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Weichgewebs-
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Sofortimplantation




Dr. Ignacio Sanz Martin

Patient
49 Jahre, weiblich

Klinische Situation

Gesunde Patientin, Raucherin

(< 10 Zig./Tag), keine Vorgeschichte
von Parodontitis, Vorstellung mit
Wourzelresorption an Zahn 11.

Es war eine Extraktion des Zahns
vorgesehen.

Chirurgische Lésung
Zahnextraktion mit Sofort-
implantation und gleichzeitiger
Weichgewebsaugmentation

Prothetische Lésung
NobelProcera® ASC Abutment mit
verschraubter Krone

Datum des Eingriffs
4. April 2017

Gesamte Behandlungszeit
6 Monate

Zahnposition(en)
11 (FDI)
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Fallbeschreibung (1/2)

Gesunde Patientin, Raucherin (< 10 Zig./Tag), keine Vorgeschichte von
Parodontitis, Vorstellung mit Wurzelresorption an Zahn 11. Es war eine
Extraktion des Zahns vorgesehen.

Wdahrend der Evaluierungsphase wurde ein DVT/CT-Scan durchgefihrt,
um festzustellen, ob genigend apikaler Knochen zur Stabilisierung des
Implantats vorhanden war.

Eine atraumatische Zahnextraktion wurde durchgefihrt, um den
Gewebeschaden zu minimieren. FUr die Prdparation der Osteotomie im
palatinalen Bereich der Alveole wurden Pilotbohrer eingesetzt, um eine
addquate Implantatposition zu erzielen. Es wurde ein NobelActive Implantat
mit 3,5 mm Durchmesser und 13 mm Ldnge verwendet. Der bukkale Spalt
wurde mit deproteinisierter boviner Knochenmatrix (deproteinized bovine
bone mineral, DBBM) gefullt.

Mithilfe von Tunneltechnik-Instrumenten wurde im bukkalen Bereich unter
dem Mukosarand ein Spaltlappen angelegt. Als Weichgewebeersatz wurde
die Kollagenmatrix creos™ mucogain verwendet. Sie wurde mesio-distal so
getrimmt und angepasst, dass sie die benachbarten Zdhne erreichte, und
apikal 6 mm unterhalb des Randes verldngert. Die Matrix wurde mithilfe von
Verankerungsndhten im mesialen und distalen Bereich der Alveole stabilisiert.

Zur provisorischen Versorgung wurde ein provisorisches Titan-Abutment
verwendet, das bei der Patientin am Tag der Implantatinsertion eingesetzt
wurde. Die Ndhte wurden 10 Tage nach dem Eingriff entfernt.

Die endgultige prothetische Versorgung wurde ungefdahr 6 Monate nach dem
Eingriff eingesetzt.
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Fallbeschreibung (2/2)

Am Tag des Eingriffs und bei der Nachuntersuchung nach 6 Monaten wurden
Silikonabformungen angefertigt. Modelle wurden mit einem Desktop-3D-
Scanner hergestellt und gescannt. Die beiden STL-Dateien wurden mit einer
Bildanalysesoftware (Swissmeda Software, Swissmeda AG, Zirich, Schweiz)
automatisch Uberlagert. Es wurden lineare und volumetrische Messungen
durchgefihrt.

Anhand der Ergebnisse wurde festgestellt, dass sich das Weichgewebe
6 Monate nach dem Einsetzen des Sofortimplantats minimal zuriGckgebildet
hatte.

Dieser klinische Fall wurde im Rahmen von prospektiven Fallstudien an der
Universitdt Complutense Madrid durchgefiUhrt und die Veréffentlichung
erfolgte in Sanz-Martin I. et al., Soft tissue augmentation at immediate
implants using a novel xenogeneic collagen matrix in conjunction with
immediate provisional restorations: A prospective case series. Clin Implant
Dent Relat Res. 2018;7-9.
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Klinische
Ausgangssituation

Weichgewebsaugmentation bei Sofortimplantation

Ausgangssituation — frontale Ansicht. Ausgangssituation — okklusale Ansicht.



Klinische Behandlungs- Chirurgischer Prothetisches Ergebnis
Ausgangssituation planung Eingriff Vorgehen

Weichgewebsaugmentation bei Sofortimplantation

Zahnextraktion — frontale Ansicht. Zahnextraktion — okklusale Ansicht.
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Klinische Behandlungs- Chirurgischer Prothetisches Ergebnis
Ausgangssituation planung Eingriff Vorgehen

Weichgewebsaugmentation bei Sofortimplantation

Sondierung des bukkalen Knochens. Eingesetztes 13 x 3,5 mm NobelActive™ Einsetzen eines DBBM-Worfels.
Implantat.
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Klinische
Ausgangssituation

Weichgewebsaugmentation bei Sofortimplantation

Vs

Case couriesf§ of
Dr.Ignacio $

Ansicht mit creos™ mucogain Uber der Insertionsstelle.

Seitenansicht und Obenansicht der prdparierten
creos™ mucogain Matrix. Die Matrix wird gefaltet,
um das zu augmentierende Volumen zu vergréBern,
und im nassen Zustand in Form geschnitten.



Klinische
Ausgangssituation

Weichgewebsaugmentation bei Sofortimplantation

Praparation eines bukkalen Lappens mit der Einsetzen von creos™ mucogain in den Lappen. Fixierung von creos™ mucogain am
“Umschlagtechnik” zur Augmentation der angrenzenden Weichgewebe, um Bewegungen
Weichgewebsanlagerung. wdhrend der Einheilungsphase zu minimieren.



Klinische
Ausgangssituation

Weichgewebsaugmentation bei Sofortimplantation

Frontale Ansicht nach dem Einsetzen von creos™ mucogain. Okklusale Ansicht nach dem Einsetzen von creos™ mucogain.
Beachten Sie, dass creos™ mucogain mit dem angrenzenden

Weichgewebe verndht wird, um Bewegungen wdhrend der

Einheilphase zu minimieren.



Klinische Behandlungs- Chirurgischer Prothetisches Ergebnis
Ausgangssituation planung Eingriff Vorgehen

Weichgewebsaugmentation bei Sofortimplantation

Frontale Ansicht nach 6 Monaten, mit der endgiltigen Versorgung.

Okklusale Ansicht des Weichgewebes in
der Ausgangssituation (oben) und nach
6 Monaten Heilungszeit (unten).
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Klinische Behandlungs- Chirurgischer Prothetisches Ergebnis
Ausgangssituation planung Eingriff Vorgehen

Weichgewebsaugmentation bei Sofortimplantation

pn/ Lo Qs hres mm

Frontale Ansicht des klinischen Ergebnisses nach 1 Jahr.

Seitenansicht und okklusale Ansicht.
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