Pfednaska Implantologie od A do Z
Podle pfednasek od Dr. Azara a Dr. Voborné

Zubni implantat = ndhrada ztraceného kofene zubu
Je to tedy v podstaté umély zubni kofen a vétsina implantatd se svym tvarem také zubnim
kofenlim podoba

Zubni implantat se zavadi do Celistni kosti, ktera se nasledné integruje do jeho specialné
upraveného povrchu a pevné se spoji s implantatem

Suprakonstrukce nesena

Abutment {- pi - maze byt -
dentalnim implantatem nebi nemusi byt prvnou souddsti
{= Korunka) suprakonstrukee)

s
H
-

Implantét {= Sroub = fixtura, ktery nahrazuje

kofen zubu a je integrovan v kosti}

Déleni implantatu:

o

Dle vztahu k okolnimu prostredi:
=  Uzaviené

e Dfive se uzivaly v podobé pod sliznici implantovanych magnetickych

télisek, jejichz cilem bylo zlepsit drzeni celkové zubni ndhrady

=  Polouzaviené

Transdentalni zavedené pres kofenovy kondlek vlastniho zubu do
kosti — od roku 1943

Oteviené
[ ]

Tvoti vSechny ostatni implantdty, které prochdzeji pres sliznici Ust a
komunikuji tak s prostfedim DU

e Subperiostalni
o Na povrch Celistni kosti (pod jeji ,obal“) — dnes jiZz moc ne
o Pod periost — mezi dasen a Celistni kost
O

Do kosti nezasahuje!



o Volba u pacintl se znac¢nou atrofii kosti, do které nelze
zavést enosealni implantat

o Materidly, které se pro tento typ pouZivaji, jsou titan ci CrCo
slitiny

o Je zhotoven na zékladé otisku kosti

o Konstrukce vybiha pres mukoperiost v pilife, na které je
mozné nasadit zbyvajici chrup

o Tyto implantaty vSak nejsou vhodné pro rozsahlejsi ztraty

8 .
o Lze délit dle:
= Anatomickych poméru
= ZpUsobu upevnéni
=  Tvaru
= Zplsobu implantace
e Enosealni = nitrokostni
D o Do cCelistni kosti

o Déleni dle tvaru a velikosti ¢asti, ktera se vpravuje do kosti:

= Ziletkové
o blady”
e Télo (vZdy uzké) implantujeme celé do kosti,
‘ krcek je spojnice mezi télem a pilifem, ktery
' ¢ni do DU a na né7 se zhotovuje

suprakonstrukce

e ZatiZeni u tohoto typu bylo rozdéleno do
relativné velké plochy, ale pro ¢asté
) problémy bylo pouZivani téchto v minulosti
hodné pouZivanych implantat( jiz opusténo
- o Casto pfi jejich pouZiti dochazelo nejen ke
ztraté vlastniho implantatu, ale také

e Navic — operacni vykon vétsi nez u

—fy N po implantatd valcovych
e  Existuji kazuistiky se spojenim Ziletkového
5 ' implo3e + vlastniho zubu
= Valcové
Bl = Transmandibularni
e Pouzitelné v pfednim Gseku DC

= Bikortikalni
= Diskové

e Tvar obraceného pismene T a zavadéji se do
Celisti ze strany

e Pouzivaji se nékdy v pripadech, kdy je mala
nabidka kosti ve vertikalnim sméru
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Vialcové implantaty

- Tvaru valce o priiméru 3-6 mm a dlouhy 6-20 mm

- Vétsinou opatien vnéjsim zdvitem (= Sroubované implantaty)

- Zavadi se do predem presné predvrtaného otvoru v Celistni kosti
-V soucasnosti jsou to nej¢astéji pouzivané implantaty

- Maji nejlepsi dlouhodobé vysledky a pouzivaji se u vSech typu defekt(

Realizace

- Konzultace
o Vysetieni vSech okolnich tkani
- Implantace (inzerce fixtury)
o 3 mozZnosti prekryti
= Kryci Sroubek
= Vhojovaci valecek
e Odpada faze kryciho Sroubku a sekundarni chirurgie
=  Provizorni korunka
- Vhojovaci valecek
o Obvykle za 3-4 mésice, idedlné za 6 mésicl
Suprakonstrukce

Jak se vyvarovat komplikacim?

o Precizni vysetreni!
= CBCT!
o Hygienal!
o Spolupracuijici pacient
o Sanovany pacient!

Kontraindikace implantace:

- V. dnedni dobé viechny KI RELATIVNI! — kromé aktualné probihajici imunosupresivni x
onkologické lécby!
- VSechny ostatni Kl jsou néjakym zpUsobem resitelné — (ne vZdy)

CHIRURGICKA FAZE

Detailni anamnéza!!!
o CAVE!: Warfarin, bisfosfonaty, DM, koufeni, imunodeficity
o Proc pacient pfisel o zuby?
o Chirurgické zakroky?
- Extraoralni + intraoralni vysetfeni
- Otisky
- Fotografie vychozi situace v Ustech + stav obliceje
- Planovani terapie — CBCT vzdy!
o Naplanujeme prameér, délku fixtury
o Smér zavedeni
o Popf. sinus lift, augmentaci, GTR atd..



- Pfed implantaci se zhotovi chirurgicka implantaéni SABLONA
o 2 zpusoby
= 1.zpUsob:
e Propojeni informaci z CBCT
s CAD/CAM systémem >
vyfrézovani Sablony x 3D tisk
= 2.zplsob: <2 E._A
e Otisk do labdku
e Vlabdku si dostavi zub (WAX UP) x vloZi umélé zuby = uvidi v jakém
sméru, tam zuby v budoucnu budou
e Zhotovi $ablonu z termoplastické félie = udéla otvory v misté zub(
- Pred operaci ATB !!! ujistit se, Ze si je pacos vzal!
- Chirurgie
o Pacient se prekryje sterilni rouskou
o Vyplachne usta chlorhexidinem + desinfekce perioralné
o Rez
=  Flap less technika
e Neodklapi se lalok
e Specialni slizni¢ni razidlo, které vytvofi v mukoperiostalnim krytu
okrouhlé okénko velikosti a tvarem odpovidajici praméru fixtury >
slizni¢ni fez a odklopeni mukoperiostu neni nutné
e Lepsije odklopit > zbytecna ztrata mékkych struktur
= S odklopenim mukoperiostdlniho laloku
o Preparace
=  Qdstranit vSechny ostré hrany kulatou frézou — egalizace
=  Frézou si ozna¢ime vychozi bod
=  Preparaci zahajujeme tenkym pilotnim vrtackem, kavitu postupné
rozsifujeme vétSimi vrtaky
= Prepararujeme pfi nizkych otackach (max 1600 ot/min), nastroj zavadime
pod prerusovanym, lehkym tlakem za vydatného chlazeni
= K preparaci zavitu pouzijeme originalni zavitofezny nastroj
= Pfivrtani = pumping (nahoru a dol()
= pokud mame prdmér kosti 4 mm - max. velikost vrtaku 3,5-3,7
e velikost volime podle tvrdosti kosti = tu pozndme uz od prvniho
pouZitého nastroje
e vrtame méné, aby se implantat sam zarezal!
= Zavedeni a utaZzeni implantatu — Sroubovak + momentovy kli¢ (< 35 Ncm)
=  Kroutivy moment = dan jednotlivymi systémy!
e Obvykle kolem 25-30 Ncm
= - KRYCISROUB
- In general, it is recommended that after implant placement there should be at least 1
mm of bone surrounding the fixture to prevent post insertion bone loss.




Kuli¢kovy vrtacek Pilotni vrtacek Findlni vrtaky

Minimalni vzdalenost implantatu od zubu = 1,5 mm (méfi se v kréku implantatu)
Minimalni vzdalenost 2 implantatu od sebe =3 mm
o Pfizavadéni 2 implantatd = minimalni potfebné misto = cca 14 mm

1.5 mm 3.0 mm 1.5 mm

Pokud mame v lateralnim uUseku 2 implantaty = lepsi spojit korunky!

Ve fronté lepsi nespojovat - solo korunky = lepsi estetika

Pokud neni misto na 2 implantaty > dnes pendens = délame ho mezialné!!! (mensi
pretéZovani)

pokud je konkavita vestibularné (ztrata kosti vestibularné) - snazime se dat implantat
palatinalné ‘ . i




CHARAKTERISTIKA IMPLANTATU

Tapered implantaty. Implantaty kénického tvaru Tapered jsou urceny pro kost nizsi denzity (D3 a D4), po extrakcich
zubu nebo kdykoliv je vyZadovana vysoka primarni stabilita. V kosti vy3si denzity (D2) je nutné pouziti zavitniku.

raight aty: Sroubové implantaty cylindrického tvaru Straight jsou uréeny pfedeviim pro kost vyssi denzity (D |
a DZ) pro dolm celist nebo kdykoliv je preferovan cylindricky tvar implantatu. Pro nahradu jednotlivych zubl v oblasti
molard je doporuceno poutiti implantatd co nejvétsiho priumeéru.

ZAKLADNI PREPARACE ' ' ' ' ' '

1 vivi

Nastroj Kat. ¢. $29 S35 T40 S4.0 TS50 S50

[SrTEENNE——— Vrtak kulovy 2443.00
——— Vrtak pilotni d1.5 2446.00
i (BN Vrtak finalni $2.9 — kritky, pro doraz (DS/C) 2467.00
i ot Vrtak findlni $3.5 — kratky, pro doraz (DS/C) 2468.00
e L BB Vrtak findlni T4.0 - kritky, pro doraz (DS/C) 2471.00
ST W 5 Vrtak finalni $4.0 ~ kratky, pro doraz (DS/C) 2469.00
e BB Vreak findlni T5.0 ~ kritky, pro doraz (DS/C) 2472.00
.._m Vrtak findlni $5.0 ~ kratky, pro doraz (DS/C) 2470.00

Po naznadeni mista implantace je kostni loZze preparovano vrtaky podle zvoleného priméru implantatu. Postup pouziti vrtakl je nazorné
vyznaéen potiskem na organizéru chirurgického instrumentaria. Dodrzeni doporuéeného postupu preparace je zdvazné a minimalizuje
nebezpeéi nadmérného mechanického nebo tepelného poskozeni kostni tkané. Pfi preparaci pouzivejte dostateéné vnéjsi chlazeni vrtaki
chladnym sterilnim fyziologickym roztokem (5 °C, 4| F) a vrtejte pferufované. Maximalni rychlost viech vrtaki pro zakladni preparaci je
800 ot./min. Finalni vrtaky maji skute¢nou délku od Spicky k mérce o | mm delii, nez je délka implantatu.

NASLEDNA PREPARACE
Nastroj Kat.&. Ot/min. S2.9 S35 T4.0 S4.0 T50 S50
P Ty Zahlubovaci fréza 2.9 2422.00 500 I
i, SRR Zavitnik 52.9 2421.00 20 e =
—mt g Zahkubovaci fréza S3.5 242700 500 - .
= S Zavitnik $3.5 2426.00 20 [

v Zahlubovaci fréza $4.0/T4.0 2433.00 500
s Zavitnik $4.0/T4.0 243100 20 >
R Zahlubovaci fréza 55.0/T5.0 243900 400 A-
wnan- IEIERIED Zivitnik $5.0/T5.0 243800 20 -
- (><]

povinné pouziti volitelné pouZiti

Nasledna preparace zahrnuje pouziti zahlubovacich fréz a zavitniki. Prislusnost nastroji k jednotlivym fadam implantatd je vyznacena
laserovym popisem na kazdém nastroji.

Zahlubovaci fréza se pouziva vidy ve viech typech kosti (D1-D4). U kosti denzity D4 je moZné poutzit frézu jen ¢asteéné — k perforaci
tenké kortikalni kosti.

Zavitnik se pouziva v kosti o denzité D| a D2 v celé délce implantatu, u kosti nizii denzity (D3 a D4) neni nutné zavitnik pouzit, pfipadné
ho Ize pouzit pouze k profiznuti kortiky.

Nastroje obsazené v jediném chirurgickém organizéru umoznuji preparaci kosti pro viechny Fady implantatd. Rezné nastroje jsou
urceny pro 20 pouziti.



BONE LEVEL x TISSUE LEVEL

Implants that are designed to placed with the smooth (polished) collar above the bone
and at the level of the soft tissue are known as “tissue level implants”

Implants that are fully inserted within the alveolar bone are known as “bone-level
implants”.

Tissue level Tissue level Bone level Bone level
parallel sided tapered parallel sided tapered

- Tissue level
o hladky povrch kr¢ku nad kosti
o laterdlni usek, lepsi stabilita, mensi riziko periimplantitidy?
- Bone level — hlavné fronta — lepsi estetika

AUGMENTACE

- Stépy:
o Autograft
= Kycelni kost, bradova krajina, uhel

mandibuly
= Autologni dentin!!l —z namletého zubu
o Alograft
o Zenograft
o Synteticky — trikalciumfosfat, HP

o Namichany — MIX auto a zeno
- Prekryt membranou = polopropustna bariéra = GTR
o Vétsinou kolagenni
o Blokuje epitelidIni tkané + fibroblasty
o Davéme vic ¢asu osteoblastim > aby nevznikala
vazivova tkan, ale vznikla kost!
o Membranu pfichytime stehy k periostu
- Horizontalni rozsifeni alveolu = ,,sausage technique”
(autor Istvan Urban)
o Rez navrcholu alveolu + do vestibula =
odpreparovat mukoperiostalni lalok
o Adaptovat membranu
o Pod membranu nacpat $tép — 1:1 autologni
kost a BioOss
o Dr. Urban pfichycuje membranu kovovymi

piny

https://www.youtube.com/watch?v=ynpdVuOh4jU&ab channel=GeistlichPharmaFrance



https://www.youtube.com/watch?v=ynpdVuOh4jU&ab_channel=GeistlichPharmaFrance

- SINUS LIFT
o Pokud mam vertikalné alespori 4 mm = vnitfni sinus lift + hned zavést implos
o Pokud nemam ani 4mm - zevni sinus lift
= Pockat 6 mésicli = implantat
o Pokud dojde k perforaci u sinus liftu = vice odtla¢éime membranu od kosti = ona se
smrskne = augmentujeme (nacpeme $tép)

OKAMZITA IMPLANTACE

- Extrakce + hned implantace
- SOCKET SHIELD
o Imediatni implantace
o Ponechani vestibularni lamely kofene zubu = aby nedoslo ke ztraté vestibularni
lamely alveolarniho vybézku (,shield against resorption”)
o Implantace palatinalné




- VHOJOVACI VALECEK
o Normalné se dava cca za min. 3-6 mésicll po implantaci (do implantatu se da KRYCI
SROUB)
=V oblasti DC za 3-4 mésice
» V HC za 5-6 mésicli po implantaci
(podle Pazdery)
= Vétsinou za 2-3 mésice (podle
prednasky od Azara)
o Pokud je ale dobra stabilita implantatu, je
mozné dat vhojovaci valecek ihned!
o = Cervend estetika

- lhned po implantaci na implantat mizeme dat:
o Kryci Sroub
o Vhojovaci valecek
o Provizorni korunku
= Abutment je prefabrikovany a provizorni!
e Dlouhy, vroubkovany
= Korunka je pryskyri¢na x kompozitni
= Provizorni korunka je vidy Sroubovana — je nam jedno, kde vyleze Stola - je
provizornil
= Nedoporucuje se na definitivni abutment udélat provizorni korunku!

OTISKOVANI
Na urovni abutmentu

- pokud neni nutna modifikace abutmentu

- vybereme a nasroubujeme abutment, dotahneme momentovym klicem na cca 30 Ncm
(podle vyrobce)

- umistime na abutment otiskovaci kapnu

- otisk

- na abutment nasadit ochrannou cepicku

- do kapny vloZime proteticky analog abutmentu

- Model se vylije sddrou a zhotovi se
suprakonstrukce




Na drovni fixtury

- Oteviena metoda = open tray technique

o Vyjmout vhojovaci vélecek
o Nasroubovat otiskovaci PIN
=  Piny pro open tray maji povrch s retenci, tak aby se
nedal z otisku vyjmout
= Kdybychom, chtéli z otisku vyjmout - otisk se
roztrhne
=  Proto nikdy nezaménovat open vs close tray !!!
o provést RTG, abychom védéli, Ze pin dosed| dobre = neni
sparal

o Vyfiznout otvor do otiskovaci Izice (prefabrikovana x
individualni) pro otiskovaci pin

Kolem otiskovaciho pinu nanést otiskovaci hmotu

Provést otisk

Odstranit pretlaceny material z otvoru pro pin = odhalit pin
Pockat na ztuhnuti

Odsroubovat a vyjmout pin i s otiskem

0O O 0O O O



Replika implantatu
Otiskovaci pin

o K pinu nasroubovat repliku implantatu (proteticky analog fixtury)

LIk

https://www.youtube.com/watch?v=UuGtKFOIBAQ&ab channel=NeossLtd

Uzaviend metoda
o otiskovaci pin nezlistava v otisku 2 musime do dat do diry v otisku = nepfesnost!!

s ‘hm

o Nasroubovat otiskovaci pin + nasuneme kapnu
= QOtiskovaci pin do sebe s kapnou musi ,,zaklapnout” 2 musime najit spravnou
polohu, kdy kapna dosedne na pin

',

Otiskovaci pin
Otiskovaci kapna
Replika implantatu



https://www.youtube.com/watch?v=UuGtKF0lBAQ&ab_channel=NeossLtd

= Jiny systém pracuje pouze s otiskovacim pinem
e Pin ma hladky povrch (nema retenci) = otisk Ize snadno vyjmout a
netrha se
e Pin ma specificky tvar (nepravidelny profil), ktery do otisku zapadne
jen pfi nalezeni spravné polohy

= QOtiskneme
= Kapna zUstava v otisku, pin z(stava ve fixture
e Nebo v otisku zlstane jen dira
= Qdsroubujeme pin a spojime ho s analogem fixtury (replikou implose)
= Spojenou konstrukci vsuneme do otisku do otiskovaci kapny
https://www.youtube.com/watch?v=0lIRXiG- U0&ab channel=NeossLtd

https://www.youtube.com/watch?v=JgtQ9uKwljo&ab channel=0sstemUK

- Otiskovaci materialy:
o Polyéther
o Silikon A (heavy + light body)
- Otiskovaci lzice?
o Individualné zhotovena (tfeba udélat predbézny otisk alginatem)
o Prefabrikovana uméla (+ zhotovit otvory u oteviené metody)
- Sadra typu IV. —stone!

ABUTMENT

- Parametry: prameér, vyska, umisténi schiidku, angulace, zplsob umisténi suprakonstrukce

- Dle angulace: pfimé x angulované

- Dle fixace suprakonstrukce: cementovana x Sroubovanad prace

- Vybird se pfimo v Ustech pacienta (potom otisk na Urovni abutmentu) x na pracovnim
modelu (otisk na Urovni fixtury)

Material?

- Titan (pfipadné slitiny titanu)
o Stabilni material, ze kterého jsou vyrabény i umélé kloubni ndhrady
o Vysoce pevny a pfi nizké specifické hmotnosti, odolny proti korozi a vysoce
biokompatibilni (biokompatibilita = snasenlivost latek zejm. material(l v biologickém
prostiedi)
o Nejen k celému organismu, ale téz lokalné
o Zdrsnény povrch vytvari s kosti velmi pevné spojeni — tzv. oseointegrace


https://www.youtube.com/watch?v=ollRXiG-_U0&ab_channel=NeossLtd
https://www.youtube.com/watch?v=JqtQ9uKwljo&ab_channel=OsstemUK

o Neni toxicky ani kancerogenni

o Nema ucinky alergizujici

o Antibakteridlni ucinky vyvolané komplexem vrstvy oxid( titanu na povrchu

implantatu
- Keramické materiadly = ZrO,
o Vytvéreji s kosti velmi silné spojeni (oseointegrace), které vznika rychleji nez u titanu
o Nevyhoda: obtiznd opracovatelnost, pfilis vysoka tvrdost, mald pruznost
= Tyto vlastnosti vyuZiti soucasnych keramickych materialG pro vyrobu

nitrokostni ¢asti implantatl omezuji a keramika se dnes pouziva hlavné pro
vyrobu sekundarnich dild a korunek

o PIné x ¢astecné sintrovany zirkon

- Interface
o mezikrok, mezic¢lanek pfi zhotoveni suprakonstrukce (prevazine celokeramické)

o Abutment je prefabrikat = naskenuje se = vyfrézuje se na néj korunka
o Korunka je s abutmentem spojena dualné tuhnoucim cementem

Individalné
zhotoveny
abutment 2

Prefabrikovany

A 4
==

abytment 1 . + CEMENTOVANA x
= interface ' SROUBOVANA
KORUNKA
NEBO SPOJENO DUALEM!
Prefabrikovany
abutment
Korunka
(Sroubovana)
crown < SROUBOVANA’
CEMENTOVANA
zirconia substructure Crowrmn  SROUBOVANA

m T base «—— INTERFACE ——— m Ti base

L}



MORSE TAPER CONNECTION

- NeSroubuje se!
- Tento systém ma zmensit mikropohyb mezi protetikou
a implantatem

Mechanical friction between the external wall of the
abutment and the internal wall of the implant

“Cold Welding”
|
No rotation of the abutment '
Convergent angle from 8 to 11 degrees of the internal [ a3

walls

SUPRAKONSTRUKCE

Moznosti suprakonstrukce

* Fixni (cementovana)

> korunka

> mustek

* Podminéné snimatelna

> korunka Abutment

. - Keramicky a na ném
r mustek je korunka

r Branemark mustek Kovovy a na ném je
> Toronto bridge korunky

* Snimatelna = hybridni nahrada Korunka + konstrukce

(abutment) = jeden

Korunka + mustek

- Celokeramicka
- Metalokeramicka
- Kovova
o Jeto realizovatelné, nicméné se nedéla (pacient do toho vrazil tolik penéz, takze chce
estetiku)




Korunka (mustek) nesena implantatem

4
cementovana Korunkaje k
Cementovana abutmentu
- Metalokeramicka fixovana
- Keramicka cementem
- Monolit Zirkon - Provizorné

- | Korunka ‘- - Jadrové keramika - Definitivné

;) —-

Fixtura,

»,implantat”
{cast, ktera je integrovana v

kosti) ,nakondenzujeme” napfiklad kulickovym
cpatkem nebo cpatkem na amalgam s
rovnym celem ——-) A TEPRVE NASLEDNE
FIXUJEME CEMENTEM

Abutment je
Abutment pfisroubovan k fix
- Zeslitiny Sroubkem

Po fixaci abutmentu za pomoci Sroubku do
fixtury vyplachneme abutment CHX,
vysusime a nasledné prekryjeme cca 1/2 az
2/3 teflonovou paskou, kterou

o Nedoporucuje se fixace definitivnim materidlem = pokud dojde k uvolnéni Sroubku
mezi abutmentem a fixturou = nelze korunku sundat = destrukce korunky
= ZaleZi na tom, jak moc bude destruovana a jestli ji budeme moci dale pouzit
o Tady mame pouze JEDEN fixacni material, ktery spojuje korunku + abutment
o Pilif (abutment) je vysoky

’ Korunka

CROWN

Casta komplikace = J
i 3 ABUTMENT
uvolgl se Sroubek, aie'korunka ] ) 4f —
na ?"'utmentu cementem 23 4 — ”pmf"
w13 [ = SCREW
: ‘ Fixaéni Sroubek

Nékdy velmi velka
FIXTURE

komplikace, kdy je nemoiné

korunku sejmout —a ted -, g
j Y Efxnd ) Fixtura,

utahnout sroubek

e Lmplantat”
abutmentu ve fixtufe —a Gk, hoart o Fkpinies ¥
proto je nutné korunku kostl)

roziezat! A zhotovit znovu!!!




Korunka (mustek) nesena implantatem
cementovana

Metalokeramicka
Keramicka
Monolit Zirkon
Jadrova keramika

o
e | (orunka D

Abutment 2
; il Abutment
a ) =P - - Ze slitiny .
Abitmsnit 1 - Zkeramiky (zirkon)
W PIliF”
Fixtura,
Jmplantat”

(Cdst, kterd je Integrovdna v
kasti]

- Kdyz to chceme mit super esteticky
- Technika dvou pilifQ

= Relativné kratky

Abutment 1 je spojen
s abutmentem 2 dudlné
tuhnoucim cementem!

= *abutment 1 mudZe byt prefabrikovany x individualné vyfrézovany (

o Abutment 2
= Vytvofi se frézovanim

=  Dualné tuhnoucim materidlem pfipevnén na prvni pilit (fixuje laborant)

= Spoj je subgingivalné

= Laboranti maji specidlni cement, ktery spojuje titan + zirkon
» Sroubek v DU zavadime skrz abutment 2, ale fixuje jen abutment 1
o Naabutment 2 se mlze vypresovat x vyfrézovat suprakonstrukce = ta se nasledné

nacementuje v DU pacienta!
- Fixujeme cementem DVAKRAT!
o Tzn. Ze mUze selhat:
= Uvolnéni Sroubku mezi abutmentem 1 a fixturou

=  Fixace dualné tuhnoucim cementem mezi pilifem 1 a 2

e Musi opét spojit laborant!!!

=  Fixace dualné tuhnoucim cementem mezi pilifem 2 a korunkou

e Nejmensi komplikace

= Nejblbéjsi zptisob = vysoké riziko, Ze dojde k selhani v nékterém kroku



Korunka (mustek) nesena implantatem
§rOUbované (podminéné snimatelna)

Metalokeramicka
Keramicka
Monolit Zirkon

Korunka ]~ - Jadrova keramika

Abut t . .
i:‘l.,:,nm 1I 2 Abutment Abutment 1 je spojen
»P Ze slitiny s abutmentem 2 dualné
Abutment 2 | Z keramiky (zirkon) tuhnoucim cementem!

WpiliF"” |

Skrze korunku a abutment prochazi jeden
Sroub, ktery jako celek fixuje suprakonstrukci
k fixtufe

Fixtura,
Jimplantat” Nasledné je fixacni otvor kryt teflonem a
(Cust, Biwna o integrunsnia v kompozitem

kostl]

- Vtomto ptipadé je abutment 1 + abutment 2 + korunka jedna ¢ast
- Strasné mala retenéni plocha korunky k interfacu!

SROUBOVANA KORUNKA MUZE MIT 3 FORMY:

1. Abutment 1 (interface) + abutment 2 + korunka = spojeno v jeden cel
a. = celé je to nadroubovano pres otvor v DU
b. Nejvic krokd, nejvic moznych chyb, nejblbéjsi
2. Abutment 1 (interface) + abutment 2 = spojeno dudlem, abutment 2 nafazetovan estetickou
keramikou
a. Pouze jedna fixace dualem (mezi abutmentem 1 a 2)
b. Ale zase mald retencni plocha pro fixaci
3. Abutment 1 + abutment 2 + korunka = vyfrézovana v jednom celku!
a. Abutment 1 a2 jsou z kovu x ze zirkonu = jeden celek (= jeden abutment) +
nafazetovano estetickou keramikou
b. Z4dna fixace = nema se co uvolnit
4. *abutment (interface) + keramicka korunka spojeny dualem?*

Cementovana x Sroubovana suprakonstrukce

- Chceme vzdy Sroubovanou
o Pro¢?
= Pod cementovanou korunkou mizZe zlstat cement = periimplantitida
= Cement se problematicky odstranuje!
= U Sroubované mame kdykoliv moZnost suprakonstrukci sejmout a
zkontrolovat stav
o Periimplantitida
® U Sroubované - odsroubujeme = dame vhojovaci valeéek = konzervativni
|é¢ba (1 — 2 mésice) = potom nasroubujeme zpét korunku
= U cementované = komplikované!



Kdy nemiZeme Sroubovat?
o Kdyz nemame implantat ve stejném sklonu jako je sklon zubu = fixaéni Stola by
vylézala napf. v axidlnim x na labidlni plose fezaku = cementovat!
o Angulované abutmenty = jsme schopni néco vykorigovat, ale nejsme vSemocni :)
o Nejhorsi situace = pacient ma 6 implantati ztoho [
jeden stoji mimo vrchol alveolu
=  Hybridka neni mozna
= Podminéné snimatelna ndhrada
e Fixacni stola bude vestibularné
o Labidlni plocha zubu
o ldedlnéji v rizové cast

Metalokeramicks
suprakonstrukce
(kerunka)

-

Celokeramicka
suprakonstrukee na
kevovém abutmentu
(korunka)

Metalokeramicksd
suprakonstrukece
(korunka)

Vlevo nahofe — metalokeramickd korunka — téZko rozeznatelny pfechod mezi abutmentem
(kov x ZrO) a korunkou = jeden celek
Vpravo nahote — celokeramika (LiDiSi) na kovovém abutmentu

o Naimpla by se nemély ddvat LIDISI korunky! —mala mech. odolnost

o Zub 11 —intrapulpalni ¢ep

o Zub 22 — parapulpalni ¢epy — jsou indikovany do lateralniho Useku + na vitalni zuby

= Cototedaje??? Nikdo nevi:D

Vlevo dole — celokeramika na prefabrikovaném abutmentu
Vpravo dole — samostatné fixovany abutment + na ném samostatné fixovana cementovana
korunky



Pozicionér

- Zjednoduseni uréeni pozice
- Mdaze byt tézké urcit spravnou polohu abutmentu
- Zceho?
o Laboratorni svétlem tuhnouci bazalni pryskytice — drazsi
o Patern resin = samospalitelna pryskyfice — levnéjsi
o Selak — neni dobry népad

Branemark x Toronto = full arch

- Minimalni pocet implantatt u bezzubé celisti u fixni protetiky:
o HC 6 (Distalné se fixtury zavadéji s distalnim sklonem — vyhneme se tak oro-antro
komunikaci) ¥ '
o DC5
o = potom pfiSel Toronto bridge - ,all on 4“

- Branemark
o 5 implantatd interforaminarné a na nich celkova
podminéné snimatelna nahrada + dnes pendens
(cantilever) v rozsahu do 2 cm — aZ na Sestky
o Branemark stanovil jasné, Ze Branemark bridge je
na 5 implantatech !
=V dnesni dobé délame all on four 2 podle
definice neni Branemark, ALE RADIME HO
MEZI BRANEMARK :D
- Toronto bridge
o V podstaté vie, co neni Branemark podle plvodni

definice
o Tzn. kazdd podminéné snimatelna celkova nahrada
v HC
o Maze bytiv DC, pokud budeme mit implantaty ]
umistény za for. mentale Podle definice jasné Toronto
- Zubni technik Laborant na stitek napsal 2x Branemark :D

o Vibec s nim nefesit Branemark nebo Toronto :D
o Podminéné snimatelna nahrada nesena 4,6 implantaty....

o pod pojmem Branemark si pfedstavuji kov. konstrukci + plast + umélé zuby

o Pokud budeme chtit zirkon nebo metaloker. = specifikovat jako fixni mustek!



- Lze zhotovit z:
o Zirkon
o Metalokeramika (neopravitelné)
o Kovova konstrukce + rlzovy plast + plastové zuby (zuby nékdy vypadnou, ale lze
opravit!)

- Pokud budeme chtit supr trupr estetiku
o Kompozitem si bezvadné zakryjeme otvory
o Do anatomického tvaru + sladime barvu
o = nebudeme védét, kde jsou OTVORY! = pokud budeme chtit sundat, budeme
potom hledat ,naslepo” a mizeme poskodit suprakonstrukci
o - feSenim je udélat fotky a zhruba védét, kde otvory jsou

- POSTUP:
o Vysetfeni
Anatomicky otisk — pFes vhojovaci véle¢ky — alginat — VZDY!
Individualni I1Zicka — s otiskovacimi piny
V labdku model + skusovky
Registrace skusu
Zkouska nahrad ve vosku
= Jestli se nam libi estetika
= Jestlije vée ok (CO = cVC)!
=  Stejné jako u totalek!
o Zkouska nahrad ve vosku s konstrukci
=  PfiSroubujeme a vyzkousime jako celek
o Predani

o O O O O

Hybridni nahrada

Jako hybridni nahradu oznacujeme zubni protézu, kterd vypada jako celkova snimatelna ndhrada, ale
je zakotvena pomoci zasuvnych spojd na ojedinélych zubech nebo jejich kofenech, pfipadné zubnich
implantatech.

- Zasuvné spoje:
o Tfmeny
o Teleskopy
o Kulickovy attachment
o Lokator
= Equator
= Novaloc

Novaloc ~ only requires 4 replacement males

Qeee

Retention force Retention force Retention force Retenbon force

light medium strong extra-strong




Minimalni pocet implantatl u bezzubé celisti u snimatelné protetiky
= HC4
= DC2
- Pokud mam v DC 2 implo3e = lokator, pokud mam 4 imploge = tfmen

POSTUP:
o Vysetteni
Anatomicky otisk — pies vhojovaci véle¢ky — alginat — VZDY!
Individualni I1Zicka — s otiskovacimi piny
V labaku model + skusovky
Registrace skusu
Zkouska nahrad ve vosku
= Jestli se ndm libi estetika
» Jestli je vie ok (CO = CcVC), jak pacient mluvi, jak vypada,...
= Stejné jako u totalek!
o Zkouska nahrad ve vosku s konstrukci
=  PfiSroubujeme kotevni prvky a vyzkousime jako celek
o Predani
= NasSroubujeme pouze kotevni prvky + zaklapneme nahradu

O O O O O

POSTUP u hybridky kotvené na tfrmenu x teleskopech
o Vysetteni
Otisk — alginat
Otisk — individualni 1Zicka
Registrace skusu
Zkouska nahrad ve vosku
= Jestli se nam libi estetika
» Jestli je vée ok (CO = cVC), jak pacient
mluvi, jak vypada,...
= Stejné jako u totalek!
o =2 vlabdku laborant zkusi, jestli pod nahradu
dostane tfmen
= Bud'se mutam vejde = zhotovi ho
=  Nevejde se > udéldme teleskopy
o Zkouska nahrady ve vosku + konstrukce
o Predani

O O O O

POSTUP u hybridky kotvené na vlastnich zubech — kulickové attachmenty
o Vysetfeni

Otisk — alginat

Nabrouseni zubu = Otisk — individualni IZi¢ka

Registrace skusu

Zkouska nahrad ve vosku + zkouska kofenové nastavby

Pfedani

O O O O O

= Nacementujeme kofenové nastavby s kulickou + pfipevnime matrici na
kuli¢ku + vyblokujeme vse, co je pod matrici!
= V ndhradé mame od laboranta vybrousené otvory pro rebazi



= Provedeme ,rebazi” a upevnéni matrice do nahrady
= Procto déldame az v ordinaci a ne laborant na modelu?

e Model rigidni, sliznice ne! = mohly by vzniknout otlaky
= Stejné tak u lokatora!!!!!

Lokator

ZHOTOVENI CELKOVE NAHRADY

1. Kréek implantétu by nemél byt prekryt gingivou. Wbér wiky sekunddmiho dilu
LOCATOR® zdvisi na vyice gingivy.

2, Vichnr okraj sekunddrntho dilu by meél byt 1.0mm nad mukézou. Nasazovani
protézy je pro pacienta jednoduddl, kdyZ sekunddm( dit LOCATOR® ma stejnou hori-

zontdini drovedi,

3. Nejprve sekunddrni dil ruéné utéh-

néte do implantdtu pomoc! zavadéde
LOCATOR®

4. Potom sekunddrn( dil dotéhnéte silou
35Nem pomoc! zavadéte LOCATOR®

a réény s momentovym kligem.

5. Na sekunddrmf dil je umfstén bily distanéni krouzek {nenf na obrdzku). Distanén(
krouzek bran( proniknutl ofiskovactho materidlu do prostoru pod matric!. Pro sejmulf
ofisku vioZte ofiskovact kapny na sekunddémi dily LOCATOR®,




6. Zhotovte funkénf ofisk A-silikonem
nebo polyetherem.

7. Otisk je poslan do zubn( laboratore,
Poté do ofiskovacich kapen v ofisku

umistéte analogy a odlijte pracovn!
model.

8. Vyrobte pracovni model standardnim zpisobem pouZitim specidlni vrdé sédry ypu 8
4 (DIN 13911).

Poté na analogy LOCATOR® nasadle matrice s Eernymi pracovnimi vioZkami. Pracov-

ni viozky slouzi k zajigtént optimdlinf stability matrice na analogu.

9. Vyrobte protézu standardni metodou. Polymerizovand protéza s malricemi a éemy-

mi pracovnimi vioZkami,

10. Po dokongenl a wledtén( protézy vyjméte pomocl ndstroje LOCATOR® gemou
pracovn( viozku a nahradie ji vhodné&jif viezkou pro danou situaci. Podrobnéisl infor-
mace naleznele na strané 58 ,Vybér vyménitelnych viozek LOCATOR®™

11. K nasazeni vwyménitelné vioZzky
musf byt odSroubovéna 3picka ndstroje

D ——
11
LOCATOR®.
12, Volny konec stfedni &dsti ndstroje
s nasazenou vyménitelnou viazkou
zatlaéte do matrice. Viozka shgitelng

zaklapne na misto.

13. Nasadte dokonéenou protézu 13
a zkontolujte okluzi




KOMPLIKACE

PERIIMPLANTITIDA
o Kontroly kazdy rok !
= zhodnotit hygienu, vySetfeni daného implantatu
= uvolnény x neuvolnény?
= Kyve se x nekyve se
= Supra bez fraktury x s frakturou?
= |dedlné, kdyz pacient pokazdé podepise souhlas
o Pokud pfijde za 5 let s odhojenym implosem = bude si stéZovat!
FRAKTURA
o Fixtury
o Sroubku
=  Nepfijemné!
= Cast $roubku zGstava ve fixture
=  Fixtura nepouzitelnd, protoZe je , ucpand”“
= Jedind moznost koupit si v OBl miniaturni Sroubovaky, udélame ve Sroubku
zarez a pokusime se to vySroubovat :D
Obnazeni fixtury po periimplantitidé
Poskozeni mandibularniho kandlu

|

A w . u

o Sklon implose = okem vidimé, Ze korunka jde do protruze
= Do jisté miry mGzeme vyfesit angulovanym abutmentem
= Korunka bude cementovana (Sroubovana by méla otvor labiadlné)
= Korunka bude mit bilou i riZovou estetiku
explantace

Advantages

* implants do not involve preparation of the adjacent teeth
* implants preserve the residual bone

Disadvantages

* implant treatment can be expensive
* the patient requires surgery

* time consuming

* technically complex.




*PEEK — BioHPP*

- Forma polymeru vyztuzena keramickymi casticemi (skelné casti)
- D& se leptat HF = adhezivné fixovat + da se fazetovat keramikou

DIVI

About Us ~ Se - Contact

Home Testimonials
NNEDENT

BioMPP - high quality polymer

BioHPP (High Performance Polymer) is an optimized material used in dentistry
having PEEK (palyetheretherketone) at its basis,

This material is used in medicine for the manufacturing of dental bridgedimplant based
dentures, as well as for manufacturing of individual abutments,

Advantages and disadvantages of BioHPP

-

Biocompatible metal-free design, no interaction with other materials, does not

colour the gum, Is Ideal for allergy sufferers,

Production of crowns and bridges in the full anatomical shape.

Durable - antagonist teeth are not subject to abrasion,

Flaxiole - having tha sama elasticity as the bone there & less siress on the

implants,

5. Cushicns the load -~ chewing load is distributed evenly, without averload -
recommended for use in implantology.

6. The possbility of composite coating - excellent aesthetics, the possibility of direct

fixing (in the mouth).

2w N

The particular advantage of Bio HPP is its high biocompatibility which leads to bone merging, chemical stabiiity, resistance to
gamma and X.rays, and X-ray transparency (not subject to tha formation of artfacts). Furthermore, it is very close to the skeletal
mechanical properties,



