen Ebenen, um in der
Zahntechnik gute Fachkrafte zu bekommen und zu halten.
Sich frihzeitig im Berufsleben Ziele zu setzen, aus Erfah-
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Jurymitglied ZTM Jochen Peters Ubergab den Preisscheck und die Siegerurkunde
an Majed Al Hamwi.

rungen zu lernen und eine Wertschatzung fur erbrachte
Leistungen zu bekommen, sind Moéglichkeiten, Motivation
zu erhalten und zu férdern. Wir wollen schlieBlich nicht
.nur” Fachkrafte, sondern richtig gute und motivierte
Zahntechnikerinnen und Zahntechniker. Unser Beruf wird
immer komplexer und die Erwartungen von Zahnéarzten so-
wie Patienten werden sich weiter verandern.

Wenn ich einen Wunsch frei hatte, wirde ich mir wuin-
schen, dass sich auch die Berufsschulen noch mehr mit
neuen Mdoglichkeiten beschaftigen, wie sie die Azubis for-
dern kénnen, und derartige Wettbewerbe und Azubi-Kon-
gresse oder Fortbildungen speziell fur Azubis bewerben
und bekannt machen. Wenn wir die Weiterentwicklung
und Wertschatzung fur junge Menschen fordern, werden
wir attraktivere Rahmenbedingungen schaffen und kénnen
dem Fachkraftemangel entgegenwirken.

Warum haben Sie sich fir den Beruf ,Zahntechniker”
entschieden?

Majed Al Hamwi: Zahntechnik ist fur mich ein Beruf, der
viele innovative Entwicklungen mit einem klnstle-
risch-handwerklichen Tun vereint. Das ist eine interessante
Mischung. Wir missen die Formen und Funktionen der Na-
tur verstehen und nachahmen oder kopieren. Das ist alles
so vielseitig und deshalb ein Traumberuf fur mich.

Was motiviert Sie in lhrem Arbeitsalltag?

Majed Al Hamwi: Uber meine Motivation denke ich oft
nach. Ich komme aus Syrien und bin erst seit ein paar Jah-
ren in Deutschland. Das Land, die Mentalitat und die Spra-
che sind neu fir mich und ich lerne jeden Tag dazu. Mich
motiviert es, diesen Beruf als Grundlage fir meine Existenz
zu erlernen. Ich moéchte mit einer qualitativ hochwertigen
zahntechnischen Arbeit einen groBen Schritt in meine Zu-
kunft gehen.

Herr Kloos, wie unterscheidet sich die Ausbildung im
Dentallabor , heute” von der Ausbildung vor zehn Jah-
ren?

ZTM Stefan Kloos: Wir haben aus meiner Sicht einen
wirklich groBen Wandel in der Ausbildung — bedingt durch

v

INTERVIEW

Y

Die Modelle fur die Wettbewerbsarbeit. Anzufertigen waren vollkeramische Kro-
nen auf den Zéhnen 23 und 24.

die Art der Ausbildung und insbesondere durch die jungen
Auszubildenden an sich. Die Herausforderungen an eine
umfassende Ausbildung steigen mit jedem neuen System,
welches wir in unsere Labore integrieren. Die erforderli-
chen Grundkenntnisse im Bereich Herstellungstechniken,
Material, Handwerk und Kommunikation werden an-
spruchsvoller. Wir brauchen ein immer umfassenderes Wis-
sen, um digitale Systeme sicher und sinnhaft zu bedienen
und einzusetzen. Gleichzeitig bekommen wir mehr Materi-
alien mit unterschiedlichen Eigenschaften und Vorgaben
bei der Verarbeitung, was eine groBe Fachkompetenz er-
fordert. Andererseits sind die Auszubildenden in ihren Er-
wartungen und in dem, was sie — vielleicht zum Teil aus
ihrer Herkunft bedingt — mitbringen, sehr verschieden. Da
brauchen wir als Ausbilder eine groBe soziale Kompetenz
und mussen die junge Generation wahrnehmen und verste-
hen, um gemeinsam Ziele zu erreichen. Ich denke, heute
wird von Azubis viel mehr hinterfragt und infrage gestellt
als einst.

Herr Al Hamwi, was sind |hre beruflichen Ziele bzw. in
welchem Bereich der Zahntechnik wirden Sie sich am
wohlsten fiihlen?

Majed Al Hamwi: Ich fihle mich in jeder Abteilung und in
jedem Bereich des Labors sehr wohl, weil jeder Schritt in
der Herstellung wesentlich und interessant ist. Die Zahn-
techniker ergénzen sich, um die beste Arbeit fur den Pati-
enten herzustellen. Mir macht die Zusammenarbeit im
Team sehr viel SpaB und ich denke, dass es diese Ar-
beitsumgebung ist, in der ich mich wohlfthle. In welchen
Bereich der Zahntechnik ich mal meinen beruflichen
Schwerpunkt legen mochte, entscheide ich nach der Aus-
bildung. Erst mal will ich alles lernen und verfolge mit gro-
Bem Interesse die vielen Verdnderungen, die es im Labor
gibt.

Vielen Dank fir die Antworten. m
Annett Kieschnick, Fachjournalistin

Bilder: © Kieschnick
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Cercon base: jetzt als 98-mm-Ronde

fir offene Systeme

Mit dem Klassiker Cercon base hat die Verarbeitung von Zirkoniumdioxid im zahntechnischen Labor angefangen. Seine
Hauptindikation stellt heute das Abdecken von verfarbten Stiimpfen oder Titan-Abutments dar. Nun macht der Herstel-
ler Dentsply Sirona das Material in Form von 98-mm-Ronden auch fiir offene Systeme verfiigbar.

einzigartiger Vorzlige. Man verflgt Uber fast 20 Jahre

Labor-Erfolg mit diesem Zirkoniumdioxid-Werkstoff. Das
beruht auf einer ,Made-in-Germany“-Qualitdt mit hoher
Konsistenz im Charge-zu-Charge-Vergleich. Aufgrund der ho-
hen Biegefestigkeit (1.200 MPa) ist Cercon base breit indiziert.
Dies schafft vielen Zahnarzten auch die Moglichkeit der kon-
ventionellen Zementierung.
Die Verarbeitung von Cercon base erfolgt klassischerweise in
den Fraseinheiten Cercon brain, Cercon brain expert oder Cer-
con brain Xpert, und zwar in Form von 105-mm-Ronden. Die
neue 98-mm-Ronde eignet sich jetzt fur eine Vielzahl offener
Frassysteme.

Zahntechniker schéatzen an Cercon base eine ganze Reihe

Einfache Handhabung -

nahtlose Verarbeitung im System

Im Zusammenspiel mit der inLab MC X5 und Uber den auf der
Ronde angebrachten QR-Code kénnen samtliche Materialan-
gaben wie Rondenname, Farbe, Héhe, LOT, Sinterschrumpf
mit einer Webcam in der inLab CAM-Software erfasst wer-
den. Eine manuelle Eingabe entféllt somit.

Wahrend der zum Patent angemeldete Disk-Adaptor die siche-
re Fixierung im Materialtrager der Frasmaschine gewahrleistet,
bietet die Markierung auf der Sechs-Uhr-Position eine einfache
und verlassliche Mdglichkeit zur wiederholten Positionierung
der Ronde.

Flexible
Verarbeitung -
verschiedene
Verblendkeramiken
In puncto ,Verblen-
dung” zeigt sich Cer-
con base offen fur
viele Verblendkerami-
ken. Eine abgestimm-
te Kombination bie-
ten zum Beispiel die
klassische Cercon
ceram Kiss und die
flexible Celtra Ceram.
Diese eignet sich so-
wohl fur Zirkoniumdi-
oxid als auch fur zir-
koniumdioxidver-
starktes Lithiumsilikat
(z. B. Celtra Press, alle

Im inLab Profire kénnen Cercon Zirkoniumdio-
xid-Rondenmaterialien komfortabel und zeitgleich
in derselben Ofenkammer gesintert werden.

S

/

%

Cercon*base %

Das klassische Zirkoniumdioxid Cercon base von Dentsply Sirona Lab ist jetzt als
98-mm-Ronde fur offene Systeme geeignet.

genannten Keramiken von Dentsply Sirona Lab) sowie Lithi-
umdisilikat.

Die neue Cercon-base-Ronde ist in drei Farben (white, me-
dium, colored) und in vier Hohen (12, 14, 18 und 25 mm)
erhaltlich. Mit dem 98-mm-Format eignet sich nun auch
das Original Cercon base fur viele offene Systeme, wie es
bereits bei den hoch- bzw. extra transluzenten Schwes-
ter-Materialien Cercon ht, Cercon xt und der neuen Multi-
layer-Klasse Cercon xt ML der Fall ist.

Eine weitere Besonderheit: Im Sinne eines optimalen Work-
flows wurden alle Cercon Zirkoniumdioxid-Rondenmateria-
lien fur das Sintern mit dem neuen inLab Profire Sinterofen
von Dentsply Sirona validiert und kénnen zudem komforta-
bel Uber die entsprechende Ofenvorprogrammierung zeit-
gleich in derselben Ofenkammer gesintert werden — fir
erstklassige Restaurationsergebnisse und einfachste Bedie-
nung. |

Bilder: © Dentsply Sirona

m www.dentsplysirona.com
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Neue Zahnlinien fur die
~Best-Ager” Generation

Uber die Entstehung von PhysioSelect TCR und BonSelect TCR

Die Schweizer CANDULOR AG (Opfikon) hat zur IDS 2019 die neuen Front- und Seitenzdhne PhysioSelect TCR bzw.
BonSelect TCR mit ,jungen” Formen fiir eine neue Patienten- und Kundengeneration gelauncht. Im Folgenden erfah-
ren Sie mehr liber den Weg von der Entwicklungsidee bis zur fertigen Zahnlinie mit dem Swissness-Faktor.

Konsumentenmarkt eher ein Leichtgewicht zahlt sie

in Bezug auf ihre Innovationskraft weltweit als
Schwergewicht: 2018 belegten die Eidgenossen im Global
Innovation Index, der die Innovationsfahigkeit einzelner Lan-
der darstellt, den ersten Platz. Die Schweiz und ihre Produk-
te sind in den vergangenen Jahrzehnten zu einer der erfolg-
reichsten Marken verschmolzen, der Swissness. Die
Unternehmen haben fir sich ihre Definition fur ihren bran-
chenspezifischen Mix aus Tradition und
Moderne formuliert und leben sie auch —
sonst wadre diese Poleposition fir die
Schweiz nicht zu erreichen gewesen.

Die Schweiz hat knapp 8,5 Millionen Einwohner. Als

UnternehmensgréBe ist kein Indika-
tor fiir Innovation

Ein GroBunternehmen muss man nicht
sein, um innovativ und kreativ zu sein und
um Produkte und Leistungen auf Kunden-
bedUrfnisse zu fokussieren und nachhaltig
zu optimieren. Materialeigenschaften und
Verarbeitungen von Kombinationsarbei-
ten sowie der abnehmbaren partiellen
und totalen Prothesen beschaftigen Her-
steller und Anwender Tag fur Tag. DarU-
ber auf Augenhohe miteinander zu spre-
chen, hilft beiden Seiten und schitzt vor
einem Blindflug. Wenn es passt und sinn-
voll ist, werden artikulierte BedUrfnisse
integriert.

Abb. 1: Sorgte fur das ,Tessiner Design” der
neuen Zahnlinie: Damiano Frigerio aus Lugano.

Schweizer sind Freidenker — und das mit Prazision und
Design

Fur den Input, das Produktfeedback und auch fir den ,kleinen
Klaps”, den wir im Feedback erhielten, kann man nur dankbar
sein. Anders sind ein realistisches Innen- und AuBenbild auf die
eigenen Produkte und deren Eigenschaften nicht miteinander
zu matchen.

Die Kundenanforderungen an den PhysioSelect TCR und Bon-
Select TCR als die neue Stay Young Collection wurden auf diese
Weise definiert — und sie waren anspruchs-
voll. Ganz ohne Freidenker von auBlen, die
buchstablich mit beiden Handen in der
Zahntechnik stehen, konnte so ein Projekt
nicht realisiert werden und das ist auch gut
S0.

Die Frage war: Wer macht es? Wer ist kom-
petent und bereit, mitzuwirken und sich ein-
zubringen? So klein ist die Schweiz nun
auch wieder nicht, trotzdem fanden wir den
Kopf und die Hande, denen wir das Kreative
mit praziser Funktion in geforderter astheti-
scher Wiedergabe zutrauten und schlieBlich
auch anvertrauten: Damiano Frigerio (Abb.
1), leidenschaftlicher Zahntechniker mit ei-
genem Labor im Tessin am Lago di Lugano,
dem Ort, der die italienische Lebensart mit
unseren besten Schweizer Eigenschaften
wie Prazision, Qualitat und Swissness kom-
biniert. Freidenker wie Damiano, der auch
an der Eidgenossischen Technischen Hoch-
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Abb. 2: Die roten Zahnbrettchen stehen fur die Schweizer Flagge im Zahnschrank.

schule Zurich lehrt, brauchen Beinfreiheit. Was wir flr uns in
Anspruch nehmen, gilt fir unsere Projektpartner ebenso. Die
konstruktive, mit einer von beiden Seiten in gelebter Leiden-
schaft geflhrte Zusammenarbeit forderte alle, sodass diese
moderne Kollektion in naturauthentischer Zahnform und -farbe
als Ausdruck fur das Lebensgefihl selbstbewusster Patienten
unserer Zeit entstand. Das , Tessiner Design” erzeugte auf der
IDS einen Wow-Effekt und Uberzeugte spontan gleichermaBen
Zahnarzte, Prothetiker und Zahntechniker aus aller Welt.

Lebensgefiihl der Patienten unserer Zeit -

Der PhysioSelect TCR Frontzahn

Obgleich ein groBes Angebot auf dem Markt besteht, sprachen
uns Anwender aus Praxis und Labor an, weil ihnen in unserem
Produktangebot eine Frontzahnkollektion fehlt, die dsthetisch
das Lebensgeflihl mobiler Patienten unserer Zeit fir abnehm-
bare prothetische Versorgungen widerspiegelt. So entstand
mit Damiano Frigerio der PhysioSelect TCR Frontzahn (Abb. 2).
Die Kollektion aus 18 Oberkiefer- und 4 Unterkiefergarnituren
sollte attraktiv, jedoch nicht zu jugendlich wirken. Die Formen
sollten Merkmale der biologischen Geschlechter, d. h. feminine
und maskuline Charakteristika, widerspiegeln. Eine Unisex-Form
wurde ebenfalls kreiert. Ferner musste jeweils mindestens eine
Garnitur far kombiniert festsitzend-herausnehmbare Versor-

/_.fj ,.’_.‘
™
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Abb. 4: Fertige Totalprothese mit Zahnen der Linien PhysioSelect TCR und
BonSelect TCR.

Abb. 3: Seitenzahn der Linie BonSelect TCR.

gungen in XL vorhanden sein. Interdentalraumverschlisse, die
vor allem fur den Kombi-Zahnersatz nétig sind, durften eben-
falls nicht fehlen. Die vierfache Schichtung sollte betont mit
leicht transluzenten Inzisalkonturen, inzisaler Lichtbrechung so-
wie Randleisteneffekten in handwerklicher von Keramikern
ausgefihrter Qualitat sein. Auch Mamelons durften nicht feh-
len, jedoch der Lebensphase der Patienten entsprechend in de-
zenter Anlage. Eine Stay Young Collection erfordert, so der
damalige Anwenderinput, horizontale Wachstumsrillen der
Oberflache als Mikrostruktur. Sie wird ergénzt durch eine mar-
kante Makrostruktur in Form vertikal verlaufender Leisten und
Rillen fur eine agile, aber nicht zu juvenil wirkende Lichtbre-
chung auch nach der Politur.

Ein Seitenzahn, der beides kann - 1:1 und 1:2

Niemand kann vorhersagen, welche Art von Arbeiten am Mor-
gen ins Labor kommt und erst recht nicht an einem Montag.
Deshalb haben uns die Gesprache mit unseren Kunden aus Pra-
xis und Labor besonders motiviert, einen Seitenzahn mit bi-
funktionaler Kauflache zu entwickeln. Der neue Seitenzahn
BonSelect TCR (Abb. 3) okkludiert sowohl Zahn-zu-Zahn (1:1)
als auch Zahn-zu-zwei-Zahn (1:2), um die Seitenzahnaufstel-
lung und damit auch das Zahnlager im Labor noch effizienter
zu machen. Der Seitenzahn ,fallt” durch definierte, prazise sta-
tische Stopps in die Zentrik und erméglicht die Umsetzung un-
terschiedlicher statischer Okklusionskonzepte. Ein Vorteil fur
Labore, deren Kunden verschiedene Okklusionsformen fur ihre
abnehmbaren Versorgungen auch und gerade bei Kombi-Zah-
nersatz winschen.

Die vierfache Schichtung ist abgestimmt auf die Frontzahnlinie
PhysioSelect TCR und vermittelt Harmonie in modernem Zahn-
design und moderner Funktion (Abb. 4). Alles andere ist fur
Zahnarzte, Prothetiker, Zahntechniker und Patienten von wenig
Nutzen.

Neuerung und Erneuerung

Das ist die Bedeutung des Begriffes ,Innovation”. PhysioSelect
TCR und BonSelect TCR haben im Prinzip von beidem etwas,
wenn man akzeptiert, dass es Kunststoffzéhne bekanntlich
schon gibt, auch von CANDULOR. Eine entscheidende Neue-
rung liegt in einem fur den Anwender unsichtbaren Bereich,
der Produkteigenschaften auf hohem Niveau ermoglicht. Ge-
meint sind die Werkzeugherstellung und die Anfertigung der
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Blenden, mit denen jeder einzelne Zahn der Stay Young Collec-
tion seine prazise, naturlich wirkende und dabei funktionelle
Zahnform erhalt. Die exakt aufeinander abgestimmten Antago-
nistenkontakte und die von Keramikern kreierte und dann digi-
tal transferierte Schichtung gleichen keiner anderen Zahnlinie.
Damit ist es ein Leichtes, die Schweizer Qualitdt mit Blick auf
die Anwendererwartungen zu erfllen.

TCR - bewahrt und bestandig

TwinCrossedResin (TCR) ist ein bewahrter, hochvernetzter
Zahnwerkstoff auf zeitgemaBem Stand in modifizierter, full-
stofffreier PMMA-Basis und hervorragenden optisch-astheti-
schen Eigenschaften. Sowohl das Polymer als auch die Matrix
sind gleichmaBig quervernetzt (Abb. 5). Dies wird erreicht, in-
dem wahrend des Produktionsprozesses vorvernetzte Polymere
nochmals gemeinsam mit der Matrix im organischen Netzwerk
verbunden werden. Es entsteht eine hohe Abrasionsfestigkeit
und Plaqueresistenz des Zahnwerkstoffs, aus dem PhysioSelect
TCR und BonSelect TCR bei CANDULOR hergestellt werden.
Deshalb tragen beide die Materialbezeichnung im Namen. m

Jody Paul Spalt,
Head of Product Management CANDULOR AG

i
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E Polymerketten Erhdhte Quervernetzungen

Abb. 5: Die Abklrzung TCR in beiden Zahnlinien steht fur TwinCrossedResin,
einen speziellen Zahnwerkstoff, der fur eine hohe Abrasionsfestigkeit und Plaque-
resistenz sorgt.

Bilder: © CANDULOR AG

m www.candulor.com
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Monolithische Frontzahnrestauration aus Amber Press.

© ZTM A. Seeger

Neue Lithiumdisilikat-Glaskeramik
auf dem deutschen Markt

Amber Mill, Amber Press und Amber LiSi-POZ jetzt im Portfolio von Dental Balance

Seit einiger Zeit machen in Deutschland die Lithiumdisilikat-Glaskeramiken der Amber-Familie von sich reden.
Amber ist hierzulande noch relativ neu. Der koreanische Hersteller HASS Bio (Human-Aid-System Supplier) ver-
treibt die Keramik weltweit und ist nun eine Vertriebspartnerschaft mit Dental Balance (Potsdam) eingegangen.

tung und ihre Flexibilitdt beeindruckt. Zudem ist sie

sparsam und effizient sowie wirtschaftlich in ihrer An-
wendung. Die Lithiumdisilikat-Keramik Amber (Vertrieb:
Dental Balance, Potsdam) begeistert mit ihren vielen guten
Eigenschaften immer mehr Zahntechniker.
Die Lithiumdisilikat-Familie vereint unter ihrem Dach ver-
schiedene Produkte: Zum Portfolio gehéren Rohlinge in
Block- sowie Blankform (Amber Mill), Pellets fur den gerist-
freien Pressvorgang (Amber Press) und Pellets fur die Uber-
presstechnik (Amber LiSi-POZ).

S ie sieht sehr gut aus, ist unkompliziert in der Verarbei-

Amber Mill:

Lithiumdisilikat zum CAD/CAM-Schleifen

Amber Mill ist in Blockform sowie als Blank verflgbar
(Abb. 1a). Das Material basiert auf der Nano-Lithium-Disi-

r_- g e T o
f

Abb. 1a: Bei Amber Mill Uberzeugt zusatzlich zu den guten lichtoptischen Eigen-
schaften ...

licate-Technologie (NLD), welche einige Besonderheiten
hat, z. B. die Steuerung der Transluzenz tber die Brenntem-
peratur. Mit ihrem natlrlich wirkenden lichtoptischen Er-
scheinen (hervorragende Opaleszenz und Fluoreszenz) ist
Amber Mill ideal fur monolithische Restaurationen geeig-
net. Die biaxiale Biegefestigkeit betragt nach der Kristalli-
sation 450 MPa. Die Bearbeitbarkeit ist aufgrund der gerin-
geren Festigkeit vor dem Kristallisationsbrand sehr gut.
Ergebnis ist eine hohe Kantenstabilitat bei gleichzeitiger
Schonung der Fraswerkzeuge (Abb. 1b). Amber Mill ist mit
einer Vielzahl von Verblendkeramiken kompatibel.

Amber Mill und das Einstellen der Transluzenz

Eine Besonderheit von Amber Mill ist, dass die Transluzenz
individuell Uber die Ofentemperatur gesteuert wird. Mit
nur einem Rohling kénnen vier Transluzenzstufen (HT, MT,

Abb. 1b: ...die hohe Kantenstabilitat.
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Zirconia Framework

Lithium Disilicate

Abb. 2: Mit Amber LiSi-POZ (Verblendung) wird ein stabiler chemisch-thermischer
Verbund zwischen ZirkoniumdioxidgerUst und Verblendstruktur erreicht.

LT, MO) abgedeckt werden. Der Zahntechniker wahlt ein-
fach den Farbton aus und bestimmt tGber die Brenntempe-
ratur die Transluzenz. Durch die Warmebehandlung wer-
den KristallgréBe sowie -dichte erhdht und folglich die
mechanischen Eigenschaften verstarkt und der Transluzenz-
wert verdndert. Je héher die Temperatur beim Brennen,
umso opaker die Restauration. Selbst nach dem Finalisieren
kann die Transluzenz noch angepasst werden. Amber Mill:
Der Zahntechniker deckt mit einer geringen Anzahl Rohlin-
ge ein breites Spektrum lichtoptischer Eigenschaften ab.

Amber LiSi-POZ:

Hochfeste Glaskeramik zum Uberpressen

Mit Amber LiSi-POZ (Verblendstruktur) wird der asthetische
.~Mantel” direkt auf das Zirkoniumdioxidgerist gepresst.
Ergebnis der sogenannten ,HeiBpresstechnologie” ist eine
Einheit aus GerUst und Verblendung (Abb. 2). Die Indika-
tionen reichen von der Einzelkrone Uber das Abutment bis
zur weitspannigen Bricke. Die Verblendung aus Amber LiSi-
POZ kommt in ihren lichtoptischen Eigenschaften dem na-
tirlichen Zahnschmelz nahe. Das Zirkoniumdioxidgerust
bietet die notwendige Stabilitat. Die ErmUdungsbruchfes-
tigkeit von Restaurationen aus Zirkoniumdioxidgerlsten
und Amber LiSi-POZ entspricht der einer monolithischen
Zirkoniumdioxidkrone.

Amber Press:

Presskeramik fiir alle Falle

Mit Amber Press steht eine Presskeramik mit Gberzeugen-
den Eigenschaften bereit. Es gibt eine breite Auswahl von
Rohlingen, sodass der Zahntechniker jeder Indikation im
Laboralltag gerecht werden kann. Angeboten werden drei
Transluzenzstufen und insgesamt 34 Farbténe. Nach dem
Pressvorgang verbleibt nur eine geringe Reaktionsschicht
auf der Restauration, sodass auf das Anwenden von Fluss-
saure verzichtet werden kann (Abb. 3a u. b). Die Biegefes-
tigkeit des Materials liegt bei 460 MPa. Amber Press ist mit
einer Vielzahl von Verblendkeramiken kompatibel. m

i
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Abb. 3a u. b: Auf der Restauration aus Amber Press verbleibt nach dem Pressen
nur eine geringe Reaktionsschicht.

LLLLLLLIL LSS LS LSS SIS S SIS
7 ZTM Axel Seeger iiber die

7 Amber-Keramiken

,Die Amber-Keramiken sind flr mich eine
echte Alternative geworden, insbesondere
fir monolithische Restaurationen. Amber

bietet eine schéne und homogene Ober- 1
flache. Beim Schleifen spirt man die Kom- v
paktheit der Keramik. Das Ausarbeiten ist /
weich und komfortabel und erfolgt ohne Abplatzungen. 7
Und was ein groBer Vorteil ist: Ein Vergrauen des Farbtons 7
kenne ich bei Amber nicht. Voraussetzung fur die Arbeit 7,
mit Amber ist — wie bei allen Keramiken — die patientenori- j
entierte Farbauswahl, auf welcher letztlich die Umsetzung j
erfolgt.” /
LSS S LSS LSS S S S S S S S S S S SSSSSSSSSSSSSS
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Bilder, soweit nicht anders deklariert: © HASS Corp.

Vertrieb in Deutschland:

Dental Balance GmbH

Behlerstr. 33 A - 14467 Potsdam
info@dental-balance.eu - www.dental-balance.eu
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Kursreferent ZTM Jurgen Freitag lehrte die Teiinehmenden den ,, perfect match” von drei Keramikverblendlinien: Zahn 21 Zirkondioxidkappchen verblendet mit VITA VM 9,
NEM-Kappchen verblendet mit VITA VMK Master (22) und VITA VM 13 (23). © ZTM Jirgen Freitag

JPerfect match”: Metallkeramik trifft
Zirkondioxidverblendung

Die Arbeit mit den unterschiedlichsten Restaurationsmaterialien gehért zum Alltag eines zahntechnischen Labors. Aber
wie gelingt ein adsthetisch ansprechendes und optisch homogenes Gesamtergebnis, wenn eine Vollkeramikkrone in der
Front neben einer Metallkeramikkrone im Seitenzahnbereich stehen soll? Wie konnen materialbedingte Unterschiede
ausgeglichen werden, damit die Restaurationen hinsichtlich Farbe, Transluzenz und individueller Zahnmerkmale nicht

voneinander zu unterscheiden sind?

technikers erfordert, sondern auch die richtigen Verblendma-

terialien und eine systematische Vorgehensweise. Seinen Weg
zur optimalen Restauration auf unterschiedlichen Gerlstmateria-
lien demonstrierte ZTM Jirgen Freitag (Bad Homburg) in einem
zweitagigen Highlight-Kurs der VITA Zahnfabrik im Mai in Kirch-
heim bei Erfurt — mit den Feldspat-Verblendkeramiken VITA VM 9,
VITA VM 13 und VITA VMK Master.

Eine Herausforderung, die nicht nur die Erfahrung des Zahn-

In einem kurzen Theorieteil gab ZTM Freitag zunachst einen Uber-
blick Gber die verwendeten Produkte, zeigte erfolgreich gemeis-
terte Patientenfalle aus seinem Dentallabor, gab Tipps fur eine
prazise Zahnfarbbestimmung und betonte die Wichtigkeit der
richtigen Abstimmung von GerUstlegierung mit dem Verblendma-
terial — zur Vermeidung von Chipping empfiehlt er als effektiven
WAK-Puffer VITA NP BOND-Paste, diese verbessert speziell bei be-
stimmten edelmetallfreien Dentallegierungen den Verbund zwi-
schen Gerist und Verblendkeramik und gibt so mehr Sicherheit
bei der Herstellung langfristig stabiler und asthetisch anspruchs-
voller Verblendungen.

Drei Verblendkeramiklinien - ein einheitliches Ergebnis

Im anschlieBenden praktischen Fortbildungsteil standen die Ge-
rUstvorbereitung, das Schichten und die abschlieBende Oberfla-
chenbearbeitung im Fokus. Im Vorfeld des Kurses erhielten die Teil-

nehmenden ein Oberkiefermodell zugeschickt, um vorbereitend
im eigenen Labor ein Zirkondioxidgerust in der Front und zwei
(optional zu weiteren Ubungszwecken drei) NEM-Kappchen im
Seitenzahnbereich zu erstellen. Die Verblendmaterialien wurden
zu Kursbeginn von der VITA Zahnfabrik gestellt.

Als Erstes demonstrierte ZTM Freitag den Teilnehmenden anhand
des Zirkondioxidgerusts an Zahn 21 das in seinem Labor ange-
wendete Schichtkonzept mit VITA VM 9 (Abb. 1). Die Verblend-
keramik ist mit einem WAK von 10,0-10,5 fUr yttrium-teilstabili-
siertes Zirkondioxid wie das Materialsystem VITA YZ SOLUTIONS
in verschiedenen Transluzenzstufen und fur Feldspatkeramik wie
VITABLOCS MARK Il und VITA PM 9-Presspellets indiziert. Einen
besonderen Fokus lenkte ZTM Freitag auf die Verwendung eines
EFFECT LINERs (fur alle VITA VM-Verblendsysteme erhaltlich) zur
Steuerung der Fluoreszenz aus der Tiefe der Restauration (Abb. 2
u. 3). Die Zusatzmasse in sechs verschiedenen Farben kann zudem
universell zur Unterstitzung und Intensivierung der Grundfarbe
sowie zur Optimierung der Lichtverteilung im gingivalen Bereich
eingesetzt werden.

Auf die NEM-K&ppchen der Zdhne 22 und 23 wird zunachst ein
Opaker aufgetragen (Abb. 4) und gebrannt. Dieser vorbereitende
Schritt dient dazu, die Legierung abzudecken und garantiert einen
optimalen Verbund mit der Keramik. Dartiber hinaus werden in
der Folge intensiver bzw. warmer wirkende Farbergebnisse erzielt.
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Abb. 3: Die VITA VM-Massen zeichnen sich durch minimales Schrumpfungsver-
halten, eine exzellente Modellierfahigkeit und eine nattrliche Farbwirkung und
Lichtdynamik durch die Feinstruktur aus.

TERMINE
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Abb. 4: Auftrag des Opakers auf das NEM-Kappchen. Das Opakerpulver wird mit
einer speziellen Anmischflussigkeit, VITA OPAQUE FLUID, vermischt.

Abb. 5: Schichten von Zahn 22. Zur Arbeitserleichterung wurden die Konzepte
der drei Keramikverblendlinien sehr dhnlich aufgebaut.

Nachfolgend verblendeten die Kursteilnehmenden unter An-
leitung von ZTM Freitag Zahn 23 mit VITA VM 13-Massen,
konzipiert fur Metallgerste aus konventionellen Legierungen
in einem WAK-Bereich von ca. 13,8-15,2. Dieser WAK-Bereich
sowie die Brenntemperatur sind optimal auf hochgoldhaltige,
goldreduzierte sowie Palladiumbasis- oder edelmetallfreie Le-
gierungen angepasst.

Als nachster Punkt stand die Schichtung von Zahn 22 mit VITA
VMK Master auf der Kursagenda (Abb. 5). Die VITA Metall
Keramik (VMK) wurde seit 1962 kontinuierlich weiterentwi-

Abb. 6: Kleine, individuelle Zahnmerkmale lassen sich noch mit den VITA AKZENT
Plus-Malfarben anpassen.

ckelt und dient zur Verblendung von klassischen Aufbrennle-
gierungen (WAK-Bereich ca. 13,8-15,2) unabhéangig davon, ob
gegossen, gefrast oder gesintert. FUr eine erhéhte Fluoreszenz
der Restauration sorgen hier insbesondere die LUMINARY-Zu-
satzmassen.

Bei der abschlieBenden Bearbeitung von Form und Oberflache
gab ZTM Freitag wichtige Tipps, wie letzte Unterschiede zwischen
den Restaurationen fUr ein homogenes Endergebnis beseitigt
werden kénnen (Abb. 6). Zur Finalisierung und fiir seidenmatte
Oberflachen ist fur ihn VITA AKZENT Plus FINISHING AGENT das
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Mittel der Wabhl, es schlieBt Mikroporositaten im
Zervikalbereich und erhoht subgingival die Bio-
kompatibilitat.

Resiimee

ZTM Jirgen Freitag demonstrierte eindrucksvoll,
wie sich mit den drei Verblendkeramiklinien VITA
VM 9, VITA VM 13 und VITA VMK Master (VITA
Zahnfabrik, Bad Sé&ckingen) trotz unterschied-
licher Gerlstmaterialien auf einfachem Wege
hochasthetische Kronen ohne optische Abwei-
chungen erstellen lassen (siehe Abb. 7 und Ti-
telbild des Beitrages). Schritt fur Schritt erlau-
terte er seine Schichtkonzepte und unterstitzte
durch ausfihrliche Fehleranalysen (Abb. 8) die
Teilnehmenden auf dem Weg zur optimalen Um-
setzung der Kursinhalte.

Abb. 7: Das Endergebnis: harmonisches Nebeneinander von einer vollkeramischen Einzelkrone

(21) und metallkeramischen Kronen.

Abb. 8: ZTM Jirgen Freitag gibt in seinen Kursen allen Teilnehmenden ausfuihrlich
Feedback zu den erstellten Arbeiten und beantwortet Fragen aller Art.

Auch Zeit etwa fur Netzwerken und den Erfahrungsaustausch
mit anderen Zahntechnikern kommt in den Fortbildungskursen
der VITA Zahnfabrik nie zu kurz: ,Keine Kunden am Telefon,
kein Zeitdruck, man kann in Ruhe etwas Neues lernen — das ist
fast wie Urlaub! AuBerdem macht es sehr viel Spal3, einem so
tollen Referenten wie Jirgen Freitag einfach nur zuzuschauen;
er kann wirklich lebendig aus dem Alltag in seinem Labor er-
zéhlen.” — so die Meinung einer Kursteilnehmerin (Abb. 9). m

Susanne Wolf
Bilder, soweit nicht anders deklariert: © Wolf

ST S ST S S S S S S S S

ANNN

7, finden Sie im YouTube-Channel der VITA Zahnfabrik.
LSS S A S S S S S

7
7
7, Tipp: Tutorials zu diesen und vielen weiteren Materialien 2
7

AN\

© ZTM Jirgen Freitag

il : L i

Abb. 9: Es ist wichtig, immer auf dem aktuellen Stand der Zahntechnik zu sein
und sich fortzubilden — darin waren sich alle Kursteilnehmenden in Kirchheim bei
Erfurt einig.

Weitere Kurse rund um das Trio VITA VMK Master,
VM 9 und VM 13

e 15. und 16. November 2019 in Hamburg

30. und 31. Januar 2020 in Hagen

12. und 13. Februar 2020 in Langen

28. und 29. Februar 2020 in Kirchheim (Erfurt)

Kursleiter ist ZTM Jorg Kozian oder ZTM Axel Appel (bei-
de VITA Zahnfabrik). Weitere Informationen erhalten Sie
Uber unten stehenden Link oder bei Ute Schmidt unter Tel.:
07761 562-235 oder per E-Mail unter
u.schmidt@vita-zahnfabrik.com.

m www.vita-zahnfabrik.com/kurse
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Fortbildungsreihe ,,Digitaler Workflow — Wie geht's?

So geht's!”

Aufgrund der hohen Nachfrage nach Veranstaltungen zu offenen digitalen Infrastrukturen rund um die Implantologie
bieten Henry Schein und CAMLOG auch im zweiten Halbjahr 2019 Vortragsveranstaltungen fiir implantologisch tatige

Zahnarzte, Prothetiker und Zahntechniker an.

Basis der CAMLOG DEDICAM®-Dienstleistungen und

von Henry Schein ConnectDental™-Live-Demonstra-
tionen gezeigt, wie sich digitale Arbeitsabldufe in den Pra-
xis- und Laboralltag integrieren lassen. Es geht dabei um:
Intraoral-Scan — Labor-Scan — Design und Implantatplanung
— Frésen und Schleifen — 3D-Druck. Die Nachmittagsveran-
staltungen im zweiten Halbjahr 2019 finden statt:

Den Teilnehmern wird anhand von Fallbeispielen auf

am 13. September 2019 in Stuttgart,

am 25. September 2019 in Berlin,

am 23. Oktober 2019 in Minchen,

am 06. November 2019 in Leipzig,

am 13. November 2019 in Nurnberg,

am 29. November 2019 in Disseldorf und
am 06. Dezember 2019 in Hamburg.

Henry Schein ConnectDental™...

. fokussiert den digitalen Workflow zwischen Praxis und
Labor und bertcksichtigt dabei verschiedene Komponen-
ten: Die Konzeption bietet eine umfangreiche Produktpalet-
te im Bereich Technologie und Materialien. Daruiber hinaus
existiert ein breites Angebot an Schulungen und Weiter-
bildungen fir Praxis- und Labor-Mitarbeiter — u. a. durch
den ConnectDental™ Campus. Das Unternehmen offeriert
auBerdem kompetente Beratung unter dem Motto ,Henry
Schein ConnectDental™ —Trusted Digital Solutions”, um den
individuellen Bedirfnissen der Kunden aus Praxis und Labor
gerecht zu werden. So kénnen digitale Lésungen gezielt aus-
gewahlt und die lliickenlose Integration der einzelnen Tools
in den Workflow sichergestellt werden. Dies sorgt fir eine
reibungslose Kommunikation zwischen Zahnarztpraxis und
Labor.

CAD/CAM-gefertigte Prothetiklosungen

Mit DEDICAM® bietet CAMLOG ein breites Serviceangebot
zur Herstellung individueller CAD/CAM-gefertigter Rekon-
struktionen an, die durch Zahntechniker veredelt werden. DE-
DICAM® ist in den vergangenen Jahren rasant gewachsen und
ermdglicht mittlerweile einen durchgangigen digitalen Work-
flow, von der OP-Planung Uber die Guided Surgery bis zur
prothetischen Versorgung. Die Dienstleistungen und Services
von DEDICAM® sind individuell nutzbar. Wer bereits tber eine
CAD-Infrastruktur verfugt, kann auf Basis offener STL-Daten
fuhrender Anbieter die DEDICAM®-Fertigungsdienstleistung
nutzen. Labore, die noch keine CAD-Einrichtung installiert
haben, aber von den Vorteilen des digital gefertigten Zahner-
satzes profitieren mochten, kénnen das Know-how der DEDI-
CAM®-Spezialisten im Scan-&-Design-Service nutzen.

© Alexander Limbach/Fotolia.com

Im Anschluss an die Veranstaltung haben die Teilnehmer die
Gelegenheit, sich mit Kollegen sowie den Experten auszu-
tauschen. m

www.henryschein-dental.de,
www.camlog.de/veranstaltungen

@ plcedent |

qualfitit pur.'bewusst innovativ.

Tel.: 02267 -6580-0 » www.picodent.de
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Traditionell findet der Dental-Gipfel in der Yachthafenresidenz ,Hohe Diine” in Rostock-Warnemunde statt.

© Dental Balance

Dentaler Zeitgeist: In Balance zum Erfolg

Dental-Gipfel 2020 mit einem vielfaltigen Potpourri an Themen

Wer nach den Feiertagen im Januar 2020 im Kreis von Kollegen und Familie mit einer besonderen Veranstaltung in das
Arbeitsjahr starten mochte, der sollte sich den 9. Dental-Gipfel (Dental Balance) nicht entgehen lassen. Im maritimen
Ambiente widmet sich der Schnittstellenkongress im kommenden Jahr dem Thema: ,Dentaler Zeitgeist: Physisch und

mental in Balance zum Erfolg!”

in Folge namhafte Referenten aus Zahnmedizin, Zahn-

technik und angrenzenden Fachbereichen in Warne-
munde den dentalen Jahresauftakt einlduten. Die Yachtha-
fenresidenz ,Hohe Dine” bietet die adaquate Kulisse fur den
Dental-Gipfel — einem Kongress mit individuellem Charakter.
Verschiedene Professionen, die in der Dentalwelt im Sinne der
Patienten miteinander arbeiten, werden zusammengefthrt —
Zahnarzte (Implantologen, Prothetiker, Allrounder), Zahntech-
niker, Funktionsspezialisten etc. Aufeinander abgestimmte
Vortrage bilden die Welt der Zahnmedizin und Zahntechnik
ab. Inspirierende Vortrage, intensive Workshops, wissenswer-
ter Austausch; die Referenten prasentieren ihr Wissen rund
um Implantologie, Implantatprothetik, ganzheitliche Aspekte

Vom 10. bis 12. Januar 2020 werden zum neunten Mal

Dr. S. Marcus Beschnidt

ZTM Bastian Wagner

(z. B. Funktion), Zahntechnik, Marketing, Betriebswirtschaft,
Gesundheit, Work-Life-Balance etc.

Einblicke in das Programm

Implantologie

.Biology meets Technology” — im Fokus der Ausfihrungen
von Dr. S. Marcus Beschnidt steht das schlissige implan-
tologische Gesamtkonzept. Mit praktischem Know-how und
auf wissenschaftlicher Basis informiert er Uber synoptische
Richtlinien fur langlebige Therapieerfolge. Dr. Dr. Irina Br-
zenska widmet sich der dreidimensionalen Rekonstruktion
des Kieferkammes im Rahmen einer implantologischen The-
rapie. Vorgestellt werden u. a. die Schalentechnik nach Prof.

Prof. Dr. Michael Naumann

Henry Maske
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Khoury und die Sausage-Technik nach Prof. Urban. Dr. Dr.
Alexander Tschakaloff stellt neue Wege in der implanto-
logischen Front- und Seitenzahnversorgung dar — ohne Kno-
chenaufbau und unter Bericksichtigung funktionell protheti-
scher Gesichtspunkte. Der Zahnarzt Norman Jakob geht auf
die Schnittstelle ,Gewebe — Implantat” ein.

Prothetik in Praxis und Labor

Prof. Dr. Claus-Peter Ernst beantwortet die Frage: , Indirek-
te Restaurationen richtig verkleben: was, womit, wie und wa-
rum?”. Er geht mit wissenschaftlichem Hintergrund auf das kli-
nische Prozedere ein und gibt praktische Tipps & Tricks. Prof.
Dr. Dr. h.c. Peter Gangler spricht zu dem ungewdhnlich klin-
genden Thema , Anpassungsfahige Restaurationen der Zdhne
— Wie viel Fisch steckt im Menschen?” Uber Zahnfullungen,
die sich flexibel dem Abrieb der Zéhne anpassen. Vorgestellt
wird das Ergebnis einer prospektiven Langzeitstudie Gber 29
Jahre der Universitaten Jena und Witten/Herdecke. Dr. Luisa
Daniel-Nufiez, Dr. Stephan Gutschow und ZTM Holger
Nickel fuhren die Kernkompetenzen aus Zahnmedizin, Zahn-
technik und integrativer manueller Medizin zusammen. Dr.
Daniel-Nufnez pflegt als Zahnarztin in vielen Fallen die Zusam-
menarbeit mit dem Sporttherapeuten Dr. Gutschow. Bei pro-
thetischen Therapien kommt zusatzlich dem Zahntechniker
eine wichtige Rolle zu. Im Teamvortrag stellt die Dreier-Kon-
stellation an Praxisbeispielen ihre Vorgehensweise dar. Prof.
Dr. Peter Pospiech widmet sich der Frage: , Stltzstift wann?
Was, wenn Grenzen Uberschritten werden”.

Fast schon unverzichtbar beim Dental-Gipfel ist ZTM Hans-Jo-
achim Lotz, der sich auch dieses Mal wieder der hochés-
thetischen prothetischen Zahnmedizin bei komplexen Fallen
widmet. Zum ersten Mal als Referent auf dem Dental-Gipfel
vertreten ist ZTM Bastian Wagner, der aus seinem Alltag
heraus einen perfekt durchdachten und erprobten Workflow
zwischen Praxis und Labor vorstellt. Sein Titel: ,Digital(es)
Handwerk — vom Patientenkontakt zur funktionellen und
asthetischen Rekonstruktion”. ZTM Roman Wolf spricht im
Team mit ZTM Sven Bolscho Uber die Symbiose digitaler und
analoger Prozesse im Laboralltag. ZTM Andreas Klar und
ZTM Ralf Oppacher werden sich mit digitalen Fertigungs-
prozessen in der Implantologie auseinandersetzen - ,Voll-
digital versorgt: Vom Intraoralscan zum Modell”. Uber die
bewdhrte SAE-Technologie und deren Neuerungen berichtet
ZTM Gunter RUbeling im Workshop. , Dentalfotografie fur
jedermann — ... It's simple ... when you think simple ..." ist
das Thema, mit dem ZTM Giuliano Moustakis begeistern
wird. Er zeigt einfache Vorgehensweisen, mit denen in Labor
und Praxis effizient gute Fotos erstellt werden kénnen.

Praxis- und Laborfihrung

.Alles — auBer gewohnlich!” ist die Devise von Steffi Busse.
Sie wird gemeinsam mit Prof. Dr. Michael Naumann zeigen,
wie aus einfachen Ideen Praxiserfolge entstehen. Die beiden
verstehen es bestens, ihr Thema zu vermitteln, denn sie spre-
chen aus dem Praxisalltag. Christian Fergin geht im Vor-
trag auf die Zahnarzt- und Laborrechnung ein. Im Workshop
fokussiert er das Thema der Abrechnung von Reparaturen.
Zahnarzte sowie Zahntechniker werden — im wahrsten Sin-
ne des Wortes — von seinen Informationen profitieren. Karl-
Heinz Martiné erortert ein Thema, welches 2020 noch fur
Furore sorgen wird. Er spricht Uber die Herausforderung der

TERM

Medical Device Regulation (MDR) und zeigt Anforderungen
sowie Losungen fur Praxis und Labor auf.

Ganzheitlich gedacht

Wie jedes Jahr werden wieder themenibergreifende Vortrage
und Workshops angeboten, die erfahrungsgemaB auch gern
von Begleitpersonen besucht werden. Sona Alkozei spricht
Uber das , Risiko Diabetes — Symptome und Behandlungsmog-
lichkeiten” und stellt im Workshop die Méglichkeit einer Dia-
betiker-Sprechstunde in der Zahnarztpraxis naher vor. Dr. Ben
Baak sensibilisiert fur die ,,Macht der Bewegung”. Der Sport-
wissenschaftler zeigt, wie Energie-Prophylaxe funktionieren
kann. Die Tanzerin, Tanztrainerin und Yogalehrerin Ofra
Moustakis wird im Vortrag Uber traditionelles Hatha-Yoga
berichten und im Workshop in das Faszien- und Business-Yo-
ga einfuhren. Wer sich ein kulinarisches Highlight génnen
mochte, besucht den Workshop vom Kuichenchef der Hohen
Dine Martin Armster.

Ein Highlight: Am Freitagabend steigt Box-Weltmeister Hen-
ry Maske auf die Blhne. Sein Stil, seine Fairness und sein
Ehrgeiz haben ihn zum Star gemacht. Eine seiner wichtigsten
Botschaften lautet, immer ein klares Ziel vor Augen und den
Willen zur Leistung zu haben. In seinem Vortrag wird er Gber
Motivation, Selbstmanagement und sicher auch tber die rich-
tige Balance im Leben sprechen.

Fazit

Der 9. Dental-Gipfel halt wirklich fur jeden etwas bereit. Der
Fokus — ,Dentaler Zeitgeist: Physisch und mental in Balance
zum Erfolg” — verspricht einen idealen Start in das Arbeitsjahr
2020. Viele Referenten und Teilnehmer reisen mit Familie an
und nutzen das winterliche Flair an der Ostsee, um gemein-
sam in das Arbeitsjahr zu starten. Lernen, austauschen und
wohlftihlen; denn das alles gehort zu einer ,,ausbalancierten”
Fortbildung. Termin: 10. bis 12. Januar 2020. ®

m www.dental-balance.eu

Prnduktex
fiirdie Zahntechnik

& 100% picodent
/S

Tel.: 02267-6580-0 « www.picodent.de
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Aus KATANA™ Zirconia ML wird KATANA™ Zirconia HTML

KATANA™ Zirconia HTML ist die erneuerte und opti-
mierte Version von KATANA™ Zirconia ML (verfugbar

seit dem 01. September 2019). Dieses Upgrade geht mit
einer Farberweiterung von 6 Farbtonen auf 14 Farbténe
einher. Die bisher verwendeten Farbtdéne A Light, A
Dark, B Light, C Light, D Light, A White werden durch

die klassischen, allseits bekannten VITA classical Farben
NW, A1, A2, A3, A3.5, A4, B1, B2, B3, C1, C2, C3, D2

und D3 ersetzt. Dementsprechend bietet KATANA™ Zir-
conia HTML das Fundament einer verbesserten Nutzbar-
keit, um hochasthetische und zugleich héchst belastba-

re Restaurationen herstellen zu kédnnen. Durch die nun
simplifizierte Farbauswahl mit weitaus mehr Variations-
moglichkeiten wird die Kommunikation zwischen Zahn-
arzt und Zahntechniker bei der Farbbestimmung erheb-

lich vereinfacht.

Generell eignet sich KATANA™ Zirconia HTML hervorra-
gend fur Front- und/oder Seitenzahnversorgungen, die sehr
hohe Festigkeiten erfordern und bei denen die Wirkung der
Abutmentfarbe auf ein Minimum reduziert werden muss. Es
kann sowohl fir Einzelzahnversorgungen als auch fir langspan-
nige Brlcken verwendet werden. KATANA™ Zirconia HTML ist
ein ausgezeichnetes Gerlstmaterial in Kombination mit der

ﬂm TANA' Zirconia
AZ Ti18 Caolar
.'-5'.--.15'.:':-.:‘.lf3?'. wl
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Cerabien ZR Verblendkeramik und kann zudem auch fir mono-
lithische Versorgungen in Verbindung mit den CZR FC Paste
Stain Individualisierungs-Malfarben verwendet werden.

www.kuraraynoritake.eu

BLACK MOGU: Modellguss samt Politur im Lasersinter-Verfahren

Effizienter und noch hochwertiger: Flussfisch bietet die
Fertigung von Modellgissen im Lasersinter-Verfahren
jetzt auch hochglanzpoliert an.

Die digitale Herstellung der BLACK MOGU-Reihe bringt
ein ganzes Vorteilspaket mit sich: Anders als beim ana-
logen Verfahren kann in vergleichsweise wenigen
Schritten ein Modellguss erstellt werden, der auch in
puncto Qualitat besser abschneidet.

Die Herstellung der klassischen Modellgussprothese ist
in Deutschland eine Kassenleistung und fallt in die Ka-
tegorie ,Standardversorgung”. Jeder Zahntechniker
weil3: Um einen hochwertigen, lunkerfreien Modell-
guss zu erhalten, braucht es viel Erfahrung, viele auf-
wendige Arbeitsschritte und vor allem viel Zeit. Des-
halb ist das analoge Verfahren haufig fir Dentallabore
nicht mehr wirtschaftlich.

Mit dem Lasersinter-Verfahren nach zertifizierten Ma-
terial- und Prozessabldufen (EN1641/1S022674) wird
ein Modellguss dagegen nicht nur kosteneffizient in
klrzerer Zeit gefertigt, sondern weist auch ein homo-
generes Geflige als gegossene Klammern auf. Eine Stu-
die der LMU Minchen belegt, dass die lasergesinterten
Klammern gegenlber den herkémmlich hergestellten eine
.mehr als doppelt so hohe Uberlebenswahrscheinlichkeit”
haben.

Nach digitaler Datenanlieferung erfolgt die Herstellung und
Zustellung des Modellgusses innerhalb von 72 Stunden;
eine Fastlane-Fertigung mit 48 Stunden ist méglich. Zum

Beitrage dieser Rubrik beruhen auf Herstellerangaben
und geben nicht die Meinung der Redaktion wieder.
Bilddaten, wenn nicht anders vermerkt, von den Herstellern.

umfangreichen Flussfisch-Service gehort dabei natlrlich
auch ein Support-Angebot: Wenn es Fragen zum Prozess
gibt, berat das ZT-Fachteam gern und kompetent.

www.flussfisch.de
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Pink the GUM: Gingivagestaltung mit Konzept

Die Wiederherstellung von Gingiva-Anteilen rtckt immer
mehr in den Fokus der Patienten, denn durch eine anspre-
chende Gestaltung dieser Bereiche lasst sich die lllusion von
Naturlichkeit fur jede Patientensituation mit allen charakte-
ristischen Merkmalen reproduzieren. Das ist ein entschei-
dender Aspekt fur die Zufriedenheit und die Akzeptanz der
Versorgung.

Jede Gingiva zeigt individuell charakteristische Farbnuancen
und Oberflachenstrukturen. Fur eine naturkonforme Repro-
duktion, die den individuellen Anforderungen an die Anato-
mie und Oberflachentextur entspricht, hat SHOFU Dental in
Zusammenarbeit mit ZTM German Bar (Dentalteam Sankt
Augustin) das Gingiva-Farbkonzept ,Pink the GUM" fur
Zahntechniker entwickelt. Der Leitfaden gibt Tipps, wie die-
se lIllusion von Naturlichkeit einfach und nachvollziehbar
durch den kombinierten Einsatz von pastésen Ceramage
Komponenten mit den viskosen Ceramage UP Massen und
den lichthartenden Lite Art Malfarben erzeugt werden
kann.

SHOFU Dental sendet den Pink the GUM-Leitfaden auf An-
frage unter info@shofu.de gerne zu.

m www.shofu.de

Funktional digital — virtueller Gesichtsbogen komplettiert

CAD/CAM-Workflow

Prazision und lickenlose, durchgéngige Prozesse von A bis Z be-
stimmen seit jeher das Produktkonzept von Amann Girrbach. Auch
im Zuge der Digitalisierung des zahntechnischen Schaffens stand
eine ganzheitliche Systemldsung unter Beibehaltung aller die sto-
rungsfreie Funktion des Zahnersatzes gewahrleistenden Faktoren
im Mittelpunkt.

Die Integration des virtuellen Artikulators Ceramill Artex in das
Ceramill CAD/CAM-System war folglich eine logische Konsequenz,
mit der Amann Girrbach seiner Maxime Folge leistete. Nun vervoll-
standigt das Unternehmen seine digitale Systemkette erfolgreich
mit der Implementierung des digitalen Gesichtsbogens ,zebris for
Ceramill”. Mit dem in das Ceramill System vollstandig eingeglieder-
ten JMA Optic System von zebris wird die individuelle Kiefer- und
Mundsituation des Patienten ohne Prazisionsverlust in die Ceramill
Mind Software Ubertragen. Dabei ist bei Weitem mehr méglich als
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eine reine Dysfunktionsanalyse, da das JMA Optic System eine ex-
akte Passung und zahnérztliche Restauration unter funktionellen
Gesichtspunkten fur fast alle Indikationen bietet.

Die Spanne reicht von kleinen, per Intraoralscan erfassten Einzel-
zahnrestaurationen bis hin zu individuellen Funktionsprothesen.
Selbst komplexe Bewegungsmuster kénnen 1:1 automatisch an
das Ceramill System Ubergeben werden. Der muhelose und schnel-
le Datenaustausch resultiert in einem noch flissigeren Workflow
sowie hochprazisen Passungen, welche manuelle Nacharbeiten
spirbar reduzieren.

Tel: 0 22 67-6580-0 o www.picodent.de
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ODUKTINFORMATIONEN

Europaische Medizinprodukte-Verordnung: VDZI veroffentlicht Broschiire

Die bereits in Kraft getretene
EU-Verordnung 2017/745 des Eu-
ropdischen Parlaments und des Ra-
tes Uber Medizinprodukte (MDR)
wird in knapp einem Jahr auch fur
die deutschen zahntechnischen La-
bore verpflichtend. Die kurzen
Ubergangsfristen bis zum Gel-
tungsbeginn am 26. Mai 2020 stel-
len dabei alle Beteiligten vor groB3e
Herausforderungen. Mit der nun
verdffentlichten Broschire infor-
miert der Verband Deutscher
Zahntechniker-Innungen (vDZI)
alle zahntechnischen Betriebe dar-
Uber, was sich gemaB der neuen
europaischen Medizinproduk-
te-Verordnung bei den bisherigen
Pflichten fur Dentallabore gean-
dert hat und ob neue Anforderun-
gen hinzugekommen sind.

Die Broschiire gibt dabei einen aktuellen Uberblick nicht nur
Uber die rechtliche Grundlage und die branchenspezifisch rele-
vanten Anderungen, sondern zeigt die Auswirkungen und An-
derungen fir die zahntechnischen Betriebe auf. Die daraus re-
sultierenden  Umsetzungshilfen in Form von zahlreichen
praktischen Tipps und Musterformularen machen die Broschire
zu einem idealen Begleiter bei der Umsetzung der Anforderun-
gen aus der neuen MDR.

Besonderer Service fur Innungslabore: Mit Erscheinen der Bro-
schire stehen die Inhalte und Formulare auch im Mitgliederbe-
reich ,www.mein-vdzi.de” zum Nachlesen beziehungsweise
zur individuellen Bearbeitung zur Verfligung.

W=

B0 RURDPRISCHE HEDI DR D TE-
WRRTRDS UG (D] FUS DI TALLA RO

Mitglieder der Innungen im VDZI erhalten die Broschre kosten-
frei von ihrer Zahntechniker-Innung. Der reguldre Preis fur alle
weiteren Interessierten betragt 56,00 Euro zzgl. gesetzl. MwsSt.
und Versandkosten. Die 48 Seiten umfassende Broschure kann
ab sofort bei der Wirtschaftsgesellschaft des VDZI per E-Mail an
service@vdzi.de unter Angabe ,, MDR-Broschire” und Nennung
von Liefer- und Rechnungsanschrift bestellt werden.

m www.vdzi.de

-I- Ursula Spitta

Seit Anbeginn war sie mit groBem Engagement und hohem persénlichem Einsatz beim Aufbau dabei
und hat maBgeblich zur Entwicklung und zum Erfolg unseres Unternehmens beigetragen.

Frau Ursula Spitta wird immer ein Teil unserer Firmen-Geschichte bleiben und wir werden sie stets
als auBerordentlich bemerkenswerte Persénlichkeit respektvoll in Erinnerung behalten.

Geschéftsfihrung und Mitarbeiter der Spitta GmbH
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Unsere gesamte Lebensfiihrung héngt ab von unseren Sinnen, und die
Tatsache, dass das Sehen der umfassendste und priachtigste von ihnen ist,
lasst keinen Zweifel daran, dass alle Erfindungen, die der Erweiterung
seiner Kraft dienen, zu den niitzlichsten gehoren, die es gibt.

René Descartes, 1596 - 1650

franzdsischer Philosoph, Mathematiker und Naturwissenschaftler.
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