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Implantat — ein saubere Sache! Update 2018
1. Osseointegration = “direkter Kontakt des Knochens mit dem Implantat”

2. Unterschiede: Implantat/natiirliche Zahne
e Kein Wurzelzement
* Kein Attachment
e Suprakrestale Fasern, parallel zum Implantat
*  “Verschluss”
* Gesunde Sulkustiefe: 1,3 - 3,8 mm (immer tiefer als natirlich Zahn)
e Geringe Durchblutung

3. Beurteilung
*  Weichgewebe
* Rontgen: Knocken Verlust, neben Zahne Status
* Bakterielle Plaque: Zementiberschiissen
* PA Status
e BOP (Blutung bei Sondierung)
* Finger Druck am Mukosa: Eiter, Lockerung
* Mundhygiene Zustand

4. Implantat Betreuung
e Entfernung von supra- und subgingivalen festen Belagen
e Entfernung von interdentalen und subgingivalen Weichbelage/Biofilm
¢ Keine Metall Instrumenten NUR Kunststoff!
¢ Airflow, nicht Abrasiv Polier Paste
* Mundhygiene Verbesserung und Produkte Unterstitzung und Anweisung
* PAD (Photo Aktive Desinfektion)
+ Lokal Anwendung Antimikrobielles: CHX, H*0O?

5. Neu Mundhygiene Produkte
* Edel White Elektrische Schall Zahnbirste: www.Sonic.edelwhite.swiss
* Brilladent (Diamond Zahnpaste): www.brilladent.de

6. MiRerfolg (Failing) beim Implantat
e Zunehmende Taschentiefe:
* Knochenabbau
* Klinische Mobilitat
e Endpunkt:
o Progression des Knochenabbaus
o Gesunder Verschluss ist nicht wieder herstellbar
* Indikationen fiir Entfernung:
o Knochenabbau > 50% der Implantatlange
o Knochenabbau im Bereich der transversalen Kammern
o Fortgeschrittener Knochendefekt
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