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ceramic.implant Cl ist ein einteiliges, zylindrokonisches Keramikimplantat

mit einem speziell auf den Werkstoff abgestimmten Design.

Die enossale Form ist auf die Erreichung hoher Primarstabilitat aus-
gerichtet, die Kopfform ermaoglicht die sichere prothetische Versorgung
auch mit CAD/CAM.

Abbildung 1: Das ceramic.implant Cl



Das ceramic.implant Cl

ceramic.implant Cl ist in den Durchmessern 4.0, 4.5 und 5.0mm erhaltlich.
Der konische Bereich im enossalen Tell ist unabhéangig von Implantat-
durchmesser und Implantatlange immer 7.0mm lang.

Durch die unterschiedlichen Langen im zylindrischen Bereich — 1.0 bis
7.0mm - entstehen die Implantatlangen 8, 10, 12 und 14 mm.
(Lange 14mm nicht fur Durchmesser 5.0 erhaltlich)

Eine einfache Ubersichtliche Bohrsequenz ermdglicht sehr effizientes
Arbeiten.

Bei der Insertion eines ceramic.implant kommt es durch die gewahlte
Gewindegeometrie zu einer partiellen Knochenverdichtung in der
Spongiosa, so dass relativ kurze Einheilzeiten — Unterkiefer 8 Wochen,
Oberkiefer 16 Wochen — moglich werden.



1.1

Die MaRe des ceramic.implant Cl

20

4.0, 4.5 oder 5.0 mm
im zylindrischen Teil

Abbildung 2: Die Maf3e des ceramic.implant Cl
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Die MalRe des ceramic.implant CI
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Abbildung 3: Ubersicht ceramic.implant Cl



1.2

Die Oberflache des ceramic.implant CI

Die speziell fir diese Keramik entwickelte Oberflache cer.face®14 sorgt
durch ihre Makro- und Mikrostrukturierung fur eine gute, sichere und
schnelle Osseointegration des ceramic.implant Cl, ohne spezielle Schutz-
malinahmen wahrend der Einheilphase anwenden zu mussen.

Abbildung 4: Die Oberflache cer.face® 14



1.3 Das insert.transfer Cl

Jedes ceramic.implant Cl wird mit einem auf dem Implantatkopf
montierten insert.transfer Cl ausgeliefert.

Die Funktionen des insert.transfer ClI:

« Sichere Fixierung des ceramic.implant in der Verpackung

« Sichere Entnahme des ceramic.implant aus der Verpackung

« Sichere Insertion durch gleichmaRige Kraftlbertragung

« Sichere Orientierung der Implantatkopfposition

« Sichere Transferhilfe bei der Abformung direkt nach der Implantation

Achtung:

Das insert.transfer Cl ist zur einmaligen Benutzung bestimmt. Falls die Abformung
spater vorgenommen wird, muss flr die Abformung statt des insert.transfer Cl ein
impression.transfer Cl oder eine set.cap verwendet werden.

Abbildung 5:
Das insert.transfer Cl



1.4 Die Verpackung des ceramic.implant CI

Das ceramic.implant System verfligt Gber eine anwendungsorientierte
sichere doppelt sterile Verpackung. Das berthrungslose Entnehmen des
ceramic.implant Cl wird durch die Verwendung des insertion.mount ermaoglicht.

Die jeweiligen Durchmesser der ceramic.implant Cl
haben eine zugewiesene Farbmarkierung auf dem
Aufdenetikett und dem insert.transfer Cl:

4.0mm

Abbildung 6: Verpackung des ceramic.implant Cl 5.0mm ___________________________________________________________________



1.5 Das surgical.tray

Das surgical.tray enthalt alle erforderlichen Instrumente und Bohrer zur
Insertion des ceramic.implant Cl.

Mit jewells einer Bohrsequenz pro Implantatdurchmesser ist es moglich,
das Implantatbett fUr alle verschiedenen Implantatlangen vorzubereiten.

| [ /
' hand.wrench torque.wrench

bur.extension

paralleling.pin

; ; ; ¢ 5.0

round.bur insertion.mount

pilot.drill
(2.0, 2.5, 3.0mm)

thread.cutter

profile.drill

Abbildung 7: surgical.tray Abbildung 8: Navigation des chirurgischen Tray



1.6

Die surgical.tools

Die von MEISINGER fir vitaelinical produzierten Instrumente bieten
optimale Rundlaufeigenschaften, schnittfreudige Verzahnung und hohe
Prazision. Diese Stahlinstrumente werden in einem Stick aus medizini-
schem, rostfreiem Stahl hergestellt und bieten daher zusatzlich optimale
Warmfestigkeit sowie deutlich erhéhte Lebensdauer.

Durch die Mattierung der Instrumente ist ein blendfreies Arbeiten und
eine sehr gute Erkennbarkeit der Tiefenmarkierungen garantiert.

|
|

Abbildung 9: Bohrtiefenmarkierung

% 8 mm
10 mm

@ 12 mm
14 mm




1.6

Die surgical.tools
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thread.cutter, profile.drill, pilot.drill

Achtung:

Die Schneidhaltigkeit der Bohrer ist stark von der Bohrtechnik und von der
Knochenqualitat abhéngig. pilot.drill und profile.drill sind in der Regel fir
10-20 Bohrungen verwendbar. Falls beim Bohren starker Druck ausgelibt
werden muss, sollte der Bohrer sofort ersetzt werden, um Kno-
chenuberhitzung und deren negative Folgen zu vermeiden.



Die Planung

Anamnese, Befund und Patientenaufklarung sind nach den anerkannten
Regeln der Implantologie durchzuflhren.

Planungsfolien fir die Nutzung im OPGin 1:1.0,1:1.2,1:1.3,1:1.4
stehen zur Verflgung.



2. Die Planung

FUr die Auswahl der richtigen Implantatdurchmesser und Implantatposition
ist die Einhaltung der empfohlenen Malf3e in Abbildung 11 von hoher
Wichtigkeit.
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3. Die Aufbereitung

Aufbereitung des Implantatbetts am Beispiel eines 4.5 mm ceramic.implant

round.bur ~1000UpM  Markierung der Insertionsstelle

pilot.drill 2.0mm ~1000UpM  Vorbohren fur das Implantatbett und
Fixieren der Achsneigung und Tiefe des Implantats

paralleling.pin 2.0mm Kontrolle

pilot.drill 2.5mm ~800UpM  Erweiterung

paralleling.pin 2.5mm Kontrolle

pilot.drill 3.0mm ~800UpM  Vorbereitung der Normbohrung

paralleling.pin 3.0mm Kontrolle

profile.drill 4.0mm ~500UpM  Gelb

profile.drill 4.5mm ~b00UpM  Rot

thread.cutter 4.5mm ~10UpM  Rot

ceramic.implant4.5mm ~10UpM

Achtung:

Bei der Praparation des Implantatbetts stets fir reichlich Klihlung sorgen. Verwenden Sie

nur scharfe Instrumente. Maximale empfohlene Umdrehungszahl nicht tiberschreiten.
Abbildung 13: Bei intermittierenden Bohrbewegungen nur leichten Druck ausliben, auf Einhaltung der

Bohrsequenz .
Achsenrichtung achten.



3. Die Aufbereitung

Bohrsequenzen und maximale Umdrehungszahlen
am Beispiel eines 10 mm langen ceramic.implant

UpM 800 800 500 10 10
lé Knochenniveau
[4] 25mm 3.0mm 3.6 mm 4.0mm
UpM 800 800 500 500 10 10
@45 mm I- I.
. . . 8
lé = . ] Knochenniveau
[o] 25 mm 3.0mm 3.6 mm
UpM 800 800 500 500 500 10 10
#5.0 mm I. I. I.
14 L] L] L f=)
lé e = o g Knochenniveau
[4] 2.0mm 25 mm 3.0mm 3.6 mm | !

Abbildung 14: Bohrsequenzen fir die unterschiedlichen Durchmesser °



3.1 Die Insertion

1. Offnen des ersten Blisters und sterile Entnahme des zweiten Blisters.

2. Offnen des zweiten Blisters und Ablage des Implantathalters mit
ceramic.implant Cl auf ein vorbereitetes steriles Tuch.

Abbildung 15:
) Entnehmen des
Ty Implantats

3. Einsetzen des Eindrehinstrumentes — insertion.mount — in den
hand.wrench (fir das manuelle Eindrehen) oder Einsetzen des
insertion.mount in das Winkelstlck (fir das mechanische Eindrehen).

4. Sterile Entnahme des ceramic.implant Cl durch Aufsetzen des
insertion.mount auf den Kopf des insert.transfer Cl.



3.1

Die Insertion

. Eindrehen des ceramic.implant Cl in das vorbereitete Implantatbett.

Beim mechanischen Eindrehen niedrige Drehzahl bis 10 Upm und
maximales Drehmoment von 35Ncm einstellen (minimal 25Ncm).

. Beim manuellen Eindrehen zunachst per Hand eindrehen. Bei zunehmen-

den Widerstand torque.wrench auf hand.wrench aufsetzen, mit leichtem
Fingerdruck auf den hand.wrench und mit dem torque.wrench langsam
eindrehen. Max. Drehmoment 35Ncm (minimal 25Ncm).

Achtung:
Bei der Endposition des ceramic.implant C| muss die
oberste Gewinderille im Knochen versenkt sein.

. Herstellung und Einsetzen einer temp.cap oder eines vorbereiteten

Provisoriums.

Achtung:
Provisorium okklusal und approximal aulSer Kontakt schleifen.
Einheilzeiten: UK — 8 Wochen, OK - 16 Wochen

8. Wundverschluss nach allgemeingultigen chirurgischen Richtlinien.

I

Abbildung 16:
Eindrehen des
Implantats



3.2 Die Veranderungen am Abutment

Falls notwendig kann am Abutment des ceramic.implant eine
geringfligige Reduktion der Hohe vorgenommen werden.

Wir empfehlen das folgende Vorgehen:

« Maximal darf okklusal Tmm der Gesamthohe reduziert werden
« AusschlieBlich unter WasserkUhlung schleifen
« Geringen Druck anwenden
« Neuwertige Feinkorndiamanten mit roter Farbcodierung
(fein 27-76 um) benutzen
« Als letzten Schleifkorper extra fein, gelb 10—36 um oder
ultra fein, weild 4—14 ym anwenden
« Direkte Abformung mit set.cap oder individuelle Abformung
erforderlich, um diese Reduktion auch im Modell abzubilden



3.3 Die Abformung

3.3.1 Die Abformung bei unbeschliffenem Implantatkopf
insert.transfer Cl und impression.transfer Cl

Da das insert.transfer Cl nur direkt nach der Implantation verwendet
werden darf, (keine Aufbereitung maoglich), muss im Falle einer spateren
Abformung statt dem insert.transfer Cl das impression.transfer Cl
verwendet werden.

Das insert.transfer Cl bzw. impression.transfer Cl auf den Implantatkopf
setzen. Dabei auf marginalen Randabschluss achten und Abformung dar-
Uber nehmen. Voraussetzung ist, dass am Implantatkopf keinerlei Schleif-
korrekturen vorgenommen wurden.

Abbildung 17:
insert.transfer Cl bei sofortiger Abformung (2. v.1.)
impression.transfer Cl bei spaterer Abformung



3.3 Die Abformung

3.3.2 Die Abformung bei beschliffenem Implantatkopf

set.cap

Falls am Implantatkopf geringe Schleifkorrekturen vorgenommen wurden,
set.cap auf den Implantatkopf aufsetzen, auf sicheren Sitz achten

(Einrasten) und Abformmasse einfullen.

Abbildung 18: set.cap bei
beschliffenem Implantatkopf



Die Prothetik

FUr die prothetische Versorgung empfehlen wir Kronen aus
VITA ENAMIC® und Brlcken aus VITAYZ T oder VITAYZ HT als
GerUstmaterial verblendet mit VITAVM®9.

FUr die Befestigung der definitiven Versorgungen empfehlen wir
VITA ADIVA, fir weitere Informationen siehe "ABC der
Befestigung" (VC0390D).

Bei eventuell notwendigem Entfernen von Kronen und Briicken aus
Zirkonoxidmaterial ist ausschlieRlich das Auftrennen der GerUste zulassig.
Jede hebelnde Krafteinwirkung oder der Versuch, die Krone durch Schlage
zu entfernen, kann zur Fraktur des Implantates fuhren.



Die Artikeltibersicht

ceramic.implant CI prosthetic.parts

ceramic.implant CI 4.0x08 VCl4008 impression.transfer Cl 4.0mm  VIPTCI40

ceramic.implant Cl 4.0x10 VCI4010 impression.transfer Cl 4.5mm  VIPTCI45

ceramic.implant Cl 4.0x12 VCl4012 impression.transfer CI 5.0mm  VIPTCI50

ceramic.implant Cl 4.0x14 VCl4014
set.cap 4.0mm VSC40

ceramic.implant Cl 4.5x08 VCl4508 set.cap 4.5mm VSC45

ceramic.implant Cl 4.5x10 VCl4510 set.cap 5.0mm VSCHh0

ceramic.implant Cl 4.5x12 VCl4512

ceramic.implant Cl 4.5x14 VCl4514 lab.replica Cl 4.0mm VLRCI40
lab.replica Cl 4.5mm VLRCI45

ceramic.implant CI 5.0x08 VCI5008 lab.replica Cl 5.0mm VLRCI50

ceramic.implant Cl 5.0x10 VCI5010

ceramic.implant Cl 5.0x12 VCI5012 lab.shoulder 4.0mm VLSHCII40
lab.shoulder 4.5mm VLSHCII45
lab.shoulder 5.0mm VLSHCII50
temp.cap 4.0mm VTC40
temp.cap 4.5mm VTC45

temp.cap 5.0mm VTC50



Die Artikelubersicht

surgical.tools surgical.tools basics
profile.drill 4.0mm VPRD40 surgical.tray befllt VSTO1
profile.drill 4.5mm VPRD45 surgical.tray unbefullt VSTO01B
profile.drill 5.0mm VPRD50
bur.extension VBEO1
thread.cutter 4.0mm VTHC40 hand.wrench VHWO02
thread.cutter 4.5mm VTHCA45 torque.wrench 35Ncm VTW35
thread.cutter 5.0mm VTHC50
round.bur VRBO1
insertion.mount 4.0mm VREMA40
insertion.mount 4.5mm VREM45 pilot.drill 2.0mm VPD20
insertion.mount 5.0mm VREMB0 pilot.drill 2.5mm VPD25
pilot.drill 3.0mm VPD30
paralleling.pin 2.0mm VPP20
paralleling.pin 2.5mm VPP25

paralleling.pin 3.0mm VPP30
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