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Produkt- und Anwendungsempfehlungen fir die zahnarztliche Praxis.
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Keramische Restaurationen sind
seit langem eine wissenschaftlich
anerkannte Versorgung und nicht
zuletzt aufgrund ihrer Metallfrei-
heit und hohen Asthetik sehr
beliebt. Die Nachfrage auch
direkt von der Patientenseite
wéchst stetig. Wichtig ist jedoch,
dass schon bei der Praparation
,keramisch gedacht” wird und
alle Praparationsregeln fiir eine
Keramikversorgung eingehalten
werden.

Nur so kann eine qualitativ hoch-
wertige und langlebige vollkera-
mische Restauration entstehen.
Kommt es zu vorzeitigem Verlust
einer Keramikrestauration, sind
oft zu flach praparierte Kavitaten
oder die Nichteinhaltung der
Mindestschichtstérken ausschlag-
gebend. Die hier gegebenen
Praparationsempfehlungen sollen
Sicherheit bei der Praparation
bieten und auf hdufig gemachte
Fehler hinweisen.



Okklusionsonlays

Set 4665

Vollkeramische indirekte Restau-
rationen gewinnen enorm an Be-
deutung. Sie erfordern allerdings
material- und befestigungsspezi-
fisch spezielle Préparationsformen.
Fiir vollkeramische Inlays, Teilkro-
nen und Kronen wurden daher
spezielle Préparationsrichtlinien
beschrieben* und passende Pré-
parationsinstrumente entwickelt
(s. Experten-Sets ab S. 12). Jen-
seits der klassischen Préparations-
richtlinien erméglichen die Mate-
rialeigenschaften hochfester Dental-
keramiken wie monolithisches Lithi-
umdisilikat zudem neue, weniger

invasive Préparationsformen.
Diese reduzieren Schleif- und
Eingliederungstraumata und
somit das Pulpitisrisiko. Dies ist
klinisch wichtig, da postoperative
Pulpitiden das Hauptrisiko von
Teil- und Vollkronen sind.

Beziiglich des Pulpitisrisikos hat
die DGPro schon 2004 ein State-
ment verdffentlicht. Demzufolge
sind vor einer Uberkronung ange-
sichts des Pulpitisrisikos regelma-
Big Alternativen zu priifen. Bei
vorwiegend auf den Kaufldchen-
bereich beschrinkten Defekten

konnen dies minimalinvasive Res-
taurationen in Form von Okklusi-
onsonlays (auch als ,,Okklusions-
veneers* bzw. ,Table Tops* be-
zeichnet) sein. Deren Praparation
fallt mit herkdmmlichen Prapara-
tionsinstrumenten jedoch schwer.
Gemeinsam mit Priv.-Doz. Dr. M.
Oliver Ahlers und Prof. Dr. Daniel
Edelhoff haben wir daher eine
neue Abfolge von Praparations-
schritten und dazu passende
neue Schleifkdrpergeometrien
entwickelt, die das Vorgehen
deutlich erleichtern.

Indikationen:

 Praparation von Okklusions-
onlays

* zur Behandlung kariéser Zahne

* zur Versorgung durch Bruxis-
mus und/oder Biokorrision
geschadigter Einzelzahne bzw.
der gesamten Seitenzahne

* zur Rekonstruktion der
Okklusion

* Ahlers, M.O.; Morig, G.; Blunck, U.; Hajto,
J.; Probster, L.; Frankenberger, R.: ,Guide-
lines for the Preparation of CAD/CAM
Ceramic Inlays and Partial Crowns* Int J
Computer Dent 12,4 (2009)

309-325



Okklusionsonlays

Die innovative Alternative zur Krone

Die klassische Praparation:
Kronen.

Zur Versorgung ausgedehnter
Zahnhartsubstanzdefekte im Sei-
tenzahnbereich sind klassische
(Verblend-) Kronen {blich.

Vorteile:

Sie sind lange etabliert, die Res-
taurationen sind haltbar und alle
Zahnérzte kennen sie.

Nachteile:

Die Préparation verursacht erheb-
liche Zahnhartsubstanzverluste.
Die sorgen flir eine hohere Rate
biologischer Komplikationen, wie
Pulpitiden und Kronenrander, die
bis in Gingivanahe reichen.

68,8 % Substanz-
verlust*

Klassische Kronenprépara-
tion eines ersten Molaren.

Die minimalinvasive Praparation:
Okklusionsonlays (,Table Tops®).
Zur Versorgung okklusaler Zahn-
hartsubstanzdefekte im Seiten-
zahnbereich sind Okklusions-
onlays als neue minimalinvasive
Behandlungsalternative eingefiihrt.

Vorteile:

Die durch die Préparation verur-
sachten Zahnhartsubstanzver-
luste sind deutlich geringer - und
die biologischen Risiken eben-
falls.

32,5% Substanz-
verlust**

Minimalinvasive Praparation
eines Okklusionsonlays an
einem ersten Molaren.

Nachteile:

Ohne spezielle Instrumente ist die
Préparation von Okklusionsonlays
bisher technisch schwierig.

* aus: Edelhoff D; Sorensen JA.: Tooth
structure removal associated with various
preparation designs for posterior teeth. Int
J Periodontics Restorative Dent. 2002 Jun;
22(3):241-9.

** Beim Okklusionsonlay ist der Substanz-
verlust im Vergleich zur Krone um mehr als
die Halfte reduziert.



Tiefenmarki

Anwendungsbeispiel:

Vorpréparation
Okklusionsonlays aus Lithiumdisi-
likat bendtigen nach derzeitigen
Herstellerangaben eine Mindest-
starke von 1 mm. Durch Biokorro-
sion geschadigte Zéhne sind
zudem haufig irregular geformt.
Daher bietet es sich an, die
Arbeitsschritte der Tiefenmarkie-
rung und die Vorkonturierung zu
einem Prozess der Vorpréparation
zu verbinden. Hierflr ist ein ent-
sprechend geformter Diamant-
schleifer 1 mm von der Instru-
mentenspitze mit einer schwarzen
Lasermarkierung versehen. Bei

entsprechender Umdrehungszahl
vermittelt diese den Eindruck
einer schwarzen Linie.

1. Falls ein okklusaler Substanz-
abtrag erforderlich ist, setzen Sie
das Instrument 855D senkrecht
auf die Okklusalflache und prapa-
rieren Sie Fiihrungsrillen von 1 mm
Tiefe.

2. Ebnen Sie dann die Kauflache
unter Bewahrung der Hocker/
Fossa-Relation ein (s. Grafik) und
tragen Sie scharfe Grate an den
Réndern der Okklusalflache ab.

Dies erméglicht ohne zusétzliche
Tiefenmarkierer bereits bei der
Vorpraparation eine effektive
Kontrolle des Substanzabtrages
- sofern nicht bereits okklusal
durch den Zahnhartsubstanzver-
lust ausreichend Platz zur Verfii-
gung steht.

Okklusale Konturierung und
Finitur

Keramische Praparationen erfor-
dern vollstandig runde Konturen.
Okklusal ist dabei zentral eine
konkave Form erforderlich. Im
Bereich der ehemaligen Hécker

hingegen ist zur optimalen Unter-
stlitzung des Okklusionsonlays
eine konvexe Form anzustreben.
Da bisherige Schleifer dies nicht
ermoglichten, haben wir vollig
neue Okklusalschleifer, die soge-
nannten OccluShaper (Fig. 370),
konstruiert. Diese verbinden erst-
mals beide Anforderungen mitein-
ander. Damit die Schleifer zu den
jeweiligen Kauflachen passen,
gibt es die OccluShaper in zwei
GroBen, zum einen fiir Pramola-
ren und zum anderen fiir Mola-
ren, ergénzt durch formkongru-
ente Finierer 8370.



3. Fiir die okklusale Konturierung
préparieren Sie mit dem Occlu
Shaper passender GroBe die Kau-
flache in mesiodistaler Richtung
entlang des Verlaufes der Zentral-
fissur.

4. Wiederholen Sie den Vorgang
mit dem formkongruenten Finie-
rer gleicher GroBe.

Oro-vestibulare Flanken

Fir die Stabilitét der Keramikres-
taurationen sind intakte und aus-
reichend dimensionierte vestibu-
lére und orale Seitenflachen

wichtig. Um diese vorhersehbar
mit der gewlinschten Abtragstiefe
zu préparieren, haben wir einen
Diamantschleifer mit idealem
Verhdltnis von Lange und Durch-
messer und einem stirnseitigen
Fiihrungsstift kombiniert. Auf-
grund des Durchmessers ist die-
ser gleich im ersten Schritt mit
kontrollierter Eindringtiefe als
Finierer einsetzbar und lauft
dabei angenehm ruhig.

5. Praparieren Sie mit dem Fih-
rungsstiftinstrument 8849P vesti-
bulér und oral die Seitenflachen

L . E

- so tief, wie es der Flihrungsstift
erlaubt und so weit zum Nachbar-
zahn, erméglicht.

Separation und Finitur
Minimalinvasives Praparieren
macht auch vor dem Approximal-
raum nicht Halt. Deswegen
umfasst das Set extra schlanke
Separierer, die eine approximale
Préparation noch im Zahnschmelz
ermdglichen.

6. Separieren Sie approximal
unter Schutz des Nachbarzahnes
durch ein bleitotes Matrizenband

und ohne zusétzliche Extension
der Préparation mit dem Separie-
rer 858 nach axial.

7. Glatten Sie anschlieBend die
Approximalflache mit dem form-
kongruenten Finierer 8858 fiir die
Abformung und den Herstellungs-
prozess.



Als {iberlegene Alternative zum
Finierer 8858 empfehlen wir die
approximale Glattung und Finitur
mit den passend zum Okklusions-
onlay-Set entwickelten Schallspit-
zen SFMé und SFD6. Sie sind nur
einseitig diamantiert und die
Geometrie haben wir speziell fir
die approximale Praparation von
Okklusionsonlays entwickelt. Wir
haben bei unseren Tests festge-
stellt, dass sie sich auch vorziig-
lich fiir das approximale Finish
von Kronenpraparationen eignet.
Sie werden beeindruckt sein, wie
schnell die Approximalflachen

hiermit geglattet werden - ohne
das Risiko die Nachbarzéhne zu
beschéadigen!

Hinweis:

Fiir Approximalpraparationen von
Keramikinlays ist die SFM6 und
SFD6 nicht geeignet; bitte ver-
wenden Sie hierfiir die speziell
fir diesen Zweck optimierten
Schallspitzen SFM7 und SFD7
(s. S.17 ff).

8. Wenn Sie in lhrer Praxis

Uber die erforderlichen Voraus-
setzungen verfiigen, glétten Sie
die Approximalflachen mit den
formkongruenten, einseitig dia-
mantierten Schallspitzen - ohne
Matrize!

Ubergénge

9. Verbinden Sie abschlieBend
die vestibuldren und oralen
Préparationen mit den Approxi-
malpraparationen in allen vier
Ubergangsregionen mit dem
Finierer 8856 - fertig.
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Passende Schallspitzen:
(nicht im Set enthalten)

=)

Lasst einfach mehr Substanz.
Das Okklusionscnlay.

SFM6 - mesial
SFD6 - distal

Anwendungsempfehlung im
Komet Schallhandstiick SF1LM/S:
Leistungsstufe 1: Finitur
Leistungsstufe 2: -
Leistungsstufe 3: Formgebung

Tipp:

Fordern Sie die
Okklusionsonlay-Broschiire
418594 an.




Keramik-Inlays und Teilkronen

Experten-Set 4562

In Zusammenarbeit mit sechs
namhaften Experten aus Klinik
und Praxis wurde das Set 4562
zusammengestellt, um die prézise
Kavitatengestaltung fiir kerami-
sche Inlays und Teilkronen zu
vereinfachen und zu systemati-
sieren.

Das Set enthdlt unter anderem
drei neu entwickelte Instrumente,
die mit einer Tiefenmarkierung
(an dem ,,D* fiir ,,depth” in der
Figurnummer zu erkennen) aus-
gestattet sind, um die okklusale
Mindeststérke von Keramikres-
taurationen zu gewahrleisten.

6847KRD.314.016

959KRD.314.018

845KRD.314.025



Einsatz der Instrumente (am Modell dargestellt)

1. Kavitdtener6ffnung mit einem
konischen, grobkdrnigen Dia-
manten mit abgerundeter Kante
(6847KRD.314.016, griin).

Die Tiefenmarkierung bei 2 und
4 mm hilft, die Mindestschicht-
stérke der Keramik unter der
Fissur zu gewahrleisten.

2. Mit demselben Instrument wird
ein approximaler Kasten angelegt.
Die approximale Schmelzwand
bleibt vorerst stehen. Der Nach-
barzahn kann durch eine Stahl-
matritze geschiitzt werden.

3. Die diinne, feinkdrnige Flamme
(8862.314.012, rot) wird zur
Separation der approximalen
Schmelzanteile eingesetzt. In
diesem Schritt wird die zuvor
belassene Schmelzwand entfernt.
Dabei ist unbedingt darauf zu
achten, dass kein Federrand
prépariert wird!

4. Mit dem zum Préparationsdia-
manten aus Abb.1 formgleichen
Finierer (8847KR.314.016, rot)
werden die Kasteninnenwénde
und der -boden geglattet.

5. Je nach KavitdtengroBe stehen
2 kiirzere, konische Instrumente,
ebenfalls mit abgerundeter Kante,
zur Verfiigung, die zur Gestaltung
der Kavitat bedarfsgerecht einge-
setzt werden konnen:
959KRD.314.018 bzw.
845KRD.314.025. Beide Instru-
mente weisen eine Tiefenmarkie-
rung bei 2 und 4 mm (959KRD)
bzw. bei 2 mm (845KRD) auf.

Tipp:

Zur Gestaltung des approximalen
Kavitdtenrandes empfehlen wir
unsere Schallspitzen (S. 17).

6. Zum anschlieBenden Finieren
stehen formgleiche Feinkorninst-
rumente zur Verfligung:
8959KR.314.018 bzw.
8845KR.314.025, beide mit
rotem Ring. Das konische Instru-
ment sollte zusétzlich in orovesti-
buldrer Richtung geschwenkt
werden, um den Offnungswinkel
nach okklusal tendenziell zu ver-
groBern.

7. Mit der dickeren Finierflamme
(8862.314.016) werden die Flan-
ken der Késten konkav gestaltet.
Hierbei sollte das Instrument von

1



apikal nach okklusal gezogen
werden. Die Konvexitat an der
Spitze des Instrumentes ergibt
automatisch eine konkave Kontur
in der Zahnsubstanz. Dabei sollte
zudem der Offnungswinkel der
Préparation nach okklusal hin
vergroBert werden. Eher etwas
offen, keinesfalls zu steil prapa-
rieren! Auch hier gilt wieder:
Keinen Federrand préparieren!
Die Ubergénge vom Kavitéten-
boden zum Kasten miissen
unbedingt abgerundet werden.

8. Mit der Kugel in Normalkorn
(801.314.023) kann die Kavitat
bei Bedarf unterhalb der Fissur
zusétzlich vertieft werden.

9. Mit dem konischen Instrument
959KRD.314.018 werden die
Hocker horizontal eingekdirzt.
Dabei wird das Instrument auch
horizontal eingesetzt. Der Durch-
messer von 1,8 mm (1,4 mm an
der Spitze) ist ein gutes MaB fiir
eine ausreichende Reduktion. Mit
dem gréBeren Durchmesser von
2,5 mm (1,9 mm an der Spitze)
bei der Figur 845KRD.314.025

lassen sich sehr gut glatte
Abschlussrander erzielen. Wenn
nétig, kénnen mit demselben
Instrument innen abgerundete
Stufen prépariert werden.

10. Mit der feinkérnigen Eiform
8379.314.023 (rot) werden alle
Innenkanten abgerundet.

11. Mit demselben Instrument
die horizontal verlaufenden
AuBenkanten leicht brechen. Alle
Kanten innerhalb der Praparation
abrunden, sodass keine spitzen
Ubergange belassen werden.

12. Mit der diinnen Finierflamme
8862.314.012 (rot) aus Abb. 3
verbleibende Ecken und Kanten
innerhalb der Préparation an den
schwer zugénglichen Stellen
abrunden. Scharfe Ubergénge
des Praparationsgrenzenverlaufes
approximal abrunden. Dabei
keinen Federrand anlegen!

Drehzahlen:

* Prépariert wurde bei
Oe 160.000 min~" im roten
Winkelsttick, finiert wurde bei
O 20.000 min!



Grafische Darstellungen zu den wichtigsten Praparationsregeln

1. Runden Sie den Ubergang
zwischen den Préparationswén-
den und dem Kavitédtenboden
sowie alle Winkel innerhalb der
Kavitat ab.

2. Vermeiden Sie auch aus okklu-
saler Sicht spitze Ubergénge im
Praparationsverlauf: Die Inlays
werden von auBen geschliffen,
bei scharfen Kanten fiihrt die
Fréserradiuskorrektur zu uner-
wiinschten Spalten.

3. Beachten Sie den Fissurenver-
lauf! Eine okklusale Mindest-
starke von 1,5 mm sollte auch im
Fissurenbereich eingehalten wer-
den. Den Kavitatenboden kénnen
Sie mit einer Kugel vertiefen.

4. Um einen Bruch des Inlays zu
vermeiden, muss es an der engs-
ten Stelle (Isthmus) mindestens
2,5 mm breit sein.

5. Arbeiten Sie lieber mehr diver-
gierend als zu parallel, fiir den
Offnungswinkel der Kavitatenwand
empfehlen sich 6°-10°. Durch die
adhésive Befestigung ist keine
Retentionsform notwendig.

6. Der Oberflachenwinkel am
Ubergang Kavitat/Zahnoberfla-
che sollte ca. 90° betragen, das
gibt der Keramik und auch der
Zahnsubstanz eine hohe Festig-

keit. Schiitzen Sie den Nachbar-
zahn mit einer Stahlmatrize.

Mit einer Flamme - nur lateral
einsetzen, nie am Kastenboden -
gestalten Sie die approximalen
Flanken etwas konkav. Fir die
Ausarbeitung der Kastenwénde
sind auch ostzillierende Instru-
mente sehr gut geeignet (S. 17).
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Schallspitzen

fur die approximale Kavitatenpréaparation

Fiir die approximale Kavitdten-
praparation in der restaurativen
Zahnheilkunde hat Komet in
Zusammenarbeit mit Priv.-Doz.
Dr. M. Oliver Ahlers, Hamburg,
neue Schallspitzen entwickelt.
Ziel war es, die abschlieBende
Formgebung von Kavitaten sowie
die Glattung der Kavitaten im
Approximalbereich zu erleichtern.
Entstanden sind 4 langsseitig
halbierte und diamantierte Schall-
spitzen (mesial und distal), die
optimal auf die Préparation von

Pramolaren und Molaren abge-
stimmt sind. Durch die halbsei-
tige Belegung der Spitzen bleibt
der Nachbarzahn auch bei Beriih-
rung unversehrt.

Die abgerundeten Winkel der
Schallspitzen im Ubergang vom
axialen zum Schulterbereich
erméglichen eine Praparation der
Kavitéten in perfekter Abschré-
gung. Diese bildet eine ideale
Grundlage zur Abformung der
Praparation, sowohl mit her-

kdmmlichen Abformmaterialien
als auch mit der optischen Auf-
nahmetechnik. Somit tragen die
neuen Schallspitzen sowohl den
konventionell hergestellten als
auch den CAD/CAM gefrésten
Restaurationen Rechnung. Es
entsteht eine optimale Arbeits-
grundlage fiir die zahntechnische
Weiterverarbeitung. Die klaren
Préparationsformen erleichtern
die Konstruktion und ermdglichen
so eine prazise Fertigung der
Restaurationen.

Fiir Pramolaren

Fiir Molaren



4 Argumente fiir die Komet-Spitzen:

@ optimierte Diamantierung
(60 pm statt 40 pm) ermog-
licht Formgebung und Finitur.

® Form ist auf heutige Keramik-
Inlays abgestimmt (statt friiher
auf Keramik-Inserts) und
garantiert plane Seitenflachen
sowie allseits gerundete Uber-
gange.

© mehr axiale Tiefe verbessert
die Formgebung der buccalen
und lingualen Flachen des
approximalen Kastens sowie
des Kastenbodens.

@ Spitze ist dazu passend in

2 GroBen erhaltlich fir
Prémolaren und Molaren.




HHRR

Nach vorheriger Grundpréaparation mit rotierenden Instrumenten

kommen die Schallspitzen zum Einsatz

Formgebung und Glattung des
approximalen Kavitdtenrandes
unter vestibulo-oralen Bewegun-
gen vornehmen. Zudem wird die
Schallspitze in mesio-distaler
Richtung am Kavitatenrand
entlang gefiihrt, um instabile

Schmelzstrukturen zu entfernen.

Anwendungsempfehlung im
Komet Schallhandstiick SF1LM/S:
Leistungsstufe 1: Finitur
Leistungsstufe 2: -
Leistungsstufe 3: Formgebung

Die Spitzen kénnen auch

in folgenden Handstlicken

eingesetzt werden:

* in den Scalern der Fa. W&H
(Serie Proxeo® ZA-55/L/LM/
M/LS und Proxeo® ST
ZE-55RM/BC, Serie Synea®
ZA-55/L/LM/M oder der Serie
Alegra® ST ZE-55RM/BC)

* im SONICflex™-Handstiick der
Fa. KaVo (Serie 2000N/L/X/LX
oder Serie 2003N/L/X/LX)

« im SIROAIR L der Fa. Sirona®
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Fiir Pramolaren:

SFM7.000.1 - mesial

SFD7.000.1 - distal

Fiur Molaren:

SFM7.000.2 - mesial

SFD7.000.2 - distal

Hinweis:

Zum optimalen Setzen
der Restauration
bietet Komet die
CEM-Spitze SF12 an.

SF12 und Halter SF1981

Tipp:
Schallspitzen auch mit
Quick-Anschluss erhéltlich.



Keramik-Kronen

Experten-Set 4573

In Anlehnung an das Experten-
Set 4562 fiir Keramik-Inlays und
-Teilkronen deckt das Set 4573
die Keramik gerechte Préparation
fiir Kronen ab.

Das Hauptinstrument ist die Figur
856 (konisch rund). Das stirnseitig
runde Instrument ist in verschie-
denen GréBen und Kérnungen im
Set enthalten. Die Experten haben
sich fiir dieses Instrument ent-
schieden, um eine ausgepragte
Hohlkehle mit abgerundeten
Innenwinkeln zu erzeugen.

Wird das Instrument bis zur
Hélfte des Durchmessers ver-
senkt, entsteht eine ausgepragte
Hohlkehle mit einem Radius von
0,8 mm. Dies gewdhrleistet einen
ausreichenden Substanzabtrag
bei gleichzeitig abgerundeten
Innenwinkeln. Beides sind wich-
tige Anforderungen an eine
keramikgerechte Praparation.
Der groBe Radius erleichtert die
Vermeidung einer Dachrinnen-
préparation. Der groBe Durch-
messer 021 erzeugt insbeson-
dere beim Finieren riefen- und
rillenfreie glatte Flachen.

Da der ideale Substanzabtrag zur
Gewadhrleistung einer ausreichen-
den Materialstarke zwischen 1,0
und 1,5 mm liegt, sind 2 Durch-
messer (021 fir groBe bzw. 018
fiir kleine Zéhne) ausreichend.
Der Konuswinkel betrégt 2°. Dies
fiihrt bei umlaufender Praparation
zu einem Kegelwinkel von 4°,
ohne schwenkend arbeiten zu
miissen.

6856.314.021

21
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Vollkeramische Seitenzahnkrone*

1. Anlage einer 1 mm breiten,
gleichmaBigen Stufe ca. 0,5 -
1 mm oberhalb der spéteren
Préparationsgrenze mit
6837KR.314.012.

2. Interdentale Separation mit
6856.314.012. Zum Schutz des
Nachbarzahnes zunéchst eine
diinne, approximale Schmelzla-
melle praparieren. Die Verwen-
dung einer Stahlmatrize bietet
zusétzlichen Schutz.

3. Nach der Separation erfolgt
die stufenférmige Vorpréaparation
mit dem Préparationsdiamanten
aus Abb. 1. Aus der parallel zur
Einschubrichtung vorgenomme-
nen Fiihrung resultiert ein
zundchst parallelwandiger Abtrag.

4. Sicht von okklusal: Die der
Wurzelkontur folgende, 1 mm
breite Stufe ist gut zu erkennen.

5. Okklusale Reduktion mit
6836KR.314.014. Durch vollstén-
diges Versenken kann auf einfa-
che Weise ein Mindestabtrag von
1,4 mm erreicht werden. Okklusal
konnen bis zu 2 mm abgetragen
werden.

6. Bei der okklusalen Reduktion
ist darauf zu achten, dass die
Hoéckerform im Sinne einer ver-
kleinerten, anatomischen AuBen-
form nachgebildet wird. Das
Instrument aus Abb. 5 wird hierzu
bei Prémolaren und Molaren in

4 verschiedenen Richtungen
angesetzt.

* Hinweis: Die gezeigte Vorgehensweise (am Modell) ist exemplarisch. Eine hiervon abweichende Reihenfolge der Préparationsschritte ist nach persénlicher Vorliebe moglich.



7. Zum Schutz der Gingiva
empfiehlt sich nach der Vorpra-
paration das Legen eines
Retraktionsfadens.

8. Ausgestaltung der Prapara-
tionsgrenze zu einer breiten
Hohlkehle mit 0,8 mm Radius.
An gut zugénglichen oralen und
vestibuléren Bereichen Einsatz
des dickeren Instrumentes
6856.314.021. Bei Einsatz des
groBen Durchmessers (021) ist
darauf zu achten, dass die Nach-
barzahne nicht beschadigt wer-
den.

9. Bei nicht préparierten Nach-
barzéhnen wird die Hohlkehle
interdental zundchst mit dem
diinneren Instrument
6856.314.018 angelegt.

10. Definition der endgiiltigen
Praparationsgrenze mit dem
formkongruenten Finierer
8856.314.018 bzw. 021.

11. Je nach vorhandenem Platz-
angebot wird auch interdental
mit den bei Punkt 10 genannten
Finierern gearbeitet. Auf die
Unversehrtheit der Nachbarzahne
ist zu achten!

| Bp

12. Die fertige Praparation wird
dahingehend iberpriift, ob inter-
okklusal ausreichend Platz
geschaffen wurde. Bei Vollkera-
mikrestaurationen missen alle
spitzen Kanten und Grate inner-
halb der Préparation abgerundet
werden. Hierzu eignen sich flexi-
ble Polierscheiben sehr gut.
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Vollkeramische Frontzahnkrone*

1. Interdentale Separation mit
dem diinnen Instrument
6856.314.012 (konisch rund,
griiner Ring).

2. Anlage einer 1 mm breiten,
gleichméBigen Stufe ca. 0,5 -
1 mm oberhalb der spateren
Préparationsgrenze mit
6837KR.314.012.

3. Sicht von okklusal: Die der
Wurzelkontur folgende, 1 mm
breite Stufe ist gut zu erkennen.

4. Reduktion der Labialflache der
sagittalen Krimmung der Krone
entsprechend mit demselben
Instrument aus Abb. 2 um 1 mm.

5. Inzisale Reduktion mit
6836KR.314.014 (kurzer Zylinder
mit abgerundeter Kante, griiner
Ring). Durch vollstandiges Ver-
senken kann auf einfache Weise
ein Mindestabtrag von 1,4 mm
erreicht werden. Okklusal kdnnen
bis zu 2 mm abgetragen werden.

6. Palatinale Reduktion um min-
destens 1 mm mit der Eiform
6379.314.023 (griiner Ring).
Zum Schutz der Gingiva empfiehlt
sich nach der Vorpraparation das
Legen eines Retraktionsfadens.

* Hinweis: Die gezeigte Vorgehensweise (am Modell) ist exemplarisch. Eine hiervon abweichende Reihenfolge der Préparationsschritte ist nach persénlicher Vorliebe moglich.
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7. Ausgestaltung der Praparati-
onsgrenze zu einer breiten Hohl-
kehle mit 0,8 mm Radius. An
gut zugénglichen oralen und
vestibuldren Bereichen Einsatz
des dickeren Instrumentes
6856.314.021. Bei Einsatz des
groBen Durchmessers (021) ist
darauf zu achten, dass die Nach-
barzahne nicht beschadigt wer-
den.

8. Bei nicht préparierten Nach-
barzéhnen wird die Hohlkehle
interdental zundchst mit

dem diinneren Instrument
6856.314.018 (konisch rund,
griiner Ring) angelegt.

9. Definition der endgiiltigen
Praparationsgrenze mit dem
formkongruenten Finierer
8856.314.018 bzw. 021.

10. Finitur der Palatinalflichen
mit der feinkdrnigen Eiform
8379.314.023 (roter Ring).

11. Zur Kontrolle des ausreichen-
den Substanzabtrages eignet sich

der Einsatz eines Silikonschliissels.

12. Fertige Praparation. Bei Voll-
keramikrestaurationen miissen
alle spitzen Kanten und Grate
innerhalb der Préparation abge-
rundet werden. Hierzu eignen
sich flexible Polierscheiben sehr
gut.

Drehzahlen:

* Prapariert wurde bei
Qe 160.000 min~'im roten
Winkelsttick, finiert wurde bei
O 20.000 min-'
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Grafische Darstellungen zu den wichtigsten Praparationsregeln

1. Erzeugen Sie einen Stumpf mit
einem Kegelwinkel von 4 - 6°.
Samtliche Ubergénge innerhalb
der Praparation werden abgerun-
det, um ungiinstige Spannungen
von innen auf das Material zu
vermeiden.

2. Sofern keine Stellungskorrek-
turen vorgenommen werden sol-
len, wird die AuBengeometrie der
Zahnkrone um 1,5 mm, okklusal
um 1,5 -2 mm und am Rand um
mind. 1 mm reduziert, ohne dabei
den Kronendquator nachzubilden.
Bitte beachten: Scharfe Kanten
und Grate kénnen zu einer ver-
minderten Passung der spateren
Restauration fiihren.

3. Die Préparationstiefe am Rand
sollte mind. 1 mm betragen.

4. Moglich sind sowohl eine Stu-
fenpréparation mit abgerundeten
Innenwinkeln als auch eine aus-
geprégte Hohlkehle. Die Prépara-
tionsrénder sollten mit formkon-
gruenten Finierern (roter Ring)
nachgearbeitet werden.

5. Tangential-, Federrand- oder
Dachrinnenpréparationen sind bei
Vollkeramikrestaurationen kontra-
indiziert. Deshalb sollten stirnsei-
tig runde Instrumente immer
vorsichtig eingesetzt werden:
Maximal bis zur Halfte des Durch-
messers versenken! Bitte beach-
ten: Tangentialpréparationen sind
technisch nicht umsetzbar, zudem
Grundlage zu dinner und somit
instabiler oder {iberkonturierter
Kronenréander.



Inhalt Set 4573 /4573ST

@ 6837KR.314.012 @ 6836KR.314.014
@ 6856.314.021 @8856.314.018
=—————-=crsien F————=rrven)
@ 6856.314.018 @8856.314.021

@ 6856.314.012

== ———

@ 6379.314.023 @8379.314.023

Set 4573ST
im sterilisierbaren
Edelstahlstander

Set 4573
im Kunststoffstander
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Keramik-Veneers

Set 4388

Keramik-Veneers sind in den USA
auf Grund ihrer iiberzeugenden
asthetischen Eigenschaften weit
verbreitet. Auch in Deutschland
hat sich die Veneer-Technik
durchgesetzt: Die labiale Verblen-
dung von Front- und Eckzdhnen
mit Keramik-Veneers ist heute
eine wissenschaftlich anerkannte
definitive Restaurationsart.*

Voraussetzung fiir den klinischen
Erfolg mit Keramik-Veneers ist
unter anderem eine systemati-
sche, substanzschonende Prépa-
ration. Gerade diese stellt aber
bei Keramik-Veneers eine beson-
dere Herausforderung dar:
Einerseits ist materialbedingt ein
Mindestabtrag erforderlich, ande-
rerseits muss fiir die Praparation
allein im Schmelz eine zu groBe
Eindringtiefe vermieden werden.

In Zusammenarbeit mit PD Dr.
Ahlers, Hamburg wurden innova-
tive Tiefenmarkierer entwickelt,
die eine Kontrolle der Eindring-
tiefe ermdglichen. Diese Instru-
mente sind Bestandteil des

Set 4388. Da dieses Set den
Empfehlungen der DGZMK zur
Préparationstechnik als Grund-
lage der Qualitatssicherung*
entspricht, tragt es die Bezeich-
nung ,Keramik-Veneers.de".

* Wissenschaftliche Stellungnahme
ist unter www.dgzmk.de einsehbar




I \

Labiales Veneer am Frontzahn

1. Mit den Tiefenmarkierern
868B.314.018/020 erfolgt
zunéchst die Préparation labialer
Orientierungsrillen, beginnend im
zervikalen Drittel der Labialflache.

2. Die schmalen diamantierten
Bereiche des Arbeitsteils ermdogli-
chen ein miiheloses Anlegen der
Orientierungsrillen ohne tibermé-
Bige Temperaturentwicklung.

3. Durch die konische Form des
Arbeitsteils und die abgerundete
Spitze wird selbst bei zu steiler
Positionierung ein Uberschreiten
der vorgesehenen Eindringtiefe
vermieden.

4. Die Orientierungsrillen definie-
ren den gewiinschten maximalen
Abtrag und legen damit bereits
das Niveau der definitiven Prapa-
ration fest.
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5. Die verbleibenden Stege zwi- 6. Passend zum Form gebenden
schen den Orientierungsrillen Diamantschleifer steht ein form-
werden mit dem konischen kongruenter Diamantfinierer
Diamantschleifer 868.314.016 8868.314.016 zur Verfiigung.
eingeebnet. Die Formkongruenz Dieser ermdoglicht eine scho-
zwischen dem Tiefenmarkierer nende Einebnung der Oberflache
und dem Diamantschleifer erleich-  als Bestandteil des qualitatsgesi-
tert diesen Arbeitsschritt. Der cherten Vorgehens.

Diamantschleifer luft durch das
vergleichsweise kurze Arbeitsteil
angenehm ruhig.

7. Das Instrument kleineren
Durchmessers (868.314.012)
eignet sich fiir die Ausformung
der approximalen Préparationsbe-
reiche sowie flir kleinere Zahne,
insbesondere im Bereich der
Unterkieferfront. Auch dieser
Diamantschleifer ist zusétzlich

als Finierer 8868.314.012 im
Satz enthalten.

Vorher:
restaurationsbediirftiger
Frontzahn

Nachher:
Frontzahn mit Keramik-Veneer
in situ



Palatinales Veneer am Eckzahn

1. Im Rahmen funktionstherapeu-
tischer Behandlungspléne ist
zuweilen der Wiederaufbau tiber-
maBig abradierter Eckzahnspitzen
erforderlich.*

Fiir die Praparation einer zirkulad-
ren sanften Hohlkehle eignet sich
besonders der eiférmige Schleif-
kdrper 379.314.023 mit der
Komettypischen ellipsoid abge-
rundeten ,Spitze*.

2. Auch hier steht mit dem eifér-
migen Diamantfinierer
8379.314.023 ein formkongruen-
tes Instrument bereit, das im

Rahmen der Qualitatssicherung
die Glattung der Préparation und
insbesondere des Uberganges zur
Inzisalkante erméglicht.

3. Die sanfte, aber deutliche
Hohlkehle vermeidet zu fein aus-
laufende Rander der palatinal
einzuklebenden Keramik. Die
ellipsoide ,Spitze* des Diamant-
finierers erlaubt in der Mitte der
Palatinalflache die Gestaltung
einer seichten zentralen Rinne
als Positionierungshilfe beim
Einsetzen.

Anwendungshinweise:

 Der Einsatz erfolgt vorzugs-
weise im roten Winkelstiick
unter Einhaltung der auf der
Verpackung angegebenen
Drehzahlen.

 Bitte immer mit ausreichend

Spraykiihlung arbeiten (mind.

50 ml/min).

* Wissenschaftliche Stellungnahme
ist unter www.dgzmk.de einsehbar

Vorher:
abradierter Eckzahn

Nachher:
funktionell restaurierter Eckzahn
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Pragend fiir Set 4388 und die darin enthaltenen Instrumente
sind dabei folgende Eigenschaften:

* Speziell entwickelte Tiefenmar-
kierer (868B) definieren die
Abtragstiefen (0,3 und 0,4 mm).
Nach dem Finieren entsteht
somit eine finale Préparations-
tiefe von 0,4 bzw. 0,5 mm.

* Die schmale, nicht zu feine
Diamantierung gewéhrleistet
eine hohe Abtragsleistung ohne
unerwiinschte Temperaturent-
wicklung am Boden
der préparierten Rillen.

32

* Passend zu den neuen Tiefen-
markierern liegen konische
Diamantschleifer (868) in
normaler Kérnung (KorngréBe
100 pm) und Diamantfinierer
(8868) in feiner Kérnung
(30 pm) vor. Tiefenmarkierer,
Schleifer und Finierer sind
somit formkongruent (Konus
mit abgerundeter Spitze).

Zwei aufeinander abgestimmte
GroBen decken alle Indikatio-
nen im gesamten Frontzahnbe-
reich ab.

Ein eiférmiger Diamantschleifer
(379) und der dazugehérige
Finierer (8379) ermdglichen
palatinale funktionskorrigie-
rende Veneers.

Ein besonders ruhig laufender
Separierer (852EF) sowie ein
eiformiger Finierer (379EF) in
extrafeinem Korn (KorngroBe
15 pm) ermdglichen bei Bedarf
die kontrollierte Entfernung
(iberschiissiger Befestigungs-
composites.




Inhalt Set 4388

im Kunststoffstander

Tiefenreduktion
——==a
868B.314.018

0
868B.314.020

Feinkorrekturen

F——"=
O 852EF.314.014

O 379EF.314.023

Formgebung
]
868.314.012

[S————eer]
868.314.016

379.314.023

Finitur

—_m
@8868.314.012

(S ]
@8868.314.016

@8379.314.023

Website fir
Patientenaufklarung:
www.keramik-veneers.de
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PrepMarker

Bei keramischen Restaurationen
ist es wichtig, dass schon bei der
Préparation ,keramisch gedacht”
wird und Mindestschichtstdrken
eingehalten werden. Die neuen
PrepMarker sind dafiir vorgese-
hen, die Tiefe der Praparation im
Vorfeld zu markieren.

PrepMarker finden ihren Einsatz
bei jeglichen vollkeramischen
Préparationen (z. B. bei (Teil)
Kronen, Onlays oder Overlays).
Sie kdnnen okklusal, bukkal, oral
aber auch vestibulér eingesetzt
werden. PrepMarker sind eben-
falls fir neue Praparationsarten,
wie z. B. ,Table Tops*, geeignet.

Die Instrumente sind in 4 Versio-
nen erhaltlich: 0,5 mm, 1 mm,
1,5 mm und 2 mm. Die entspre-
chende Tiefe ist anwenderfreund-
lich auf den Schaft gelasert,
sodass die Instrumente leicht

zu identifizieren sind.

Schnitttiefe

T=2,0mm



Bilder: Dr. Olivier Etienne

—r
DM05.314.009
T=0,5mm

—_— .
DM10.314.009
T=1,0 mm

— -
DM15.314.009

T=1,5mm
— O e

DM20.314.009
T=2,0mm

Bild: Dr. Jirgen Wahimann

Drehzahlen:

* Drehzahlempfehlungen:
Optimale Drehzahl:
O 40.000 min”"!

Maximale Drehzahl:
O 160.000 min™!

e A i |

@ \_\@‘@K i

Set 4663
PrepMarker-Startset
mit 8 Instrumenten
(2 jeder Version)
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Bearbeitung von
Vollkeramiken

Das Beschleifen von Keramik-
Abutments, das Trepanieren oder
Einpassen von Restaurationen
aus Vollkeramik sind fiir den
Zahnarzt eine tagtégliche Heraus-
forderung. Als Ergebnis langer
Testreihen stehen jetzt mit den
ZR-Schleifern Instrumente fiir
diese speziellen Anforderungen
zur Verfiigung. Die Losung: Eine
Spezialbindung bindet die Dia-
mantkorner ein, sodass die
Schleifinstrumente gegeniiber

herkdmmlichen Diamantinstru-
menten eine erheblich verbes-
serte Standzeit und Abtragsleis-
tung erméglichen.

Je nach Indikation stehen ver-
schiedene Kérnungen bereit.

Das Trepanieren von vollkerami-
schen Restaurationen gelingt mit
dem Einsatz der abtragsstarkeren
Instrumente in grober Kérnung
(grin-weiBer Ring). Beim Einpas-
sen des Zahnersatzes empfiehlt

sich, mit den weniger abtrags-
starken Instrumenten in normaler
(blau-weiBer Ring) oder feiner
Kornung (rot-weiBer Ring) zu
arbeiten. Die speziellen Komet
ZR-Schleifer sind wie geschaffen
fiir die prazise Bearbeitung von
Vollkeramiken und werden
zukiinftig im Praxisalltag nicht
mehr wegzudenken sein.




1. Leichte Anpassung der
vollkeramischen Krone mit
ZR862.314.016.

2. Schnelles Trepanieren mit
dem Spezialschleifer in der
Rundform
ZR6801.314.010/014.

3.-5. Fiir das Auftrennen von
vollkeramischen Kronen emp-
fehlen wir Jack (auch 4ZRS
genannt).

Wie bei Hartmetall-Kronentren-
nern ist auch hier fiir ein opti-
males Arbeitsergebnis auf

einen Anstellwinkel von 45° zur
Kronenoberflache zu achten.
Insbesondere bei adhésiv befes-
tigten Vollkeramikrestaurationen
sollte der Trennschlitz neben
einer axialen Wand auch noch
die Inzisalkante bzw. im Seiten-
zahnbereich die Okklusalflache
mit erfassen.

Zum Entfernen der Restauration
muss diese aufgeweitet werden,
so dass sie frakturiert.

Dies kann mit einem Hebel oder
mit der Kronenaufweitzange nach
Planert (DP788R, Fa. Aesculap
Dental, Tuttlingen) erfolgen.

Zum Abschleifen von Fragment-
resten empfehlen wir den
47R.314.012/014.

Tipp:

Wir empfehlen den Anwender-
bericht , Effiziente Entfernung
prothetischer Restaurationen -
Empfehlungen zur Instrumenten-
wahl“ von Dr. Sven Rinke,

Dental Magazin 2-2017.

o

b

Jack - 4ZRS

4ZR
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Anwendungshinweis:

Leistungsfahigkeit
der ZR-Schleifer:

Materialabtrag

= ZR-Schleifer Zeit
== Standard-Diamant

* Die optimale Drehzahl liegt bei * Speziell beim Trepanieren die

Qe 160.000 min! maximale Spraykihlung ver-
wenden (mind. 50 ml/min.).

* Da das (gegeniiber der her-
kdmmlichen Turbine) vergleich- * Nur mit geringer Anpresskraft
bar héhere Drehmoment fiir arbeiten (< 2N).
das effektive Bearbeiten von
Vollkeramik nitzlich ist, wird
der Einsatz im roten Winkel-
stiick empfohlen.




Set 4637
zum Anpassen und

(z.B.Zr0,)

Ideal auch fiir die
Politur von SUPRINITY®
der Fa. VITA

Set 4622
zur Politur von
Vollkeramiken
(z.B.Zr0,)

Polieren von Vollkeramiken

Tipp:

Die Polierer sind auch als
Rad-Form erhéltlich.
94012C.204.110 (Vorpolitur)
94012F.204.110 (Hochglanz)

— e

Vollkeramik | ZR-Schieifer

S s i s P

Tipp:

Fordern Sie die Produktinforma-
tion 410636 der ZR-Schleifer an.
Es stehen iiber 30 verschiedene
Instrumente bereit.
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CeraFusion evo

Die innovative Oberflachenveredelung
flr dentale Zirkonoxide

CeraFusion evo ist ein transpa-
rentes Lithiumsilikat und verleiht
jeder monolithischen Restaura-
tion aus Zirkonoxid ein perfektes
Oberflachenfinish.

Diinn aufgespriiht und anschlie-
Bend im Ofen bei 920°C
gebrannt, diffundiert das Material
in die Zirkonoxidoberflache.

Das Ergebnis ist ein optimaler
Haftverbund und eine homogene
hochglédnzende Oberflache,

CeraFusion evo kann auch zur
Oberflachenkonditionierung von
Marylandversorgungen verwendet
werden.

Dazu werden die Klebeflachen
diinn eingespriiht, anschlieBend
gebrannt und vor der Eingliede-
rung mit Aluminiumoxid
(50pm | <1 bar) angestrahlt.

In der verbleibenden mikrorauen
Zirkonoxidoberflache sind durch
die vorangegangene Diffusion

©®

CeraFusion evo

Transparentes Lithiumsilikat
Transporant ithirs siiemts

feinste Lithiumsilikat-Partikel
eingelagert, die einen mechani-
schen Haftverbund begiinstigen.

die keiner weiteren Politur oder
Glasur bedarf.

CEFUO1

Tipp:
Fordern Sie die CeraFusion-
Broschiire 413661 an.
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