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Nasz zespot posiada wieloletnie doswiadczenie w branzy implantologicznej, a naszych Klientéw traktujemy jako
partneréw, z ktérymi budujemy wspdlny sukces. Oferujemy wytgcznie produkty, w ktére wierzymy i kochamy to, co
robimy. Sprawdzone koncepcie, serwis oraz wsparcie, a takze jakos¢ produktéw sg podstawg sukcesu, ale z drugiej
strony jest cos rownie waznego: ludzie lubig pracowac z ludzmi i bez watpienia posiadamy silny zespot z charakterem,
duchem, wartosciami, pasjg oraz pozytywnym nastawieniem.

Marta Ganska Magda Fularczyk Natalia Kurowska

Business Support Manager Business Support Manager Business Support Manager
marta.ganska@schmidt-dental.pl magda.fularczyk@schmidt-dental.pl natalia.kurowska@schmidt-dental.pl
Tel. +48 58 341 45 79 Tel. +48 58 341 4579 Tel. +48 58 341 45 79

DRODZY CZYTELNICY

Z przyjemnoscia chciatbym przedstawi¢ Panstwu pierwszy numer magazynu INSIGHT. Nie przypadkowo nada-
lismy mu taki tytut, wszyscy bowiem jako lekarze chcemy coraz doktadniej zgtebia¢ tajniki organizmu cztowieka,
zrozumie¢ mechanizmy jego funkcjonowania i regeneraciji. Informacje jakie otrzymujemy z réznych zrédet pomagajg
nam rozwijac sie i przechodzi¢ na kolejne, wyzsze poziomy. INSIGHT ma by¢ wtasnie jednym z takich inspiruja-

cych zrédet. Zawsze znajdziecie tu Panstwo nowe rozwigzania i podpowiedzi metod leczenia pacjentow, przeglad

Beata Marek Tomasz Lewandowski Marcin Cieplechowicz produktow wspotczesnej implantologii, artykutow naukowych oraz kurséw. Wszystko po to, abysmy wspolnie
Territory Manager Territory Manager Territory Manager podnosili nasze umiejetnosci w codziennej pracy technikdw dentystycznych i lekarzy.
beata.marek@schmidt-dental.pl tomasz.lewandowski@schmidt-dental.pl marcin.cieplechowicz@schmidt-dental.pl

Tel. +48 512 243 009 Tel. +48 570 300 686 Tel. +48 881 957 168 Zawartos¢ niniejszego INSIGHT z pewnoscig da wiele powoddéw do zadowolenia. Nowy implant BLT - stozkowy

Straumann Bone Level to wyjgtkowe potaczenie klinicznie sprawdzonej protetyki implantéw Bone Level oraz

korzysci ptynacych z ksztattu dla poprawy stabilizacji pierwotnej. Membrana i-Gen jest kompatybilna z wieloma
systemami implantow i pozwala na nowo spojrze¢ na wiele skomplikowanych klinicznie przypadkéw regeneracii
wyrostka. Warto tez juz dzis zaplanowa¢ wyjazd z nami do Moskwy w 2016 roku na Miedzynarodowy Kongres
MegaGen. Na co dzien natomiast nasi konsultanci medyczni beda dzieli¢ sie z Panstwem swoim doswiadczeniem,
a na spotkaniach ITI Study Club bedzie mozna wymieni¢ swoje uwagi w gronie przyjaciot.

Mam nadzieje, ze numer INSIGHT, ktory wiasnie trzymacie Panstwo w rekach bedzie przyjemna i inspirujaca lektura.

Pozdrawiam

Oliver Schmidt Marek Karcz

General Manager Territory Manager M@ ‘&:eoé ol
oliver.schmidt@schmidt-dental.pl marek.karcz@schmidt-dental.pl /

Tel. +48 720 841 888 Tel. +48 731 477 669 Wojciech Ryncarz
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Straumann® Bone Level Tapered Implant

Cztery gtowne zalety nowego
implantu Straumann® Bone Level Stozkowy

ZNAKOMITA STABILIZACJA PIERWOTNA s

£
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SZYBKA OSTEOINTEGRACIJA N OWY Sta n d a rd Stoz kOWy. | ; I

NATYCHMIASTOWA FUNKCJA
WIELE MOZLIWOSCI ZASTOSOWANIA

Materiat

Roxolid® jest przetomowym, specjalnie stworzonym
materiatem do stosowania w implantologii. Stop ty-
tanu z cyrkonem jest bardziej wytrzymaty niz czysty
tytan2 i ma doskonate wtasciwosci do osteointegra-
¢ji3=5. To pofaczenie cech jest unikalne i na rynku nie

Wytrzymato$c na rozcigganie [MPa]

ma obecnie innego materiatu, ktéry jednoczesnie ma
. . . ASTM TiGr4?! Straumann® Straumann®
tak wysokg wytrzymatos¢ mechaniczng i osteokon- TiGra Roxolid®?
dukcyjnos¢ prasowany na zimno?
Roxolid® wykazuje 20% wiekszg wytrzymatosc na rozcigganie niz prasowany na
Dzieki wybitnym biologicznym i mechanicznym zimno tytan Straumann® i 80% wieksza wytrzymato$é niz standardowy tytan klasy 4.
wtasciwosciom, implanty na bazie Roxolid® oferuja

wiecej opcji w procesie leczenia niz konwencjonalne

implanty tytanowe.

Transfer d '-..‘
... dla tatwej obstugi bez koniecznosci ' Fi Nf

Klikaj lokada ...
lkajaca blokada uzywania kluczy kontrujgcych

Implanty stozkowe Bone Level s3 dostarczane z trans-

ferem Loxim™, ktéry jest potaczony z implantem kli- o o )
Kolor niebieski ... ... dla dobrej widocznosci
kajaca blokada.

Waska srednica ... ... dla tatwego dostepu [ER =i

Roxolid® SLActive®

... dla wtasciwego

pozycjonowania implantu ‘\Vii ‘

...dla unikniecia
nadkompresji kosci

Znaczniki wysokosci ...

Okreslony punkt ztamania ...
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STRAUMANN® CARES®
SCENTRALIZOWANE
FREZOWANIE
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Straumann® CARES® X-stream™
JEDNOETAPOWE ROZWIAZANIE PROTETYCZNE:
JEDEN SCAN — JEDEN PROJEKT — JEDNA DOSTAWA

To innowacyjny przyktad cyfryzacji i efektywnego usprawnienia obiegu
procedur klinicznych. Straumann® CARES® X-Stream™ zapewnia wiele roz-
wigzan protetycznych opartych na implantach STRAUMANN do wykorzy-
stania w elastyczny sposéb . Wystarczy tylko jeden skan i jeden projekt,
aby wszystkie wymagane komponenty protetyczne zostaty wytworzone i
dostarczone przez Straumann'a co zapewnia doskonate ich dopasowanie.
Taka optymalizacja etapéw produkcji znacznie skraca jej czas realizacji i
koszty z nig zwigzane.

Co nowego?

Zakres wskazan do uzycia Straumann® CARES® X-Stream zostat obecnie
rozszerzony do wielopunktowych rekonstrukgji. Od teraz, odbudowy opar-
te na belkach oraz mosty mogg réwniez korzystac¢ z wyzej wymienionych
korzysci.

3M™ ESPE™ Lava™ Plus Zirconia
WYJATKOWA ESTETYKA W PRAWDZIWYCH KOLORACH
PLUS PRZEZIERNOSC

Dodajgc 3M™ ESPE™ Lava™ Plus Zyrkon, poszerzylismy baze materiatowg
Straumann® CARES® o wiodgce marki dysponujgce wysokiej przepuszczal-
nosci zyrkonem.

Zyrkon Lava™ Plus jest jedynym tlenkiem zyrkonu, pasujagcym do 16 tono-
wego kolornika Vita® Classical A1-D4, w tym do dwoch odcieni wybielanych
zebbw. Zostat sprytnie zaprojektowany z myslg o doskonatej przeziernosci
i zapewnia znacznie wyzsze odzwierciedlenie koloréw w poréwnaniu do
innych materiatéw na bazie tlenku cyrkonu - bez uszczerbku dla wytrzy-
matosci. Dlatego Zyrkon Lava™ Plus moze by¢ stosowany wszedzie i do
wszystkich wskazan - od petnokonturowych do tradycyjnych warstwo-
wych uzupetnien. Wraz z Straumann® CARES®, mozna smiato polegac na
jakosci i precyzji dostarczanych elementéw protetycznych.

Straumann® CARES® Variobase
WSZELKA ELASTYCZNOSC | WSZECHSTRONNOSC JAKIEJ
POTRZEBUJESZ

Straumann® Variobase wnosi wydajnos¢ do laboratorium poprzez zapewnie-
nie elastycznosci i wszechstronnosci, czyli wszystkiego co jest potrzebne do
doskonatej pracy protetycznej. Moze by¢ stosowany z czapeczka lub korong,
a dobdr materiatu i techniki produkgji pozwala na wykonanie prac tradycyjna
technika odlewania, jak tez frezowania. Zindywidualizowane rozmiarowo
elementy sg w prosty sposéb sklejane z tacznikiem przed dostarczeniem
pracy do dentysty.

Co nowego?

1. STRAUMANN® VARIOBASE DO MOSTOW/BELEK

Ciesz sie doskonatym wykonaniem produktu Straumann®, teraz takze dla
Twoich wielopunktowych uzupetnieri opartych o implanty Straumann
wprowadzone zaréwno réwnolegle, jak i pochylone *.

1. Nie zacierajacy sig stozkowy ksztatt tgcznika do uzycia w korzystnych
cenowo i wszechstronnych opcjach mostéw i prac wspartych belka.

2. Spiralne nacigcia dla zapewnienia silnej retencji uzupetnienia protetycz-
nego.

3. Wyrazna krawedz dla dtugoczasowe;j stabilizacji i pasywnego dopaso-
wania, specjalnie wymaganego przy konstrukcjach mostéw i Overden-
ture opartych na implantach.

2. STRAUMANNZ® VARIOBASE O ZWIEKSZONEJ

WYSOKOSCI RDZENIA

Dla wigkszej elastycznosci pracy przy wykonywaniu dtuzszych koron, oferu-
jemy teraz tacznik Straumann® Variobase® posiadajacy wyzszg czes¢ nosng
o dtugosci 5,5 mm dla wszystkich platform (NNC, RN, WN, NC, RC). Mozna
te wysokosc skrocic*™* do 3,5 mm, aby optymalnie dopasowac ja do indywi-
dualnych warunkéw pacjenta.

3. STRAUMANN® VARIOBASE® DLA

UZYTKOWNIKOW CEREC®

Wykorzystaj wszystkie zalety oferowane przez Straumann® Variobase®
réwniez dla rekonstrukcji opartych na implantach, a wytwarzanych przy
fotelu dentystycznym. Variobase® dla Cerec® jest kompatybilny do prefab-
rykowanych otworéw w blokach materiatéw dostepnych dla CAD/CAM. To
zapewnia nie tylko oryginalne potaczenie z implantem Straumann® , ale
takze optymalny ksztatt tacznika szczegoélnie przy implantach Bone Level.

UWAGA: Do skanowania CEREC nalezy uzy¢ scanbody dla TiBase.

*Variobase® mogq byc wykorzystywane w celu skompensowania do 30° odchylenia pomiedzy dwoma implan-
tami; Czapeczki Variobase® w potqczeniu z przykrecanymi tgcznikami Straumann® mogqg wyrownac wieksze
roznice.

**Dla zachowania procedur CAD/CAM wysokosc rdzenia nie moze by¢ zmniejszana.

CEREC® jest zastrzezonym znakiem towarowym firmy Sirona Dental Systems GmbH, Niemcy. 3M™ ESPE™ Lava™
Plus Zirconia jest zastrzezonym znakiem towarowym firmy 3M.

PRACE LABORATORYINE

PRACE GABINETOWE

INSIGHT - Schmidtdental.
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Przykrecane mosty i belki
KOMPLEKSOWA OFERTA CAD/CAM

W systemie Straumann® CARES® portfolio prac przykrecanych opartych na
mostach i belkach ciagle sie rozwija i oferuje szeroki wybér protetyki CAD/
CAM mocowanej na state, jak tez zdejmowanych uzupetnien.

Co nowego?

Nowo wprowadzone potaczenie Srubowe pozwala na wigkszg ilos¢ opgji
leczenia z wykorzystaniem odbudowy CAD/CAM. Dzieki nowej belce Strau-
mann® CARES® zmniejszono koszty statych rozwigzan protetycznych. Te-
raz, razem z Createch Medical, Straumann® oferuje kompleksowg oferte
dokrecanych prac opartych na implantach, w tym profesjonalne skanowa-
nie i projektowanie.

Createch Medical specjalizuje sie¢ w badaniach, rozwoju i produkcji wysokiej
jakosci innowacyjnych protez opartych na implantach. Createch Medical
wykonuje pomiary, projektuje i frezuje bazowe konstrukcje dla protez na
implantach oraz tgcznikach Straumann. Procesy te s3 kontrolowane i wy-
konane w catosci przez Createch Medical, gwarantujac tym samym spet-
nienie najwyzszych wymagan jakosciowych.

Skaner Straumann® CARES®
NOWA GENERACJA

Premiera naszych nowych skaneréw Straumann® CARES® jest kolejnym
kamieniem milowym naszego portfolio produktéw CAD/CAM. Nowej ge-
neracji skaner tgczy w sobie stworzone i sprawdzone procesy skanowania
z najnowszymi technologiami komputerowymi w eleganckim, funkcjonal-
nym wzornictwie. Partnerzy Straumann z Dental Wings opracowali, wy-
produkowali i wsparli oprogramowaniem niezawodny sprzet o wysokiej
jakosci.

Wiecej niz frezowanie w pracowni.
Wozrost wartosci Twojego laboratorium.

Nowe wykroje tacznikéw tytanowych Straumann® (cena 310 zt) z prefabrykowang geometrig potaczenia z implan-
tem umozliwiajg wykonanie na miejscu w pracowni jednoczesciowych indywidualnych tacznikéw tytanowych.
Umozliwiamy utrzymanie petnowartosciowego taficucha produkcji w obrebie Twojego laboratorium, dzigki czemu
mozesz w sposéb znaczacy skrocic¢ czas wykonania pracy (w poréwnaniu do zlecania wykonania tgcznikéw firmom
zewnetrznym). Dzieki wstepnie frezowanym wykrojom tacznikéw tytanowych Straumann® mozesz takze korzystac
z oryginalnego prefabrykowanego potaczenia tacznika z implantem. taczniki te sg kompatybilne z szerokg gamg
frezarek i mogg by¢ zamawiane w firmie Schmidtdental.

PROSTA EFEKTYWNOSC

« Zwieksz zakres wskazan dla Twojego sprzetu do frezowania
- Zwieksz stope zwrotu inwestycji
« Korzystaj na szybszej i kontrolowanej obstudze

UZASADNIONE ZAUFANIE DO ORYGINALNEGO
POLACZENIA tACZNIKA Z IMPLANTEM

« Perfekcyjne dopasowanie elementow
« Wspaniaty serwis i wsparcie

- Gwarancja Straumann*

*Obowigzujqce warunki gwarangji Straumann (wtqczajgc gwarangje terytorialng)
mozna znalez¢ w broszurze Gwarancja Straumann (152.360/en)

Warunki wstepne frezowania
Wstepnie frezowane wykroje tacznikéw Straumann® sg kompatybilne z uchwytami
wykrojow tacznikéw Medentika, ktére sg dostepne dla wzrastajacej liczby frezarek.

« Dental Concept DC5® « Wissner Gamma 202°

+ Imes-icore® « Roders RXD®

+ Datron D5® + MB Maschinen Cobra Mill®
- VHF

Prosimy o kontakt z producentem frezarki w celu uzyskania dodatkowych informacji
na temat kompatybilnosci i integracji.

Projektowanie

+ Pobierz ze strony Straumann zestaw wstepnie frezowanych wykrojéw tgcznikdw.
Straumann® dla Dental Wings, 3shape i Exocad.

« Zaprojektuj swoj jednoczesciowy tacznik tytanowy zgodnie z Twoimi wymaganiami.

INSIGHT - Schmidtdental.



Straumann® Dental Implant System

Niezalezne badania wykazuja,

ze marka ma znaczenie!

Naukowcy z Uniwersytetu w Goéteborgu w Szwecji opublikowali badania
analityczne skutecznosci krétko- i dtugoterminowej implantéw stomatolo-
gicznych w duzej grupie losowo wybranych pacjentéw. Podstawowym wnio-
skiem jest to, ze na sukces w implantologii ma wptyw marka, a Straumann®
zdecydowanie wyprzedza innych.

Korzystajac z Krajowego Rejestru Danych Szwedzkiej Agencji Ubezpieczen Spo-
tecznych, analitycy uzyskali unikalny dostep do zapiséw 2.765 pacjentéw leczonych
w 2003 roku z uzyciem w sumie 11.31T implantow. Wyjgtkowe jest to, ze wigkszosé
badan dotyczacych wynikow leczenia w implantologii ocenia przezywalnos¢ wszcze-
pow gtdéwnie w matych, wybranych grupach pacjentéw leczonych w klinikach uni-
wersyteckich lub przez specjalistéw. Informacje na temat leczenia pacjentéw, proce-
dur i wynikow jakie uzyskano z ksigg Rejestru zostaty zebrane od ponad 800 lekarzy.
Ponadto, w badaniach uwzgledniono ocene kliniczng 596 pacjentéw, w ktérych
leczenie zostato zakonczone dziewiec lat temu.

llos¢ implantow

Projekt badan
Okres badania llos¢ pacjentow
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Badane marki

Inne

Astra Straumann

Nobel Biocare

Inne

Astra Straumann

Nobel Biocare

KLUCZOWA OBSERWACIJA:
MARKA IMPLANTU MA WPtYW NA JEGO UTRATE

Zostato uwzglednionych 10 réznych marek implantéw, wsréd ktérych znalazty
sie te najbardziej popularne Astra Implant System, Nobel Biocare i Straumann.
Oprocz zestawienia odsetek wczesnych i poéznych utracen implantéw, w bada-
niu przedstawiono wzgledne prawdopodobienstwo utraty implantu pokazane
jako "wspétczynnik szansy". W poréwnaniu do implantéw Straumann, iloraz
wczesnego uszkodzenia implantu byt okoto dwukrotnie wyzszy (statystycznie)
dla Nobel Biocare, jak tez dla implantdéw Astra, a ponad pie¢ razy wyzszy przy
rozpatrywaniu péznych niepowodzen. Wskazniki te w poréwnaniu zbiorowym
innych producentéw implantéw byty prawie osiem razy wyzsze w kroétkotermi-
nowych niepowodzeniach, a prawie sze$¢dziesigt razy wyzsze w analizie dfu-
goterminowe;.

Rezultaty

Ryzyko utraty implantu w poréwnaniu do

Implantéw Dentystycznych Straumann wyrazone jako Ogdlnie

niloraz szans“ (OR)

Woczesne utraty implantu

Straumann

Szczegbty badan zostaty opubli-
kowane w Suplemencie Badan
Klinicznych do Journal of Dental
Research w atrykule "Skutecz-
nosc Terapii Implantami Analizo-
wana na Szwedzkiej Ludnosci:
Wczesna i Pdzna Utrata Implan-
téw" J. Derks, J. Hdkansson JL
Wennstrom, C . Tomasi, M. Lars-
son, T. Berglundh. Link do petne-
go tekstu: www.bit.ly/Strauman-
n-JDR-Derks-Effectiveness

Lista odniesien naukowych: www.straumann.com/
stargetref

Astra Implant System jest zastrzezonym znakiem
towarowym firmy Dentsply IH AB

Nobel Biocare jest zastrzezonym znakiem towaro-
wym firmy Nobel Biocare AB, SE

nne Markd 154 implanty
X779 Nobel Biocare utracone (1.4 %);
s x1.94
i dotyczy to

P6zne utraty implantu

Inne Marki

x58.15

statystycznie
znaczace

x2.10

statystycznie
znaczace

Straumann

Nobel Biocare

x6.13

statystycznie
X 5 2 3 nieistotne
.

statystycznie
nieistotne

121 pacjentéw (4.4%).

46 implantow
utraconych (2,0%);

dotyczy to
25 pacjentéw (4.2%).

INSIGHT - Schmidtdental.
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Straumann advanced surgical course
Two days in Berlin with live surgeries

DR. MARIO KIRSTE

1989 Dental Studies Humboldt University Berlin
1990 First Straumann course in Luzern, Bern
1990 Own private clinic in Frankfurt/Oder
2003 Membership DGl

2004 Curriculum Implantology DGl

2004 Msc. Implantology University Vienna
2005 ITI Membership

2008 Member Bonemanagment Kollegium
2011 Studies for PEG membranes Straumann
2012 Clinical Guide book for Anesto products
2013 Key Opinion Leader botiss biomaterials

{{ EXCLUSIVE COURSE FOR

STRAUMANN POLAND ))

& straumann

simply doing more
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THE AIM OF THIS COURSE IS

to provide the participians knowledge in functional and aestheticimplant placement.
The Management of complex cases is in the focus as well as to learn from failures.Tips
and tricks for the daily work will be presented by Dr. Mario Kirste.

FIRST DAY PROGRAM

Dr.Kirste will explain the usage of the Straumann BLT Implant System, the differences
to the other Straumann Implant concepts, different shapes, surfaces and prosthetic
connections. Additionally he will discuss with you about different bonesubstituts and
you will learn effective techniques for the soft tissue management. See the impor-
tance of different suture materials and suture techniques. After the theoretical part
he will show in two or more implant live procedures, different treatment concepts for
sinus floor elevations, the indirect Summers lift, the balloon lift technique described
from Prof. Benner, Dr. Heuckmann, Dr. Bauer and certainly the classical treatments
from Prof. Hilt Tatum, the direct sinus floor elevation. Last but not least he will explain
a Hydrolift case, for soft elevation of the Schneiderian membrane.

After the first day we invite you to join for a dinner in a cozy restaurant nearby.

SECOND DAY PROGRAM

The second day will start with two life surgeries. The first intervention is a sinus floor
elevation with implant and bonering placement. The next live surgery is an aesthetic
reconstruction in the front teeth region with human bone wall. In the theoretical ses-
sion you will see clinical cases with different special techniques how to solve complex
cases. Dr. Kirste will also share his experience with Bonespreading and Transposition
plastics. At the end we discuss about materials, treatment concepts, techniques and
more. Delegates should also bring their own, X-rays, DVT’s or CT Scans and cases to
this discussion.

KEY INFORMATION AND REGISTRATION

VENUE: Ariana Dental-Design GmbH
Wilmersdorfer Str. 54, 10627 Berlin
Tel.: 0049 30 69 8193 03
www.arianadental.de

DATE: 23th - 24t of October 2015

TIME: 9:00 - 17:00

LANGUAGE: English

FEE: 20 Straumann implants or 6200,00 zt
Limited number of participants / 20

REGISTRATION:  Schmidtdental. — Marta Ganska

Schmidtdental Medical Consultants

W celu uzyskania wigkszej ilosci informacji

zapraszamy na strone www.schmidt-dental.pl

Dr Michat Karolewski
Wroctaw Dagbrowska Warszawa Biatystok Krakéw

Dr n. med. Monika Dr Bartosz Bagiriski Dr Przemystaw Jawor

Dr Dorota Schmidt
Warszawa Bitgoraj Ksaweréw Gdansk

Dr Wojciech Ryncarz Dr n. med. Janusz Goch

Dr Artur Frydrychewicz DrJanusz Skrzypczynski Dr Bernard Zadrozny

Warszawa Warszawa Warszawa

Dr n. med. Marzena

Dr n. med. Robert tyszczarz
Krakow Wyganowska-Swigtkowska
Poznan

INSIGHT — Schmidtdental.

Dr Krzysztof Chmielewski
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Straumann® Emdogain®

Emdogain® w terapii regeneracji przyzebia

DR. ADRIAN KASAJ

2001 Doctorate at the Department of
Operative Dentistry and Periodontology
at the University of Mainz

2006 Specialist in Periodontology of the
Society of Periodontology (DGP/EFP)

2007 Specialist in Periodontology of the

European Dental Association (EDA)

2009 Docent at the Department of Ope-
rative Dentistry and Periodontology at
the University of Mainz

2010 Second chairman of the “Neue Ar-
beitsgruppe Parodontologie e.V” (NagP)

2011 Key Opinion Leader botiss

Author of more than 80 scientific publi-
cations within the field of periodontology

EMDOGAIN FAKTY

Ponad 2 miliony leczonych pacjentéw
Pozytywne rezultaty udokumento-
wane na przestrzeni 10 lat w 2 wska-
zaniach

Ponad 800 publikacji naukowych
Ponad 400 publikacji klinicznych

14 Schmidtdental. - INSIGHT

WSTEP

Ostatecznym celem leczenia choréb przyzebia jest przewidywalna regeneracja tkanek
utraconych w wyniku choroby. Do tej pory wprowadzono wiele koncepcji leczenia, w
tym niechirurgiczne leczenie, sterowang regeneracje tkanek (GTR), przeszczepy kostne
czy uzycie czynnikéw wzrostu. Jednak tylko GTR oraz kos¢ autogenna, i to z ograniczo-
ng przewidywalnoscia prowadzi do prawdziwej regeneracji przyzebia, czyli powstania
nowego cementu korzeniowego, nowych i funkcjonalnych wtokien ozgbnej i nowo ufor-
mowanej kosci wyrostka zebodotowego. Konwencjonalne niechirurgiczne i chirurgiczne
metody leczenia na ogét prowadzg do formowania dtugiego przyczepu nabtonkowego,
a tym samym reprezentujg naprawczy typ leczenia. Niemniej jednak, GTR pozostaje
wymagajaca technika o sprawdzonym ryzyku ekspozycji membrany a pobranie kosci
autogennej wigze sig z koniecznoscia drugiego zabiegu chirurgicznego oraz ma ogra-
niczenia w jej dostepnosci. W zwigzku z tym, pochodne matrycy szkliwa, znane pod
handlowa nazwg Emdogain® (Instytut Straumann AG, Bazylea, Szwajcaria), oferujg nam
wyjatkowe podejécie i tatwy w obstudze protokét co przyczynia sie do promowania
regeneracji utraconych struktur przyzebia, co zostato potwierdzone analizg ludzkich
preparatéw histologicznych. (Hammarstrém et al., 1997, Heijl et al., 1997, Sculean et al,,
2003, Sculean et al., 2005, Sculean et al., 2008, Sculean et al., 2017).

Emdogain® jest mieszaning biatek pochodzacych z niewyrznietych jeszcze zebéw szescio
miesiecznych swin. Uwaza sig, ze amelogeniny, gtéwny sktadnik Emdogain®, s zaanga-
zowane w cementogenezeg. Podstawowe badania wskazujg, ze biatka te sg niezbednymi
molekutami sygnatowymi dla réznicowania cementoblastow i dlatego zaangazowane s3
w tworzenie bezkomérkowego cementu rozwijajacego sie korzenia zgba (Hammarstrom,
1997, Spahr i wsp., 1999, Lyngstadaas et al., 2009). Ponadto wykazano, ze amelogeniny
s3 w stanie stymulowac rézne typy komoérek biorgcych udziat w tworzeniu wszystkich
struktur przyzebia czyli tkanki tacznej i kosci (Gestrelius et al., 1997, Bosshardt et al.,
2008, Rathe et al., 2009, Grandin et al., 2012). Po natozeniu na wstepnie przygotowana
powierzchnie korzenia, biatka z Emdogain® w ciggu kilku sekund wytracaja sie na po-
wierzchni zebiny, tworzac nierozpuszczalng matryce zdolng do aktywacji mezenchymal-
nych komérek macierzystych, znajdujacych sie¢ w nienaruszonych resztkach wigzadet
przyzebia. Po fazach aktywacji, réznicowania i proliferacji réznych typéw komorek, w
tym cementoblastéw, inicjowane sg fibroblasty i komérki tworzgce kos¢ . Nastepnie
powstajg wtdkna wigzadet przyzebia, ktdre przyczepiaja si¢ do wstepnie uformowanej
warstwy cementu i w procesach organizacji skrzepu indukowane jest tworzenie nowej
kosci wyrostka zebodotowgo. Dzigki tym procesom regenerowane s3 utracone twarde
i migkkie tkanki przyzebia.

WSKAZANIA KLINICZNE

W codziennej praktyce klinicznej Emdogain® jest najczesciej stosowany do leczenia
pionowych ubytkéw kostnych, recesji dzigstowych i ubytkéw w obrebie furkacji w zu-
chwie. W ubytkach kosci przyzebia i w ubytkach w obrebie furkacji Il stopnia, wykazano
w kontrolowanych badaniach klinicznych znaczace podniesienie sig¢ poziomu przyczepu
(CAL) i redukcje gtebokosci kieszonki (PPD) przy pomiarach sondg, w nastepstwie terapii

regeneracyjnej z uzyciem Emdogain® w poréwnaniu z konwencjonalnymi zabiegami
ptatowymi (Lekovic et al., 2000, Esposito i wsp., 2003, Heden et al., 2006, Guida et al.
2007 Trombelli et al., 2008). Podobnie Emdogain® moze poprawic kliniczne efekty le-

Straumann®
czenia recesji dzigsta ( klasa I i Il Miller'a ) majacego na celu pokrycie korzeni i przyrost E m d O a I n®
strefy skeratynizowanej dzigsta (McGuire i wsp., 2003 Cze$¢ i Il, Nemcovsky et al., 2004, g

Castellanos et al., 2006, Cairo et al., 2008, McGuire et al., 2012, Cairo et al., 2014).

PRZYPADKI KLINICZNE
Ponizej prezentujemy przyktady klinicznego zastosowania preparatu Emdogain®
w leczeniu defektéw kostnych oraz uzyskane efekty po terapii regeneracyjne;.

PRZYPADEK 1

Pacjent to 62 letni mezczyzna, ktéry pojawit sie z krwawigcg podczas sondowania kieszonkg o gtebokosci 7 mm dystalnie przy prawym
gornym siekaczu przysrodkowym. (Zdj. 7). Wewnatrzustne zdjecie celowane okotowierzchotkowo wykazato pionowy ubytek kosci
na dystalnej powierzchni korzenia siekacza centralnego. Pacjent byt niepalacy i bez ogdlnych czynnikéw ryzyka. Defekt byt leczony
procedurg regeneracji z wykorzystaniem Emdogain® i xenogennego materiatu do regeneracji kosci. Ubytek srédkostny chirurgicznie
oceniono w minimalnie inwazyjnej technice operacyjnej (MIST) (Cortellini & Tonetti 2007). W znieczuleniu miejscowym nasiekowym,
zostat podniesiony minimalnej wielkosci ptat od strony przedsionkowej ( Zdj. 2). Ciecie zostato poprowadzone w obrebie brodawki
miedzyzebowej defektu, ktéra nastepnie zostata odwarstwiona na strone podniebienng zgodnie z uproszczong technika zachowa-
nia ksztattu brodawki (SPPF). Na stronie podniebiennej ptat zostat rozszerzony w kierunku przylegajacej mezjalnie brodawki. (2dj.3)
Uzyskano peten dostep do dwusciennego ubytku. Po usunieciu ziarniny i oczyszczeniu za pomoca kiret i instrumentéw maszyno-
wych, powierzchnie korzenia potraktowano 24% zelem EDTA (PrefGel®, Instytut Straumann AG, Basel, Szwajcaria) przez 2 minuty.
Defekt zostat doktadnie przeptukany sterylng sol3 fizjologiczng i wtedy natozono na powierzchnie korzenia Emdogain®. Dodatkowo
Emdogain® zmieszano z granulatem kosci bydlecej i takg mieszaning naniesiono do ubytku (Zdj. 4). Ptat zostat zamkniety z uzyciem
zmodyfikowanych pionowych szwéw materacowych (Zdj.5). Po operacji pacjent zostat poinstruowany, aby ptukac 0,12% roztworem
chlorheksydyny dwa razy dziennie przez 2 tygodnie. Mechaniczne szczotkowanie zebéw w okolicy operowanej zostato zakazane
c przez pierwsze 2 tygodnie po operacji, a szwy byty usuwane 1tydzier po zabiegu. Poope-
racyjne gojenie przebiegato bez komplikacji. Po 12 miesigcach od zabiegu regeneracyjnego
z Emdogain®, widoczna byta znaczna poprawa kliniczna i radiologiczna. Kieszonka (PPD)
zmniejszyta sie do 3 mm (Zdj. 6), a na wewngtrzustnym zdjeciu radiologicznym wykona-
nym 12 miesiecy po operacji wyraznie byto wida¢ wypetnienie defektu kostnego (Zdj.7)

P Zdj. 1: Pomiar gtebokosci kieszonki na powierzchni
dystalnej PD 7mm.

Zdj. 2: Minimalna technika odstoniecia ptata. Srodza- Zdj. 3: Preparacja ptata na powierzchni podniebiennej. Zdj. 4: Wprowadzenie do defektu mieszaniny Emdogain®
biegowy widok gtebokiego ubytku kosci na dystalnej i biomateriatu pochodzenia wotowego w postaci
powierzchni zgba 11. granulatu.

\

Zdj. 5: Ptaty zostaty zaszyte w celu osiggniecia catkowi- Zdj. 6: Badanie 12 miesiace po zabiegu wykazato gtebo- Zdj. 7: Radiogramy przed | po zabiegu, z widocznym

tego zamkniecia rany. kos¢ kieszonki (PD) 3mm. uzupetnieniem tkanki kostnej (prawy).
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Straumann® Emdogain®
Emdogain® w terapii
regeneracji przyzebia

DWADZIESCIA LAT SUK-
CESOW W REGENERACJI
PRZYZEBIA

Straumann® Emdogain® jest zelowym
preparatem biatkowym, ktéry ma na celu
wywotanie przewidywalnej regeneracji
utraconych twardych i miekkich tkanek
przyzebia z powodu zapalenia przyzebia,
przyczyniajac sie tym samym do ochro-
ny i ratowania zebéw!'. tatwe do aplikacji
napetnione amputko-strzykawki sg wy-
godne w uzyciu i proste do stosowania
podczas zabiegéw chirurgii przyzebia.
Ponad 200 publikacji klinicznych wykazu-
je przewidywalnos¢ i naturalny wyglad
efektéw leczenia w obserwacjach 10 let-
nich, jak réwniez bezpieczne i skuteczne
pobudzenie nowotworzenia przyczepu
tacznotkankowego (wiezadta przyzebia,
cement korzeniowy, ko$¢ wyrostka)?>. Do
tej pory byto leczonych ponad 2.000.000
pacjentéw na catym swiecie™.

*dane na podstawie liczby sprzedanych strzykawek

{{ STRAUMANN®
EMDOGAIN® STYMULUJE
REGENERACJE TWARDYCH
| MIEKKICH TKANEK
PRZYZEBIA W TYM
SAMYM CZASIE. »)

Dr David Cochran
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PRZYPADEK 2 - DR ADRIAN KASAJ

Pacjent to 54-letnia kobieta, posiadajaca gteboki srodkostny ubytek zlokalizowany w
wymiarze przednio-tylnym okolicy przedtrzonowcéw po lewej stronie w zuchwie co
widac na zdjeciu rtg (dj. 8). Gtebokos¢ kieszonki dzigstowej przed leczeniem wyno-
si 8mm. Po ocenie morfologii jak réwniez umiejscowienia ubytku uznano, ze mozna

przeprowadzic leczenie regeneracyjne z uzyciem Emdogain®. Jak pokazuje rtg (zdj. 9)

wykonane 4 |ata po operacji defekt kostny pozostaje wypetniony.

Zdj. 8: Radiogram przed zabiegiem. Gteboki ubytek kostny widoczny jest mezjalnie i dystalnie po stronie lewej w zuchwie
przy pierwszym zebie przedtrzonowym.

Zdj. 9: Radiogram po 4 latach od leczenia z zastosowaniem Emdogain®. Na obrazie rtg widoczne jest catkowite wypetnie- .
nie defektu i stabilny rezultat leczenia.

ZRODtA

Prosimy o kontakt na adres biuro@schmidt-dental.pl

w celu przestania materiatéw Zrédtowych mailem.
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ITI
National ITI

Congresses
2015 — 2016

Knowledge

Catch up on the latest in implant dentistry at one
of our national congresses

ITI Congress Greece & Cyprus October 9-10,2015 Athens, Greece

ITI Congress Middle East October 15-16,2015 Dead Sea, Jordan

ITI Congress Benelux April 15-16,2016 Maastricht, The Netherlands

ITI Congress North America April 28-30,2016 Chicago, USA

ITI Congress Austria June 10-11,2016 Vienna, Austria

More details at www.iticongress.org

ITI International Team for Implantology | Peter Merian-Strasse 88 | 4052 Basel | Switzerland | www.iti.org

[Tl - VWyznaczamy standardy
implantologii. Bo liczy sie wiedza. ITI

Niektérzy dentysci pytajg mnie, dlaczego warto by¢ czescig globalnej spotecznosci ITl. Mozliwos¢
przekazywania sobie wzajemnie informacji pomiedzy cztonkami zorganizowanej spotecznosci -
takiej jak kluby ITI - jest dla mnie jedng z gtéwnych korzysci. Celem stowarzyszenia jest pogte-
bianie wiedzy w zakresie implantologii w oparciu o solidne dowody naukowe. ITI, czyli Miedzy-
narodowy Zespét ds. Implantologii (ang. International Team for Implantology) skupia dzi$ 13975
cztonkéw w 101 krajach, w tym 950 wyktadowcéw z 55 krajéw. Nie ma na $wiecie innej, rownie
liczebnej organizacji o tak wysokiej randze, zajmujacej sie nowoczesng implantologia.

Wazne dla mnie jest takze to, ze ITI jest niezalezng organizacja akademicka, ktérej gtéwnym za-
tozeniem jest edukacja. To istotne zwtaszcza w dzisiejszych czasach, gdy rozwigzania implantolo-
giczne coraz czesciej stajg sie powszechnie stosowang metodg leczenia. ITI skupia swojg uwage
przede wszystkim na ciggtym ksztatceniu, ulepszaniu standardéw metod leczenia, umiejetnosci
oceny ryzyka oraz kontroli jakosci w celu zapewnienia wiarygodnych wynikéw. To dlatego tez
przewodniki medyczne ITI tworzone sg z myslg o codziennym warsztacie pracy, o praktyce. Kom-
pletna seria ITI Treatment Guides robi niesamowite wrazenie - stanowi wyjatkowe kompendium

Dr Hanna Sobota skupiajace metody leczenia implantologicznego poparte dowodami naukowymi i pokazujace krok

po kroku, w jaki sposéb radzi¢ sobie z przeréznymi przypadkami klinicznymi.

Dlaczego warto przystapi¢ do ITI? Wraz z rejestracjg cztonkowie otrzymuja takze wiele korzysci:

- Bezptatny egzemplarz kazdego z kolejno pojawiajacych sie przewodnikéw medycznych - ITI Treatment Guide

« Prenumerate magazynu ITI Journal Forum Implantologicum

+ 100 Kredytéw Akademickich na caty rok cztonkostwa, ktére odblokowuja dostep do wszystkich tresciw ITI Online Academy
« Dostep online do wszystkich archiwalnych numerow ITI Treatment Guide i magazynu ITI Journal Forum Implantologicum

- Dostep dointernetowego portalu ITInet - unikalnej, globalnej platformy stuzacej wymianie informacji

- Gwarancje nizszej optaty wpisowej za udziat w miedzynarodowych lub krajowych kongresach ITI i innych spotkaniach naukowych
« Bezptatny udziat w spotkaniach wszystkich klubow ITI Study Clubs

- Nieograniczony dostep do wszelkiego rodzaju wydarzen organizowanych przez krajowy oddziat I Tl

« Bezposredni dostep do najwiekszej i najbardziej prestizowej miedzynarodowej sieci naukowej

Przystapienie do ITl jest proste. Wystarczy, ze zarejestrujesz sie na stronie www.iti.org lub udasz sie na spotkanie jednego ze swoich
lokalnych klubéw i osobiscie sprawdzisz, w jaki sposéb one dziataja. Wkrétce dowiesz sie tez, ze ludzie, ktérzy je tworza, nie tylko
motywuja do dziatania, ale takze sprawiaja, Zze nasza codzienna praca jest jeszcze efektywniejsza. Obecnie w Polsce mamy cztery
kluby ITI - dwaw Poznaniu i po jednym w Katowicach i we Wroctawiu. Wkrétce dotacza do nich takze Warszawa i Gdansk. Skontak-
tuj sie wiec z jednym z nas i dotgcz do swojego lokalnego klubu ITI - Zespotu profesjonalistow i przyjaciot.

ITISTUDY CLUBS

Nieformalne spotkania w matych grupach sg organizowane i prowadzone przez cztonkéw ITI. Nie tylko pozwalaja one by¢ na bieza-
€0 z najnowszymi osiggnieciami w dziedzinie implantologii dzieki prezentacjom przygotowanym przez wyktadowcoéw ITl, ale takze
umozliwiajg samym cztonkom zespotu przedstawianie wtasnych projektéw. Omawianie indywidualnych, ciekawych przypadkow
oraz korzystanie z doswiadczenia i opinii pozostatych uczestnikdw- wtasnie taka atrakcyjng formute spotkan przyjelismy. Jedng
z najwiekszych zalet tych spotkan jest przyjazna, petna zaufania atmosfera sprzyjajagca omawianiu wszelkiego rodzaju zagadnien.
Jesli jestes$ gotowy na nauke on-line - ITI Online Academy to co$ w sam raz dla Ciebie. Po prostu kliknij academy.iti.org i zapoznaj
sie z szeroka ofertg internetowych kurséw implantologicznych. Otrzymasz tam bezptatnie nie tylko interesujace tresci, ale takze
obszerny, kompletny program nauczania w postaci dobrze zorganizowanych modutéw oraz szeroka game powigzanych materiatow.

Skontaktuj sie ze swoim lokalnym klubem ITI i dotacz do nas na naszym najblizszym spotkaniu:
ITI Study Club Wroctaw - Dr Michat Karolewski - mkarolew@gmail.com

ITI Silesia Study Club Katowice - Dr Daniel Ciapinski - daniel.ciapinski@gmail.com

ITI Study Club Poznan - Dr Marzena Wyganowska-Swiatkowska marzenawyganowska@periona.pl
ITI Study Club Poznan - Dr Hanna Sobota - hs@sobotadent.pl
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I-Gen™ Augmentation

Membrana GBR dla idealng] regeneracg)i wyrostka
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» Straumann (Standard & Standard Plus)
« Nobel Biocare (Nobel Replace Tapered Groovy)
« Dentium (Superline)
« Dio (Steady, SM, IFI)
+ Neobiotech (IS)
* Osstem (TSVI)
? ) % M1.8
/ V - MegaGen (AnyRidge)
« Dentsply Implants (Ankylos C/X Implant)

B3 « Zimmer (TSV)

« Astra (Osseospeed)

M1.6

* MegaGen (EZ Plus Internal _Small)
C3

BW

=

MegaGen oferuje na poczatek dwa wygod-
ne i optacalne pakiety i-Gen. Dostepny jest
pakiet Petny i pakiet Testowy, jak rowniez

kazda z membran i-Gen osobno. + Straumann (Bone Level)

‘o N

M1.4

« MegaGen (MiNi)

« Astra (Osseospeed)
« XIVE
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« 3i (Osseotite certain & Full Osseotite NT Certain)

System i-Gen — dla perfekcyjnej kontroli napiecia
tkanek | pozycji biomateriatu — opis przypadku

Autor: Krzysztof Chmielewski, DDS, MSc

W artykule autor opisuje zastosowanie systemu membran tytanowych i-Gen do ste-
rowanej regeneracji kosci i uzyskane rezultaty. System skfada sie z prefabrykowanych
membran tytanowych o réznych ksztattach, ktére moga by¢ umocowane do wigkszo-
&ci systemow implantologicznych.

Zabiegi wszczepiania implantow wymagajg w zdecydowanej wigkszosci przypadkow
wykonania jednoczasowych lub dwuczasowych zabiegow sterowanej regeneracji
kosci. Celem jest zbudowanie odpowiedniej objetosci tkanki kostnej wokdt implan-
tu we wszystkich wymiarach. Ta objetos¢ bedzie miedzy innymi odpowiedzialna za
dlugoczasowa stabilnos¢ leczenia. Czestym problemem jest kontrola pozyciji bioma-
teriatu po jego wprowadzeniu oraz kontrola napiecia pochodzacego ze strony tkanek
miekkich oraz naciskdw wywieranych przez spozywane pozywienie lub jezyk. W celu
osiggniecia tego efektu uzywane sg miedzy innymi membrany i siatki tytanowe.

Ciekawg propozycja dla jednoczasowych zabiegoéw wszczepienia implantu wraz z
zabiegiem sterowanej regeneracji kosci dostepna na naszym rynku jest system mem-
bran i-Gen.

Cechy charakterystyczne systemu to:

e Montaz membrany do implantu (wiekszo$¢ systemow implantologicznych)

e 9 dostepnych prefabrykowany ksztattow

* Fatwosc¢ ksztaftowania przez dociecie lub doginanie

e Fatwos¢ dodatkowego umocowania gwozdziami tytanowymi jesli jest taka po-

trzeba
e katwos¢ usuwania membrany.

Ksztatt defektu oraz stopien zaniku kosci okresla ksztatt membrany ktérg wybieram.
Uwarunkowania pozostate, ktére biore pod uwage to m.in. fenotyp tkanek miekkich,
pozycja kosci przy zebach sasiednich, wiek pacjenta, ograniczenia zdrowotne, typ
biomateriatow.

Przedstawiony przypadek ma forme dokumentacji fotograficznej i radiologicznej obra-
zujgcej postep leczenia i uzyskane rezultaty.
Materiaty wykorzystane w prezentowanym przypadku:

System i-Gen:

e Membrana i-Gen (C2)

e kacznik i-Gen (i-Gen screw) do umocowania membrany do implantu (AnyRidge,
Ankylos C/X, Straumann, Astra, 3i, Zimmer TSV, Nobel Biocare, Neobiotech,
Osstem, Dentium, Dio...) — liste kompatybilnych systeméw znajdziesz na stro-
nie: www.schmidt-dental.pl

o Sruba zamykajaca i-Gen (cover screw — hex 1.2)

Sterowana regeneracja kosci:

e maxgraft® cancelous granules — botiss

e Jason® membrane — botiss

e Fibryna bogato-ptytkowa L-PRF — botiss

DR KRZYSZTOF CHMIELEWSKI

Lekarz dentysta, specjalista w zakresie
implantologii i sterowanej regeneraciji
kosci.

Ukonczyt studia podyplomowe uzyskujac
tytut “Master of Science in Oral Implan-
tology” na Uniwersytecie im. W.Goethe-
go we Frankfurcie. Absolwent Centrum
Edukacyjnego Dr John'a Koisa w Seattle.

Wyktadowca w programie Curriculum Im-
plantologicznego oraz Master of Science
in Oral Implantology na Uniwersytecie im.
W.Goethego we Frankfurcie nad Menem.
Miedzynarodowy wykfadowca z zakresu
implantologii, stomatologii estetycznej i
fotografii dentystyczne;.

Autor wielu artytkutéw i publikacji mie-
dzynarodowych. Fotograf i filmowiec.

Cztonek Aktywny i zatozyciel Poskiej Aka-
demii Stomatologii Estetycznej

Cztonek Amerykanskiej Akademii Stoma-
tologii Kosmetycznej

Cztonek Implant Masters Poland

Przydatne informacje znajdziesz
takze na stronach:
www.schmidt-dental.pl
www.imegagen.com
www.botiss.com
www.botissacademy.com
www.rawexdental.com
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System i-Gen — dla perfekcyjnej kontroli napiecia
tkanek i pozycji biomateriatu — opis przypadku

Krzysztof Chmielewski, DDS, MSc

Przekroj przez wyrostek zgbodotowy na wysoko$ci zeba
24 obrazuje zniszczenie wyrostka zgbodotowego w wy- jacego zgba 24. Badanie CBCT wykonane 4 miesiace od
miarze pionowym i poziomym. Obraz przed rozpoczg- esktrakcji zgba. Widoczny jest przekrdj przez przesto typu
ciem leczenia. “ovate pontic” mostu tymczasowego.

Przekroj przez wyrostek zebodotowy na wysokosci braku-

Sytuacja 4 miesigce po usunigciu zgba. Widok przedsta-
wia obraz z uzupetnieniem tymczasowym adhezyjnym w
pozycji 24. Zanik przedsionkowy kosci rzutujacy sie w
diugiej osi utraconego zgba ma wptyw na przedsionkowe
zapadnigcie tkanek migkkich.

Do augmentagji zostat uzyty materiat maxgraft® cancelous
firmy botiss —zmieszany on zostat z rozdrobniong fibryng
bogato pltytkowa L-PRF w celu przyspieszenia rewasku-
laryzadciji.

W celu kontroli napigcia oraz ochrony biomateriatu zosta-
fa dobrana membrana i-Gen typ C2. Umocowanie mem-
brany do tacznika wkreconego w implant odbywa sie z
pomoca dedykowanej éruby — w tym przypadku $ruba o
wysokosci 1.5mm w kolorze niebieskim.

W celu kontroli napigcia oraz ochrony biomateriatu zosta-
fa dobrana membrana i-Gen typ C2. Membrana typu C
obejmuje wyrostek takze od strony podniebiennej — do-
stepne sa 3 rozmiary membrany w tym ksztaicie (C1,C2
lub C3)

Pokrycie membrany tytanowej osierdziowa membrang kolagenowa: Jason® membrane (botiss) w celu uzyskania integracji z Szycie tkanek migkkich szwami nie resorbowalnymi 5/0.

tkanka migkka oraz stworzenia dodatkowej ochrony biomateriatu. W celu zmniejszenia napigcia pfata zostato wykonane
rozszczepienie wewnetrzne ptata. Widoczna jest dobra
adaptacji ptata bez oznak napiecia.

Odwarstwienie petnej grubosci ptata odstania obraz kost-
ny wyrostka. Widoczny jest brak ciggtosci blaszki przed-
sionkowej i podniebiennej. Proces gojenia kostnego jest
w poczatkowej fazie.

Obraz wygojonego wyrostka zgbodotowego po 4 miesia- Obraz wygojonego wyrostka zebodotowego po 4 miesia-
cach. Tkanka miekka zostata uformowana przez przesto cach. Tkanka miekka zostata uformowana przez przesto
typu “ovate pontic”, ktore zostato umocowane natych- typu “ovate pontic”. Widoczne jest zachowanie architek-

miast po ekstrakcji zgba. tury dzigstowe;j.

Obraz kontrolny CBCT — przekroj przez operowang okoli-
ce po zakonczeniu zabiegu chirurgicznego. Widoczny jest
implant z przykreconym tacznikiem i-Gen oraz membrana
i-Gen i Sruba mocujgca. Dla lepszego przylegania mem-
brany do wyrostka od strony przedsionkowej zostat wpro-
wadzony jeden gwozdz tytanowy (Ustomed)

Aty

2015/05/12 Obraz gojenia wyrostka po 2 miesigcach
od zabiegu. Widoczne zaczerwienienie i zasinienie tka-
nek miekkich charakterystyczne dla zabiegéw z uzyciem
membran lub siatek tytanowych.

Zabezpieczenie operowanej okolicy przy pomocy przegsta
wykonanego z materiatow kompozytowych i mocowane-
go adhezyjnie do zebéw sasiednich.

Implant o pofgczeniu stozkowym zostat wprowadzony
3.5mm ponizej zenitu dzigstowego, dla uzyskania odpo-
wiedniego profilu wytaniania dla tkanek migkkich.

Wprowadzenie implantu w “oknie estetycznym” - opty-
malnej pozycji dla estetyki uzupetienia protetycznego i
stabilnosci tkanki twardej i miekkiej.

Odwarstwienie peinej grubosci ptata odstania obraz kost-
ny wyrostka. Widoczny jest brak ciggtosci blaszki przed-
sionkowej przy zachowaniu kostnych punktéw stycznych
odpowiedzialnych za podparcie brodawek.

Odstonigcie peinej grubosci ptata z jednym cigciem na
grzbiecie wyrostka w celu wyjecia membrany i-Gen.

2015/06/12 Obraz gojenia wyrostka po 3 miesigcach od zabiegu. Zaczerwienie wyrostka ulegto zmniejszeniu. Zasinienie
tkanek miekkich charakterystyczne dla zabiegéw z uzyciem membran lub siatek tytanowych jest wciaz widoczne.

Do augmentacji zostat uzyty materiat maxgraft® cance-
lous firmy botiss —zmieszany on zostat z rozdrobniong
fibryna bogato-ptytkowa L-PRF w celu przyspieszenia
rewaskularyzacji.

Do implantu dobrany zostat facznik i-Gen (MegaGen) o wysoko$ci 2mm, ktéry pozwala na przykrecenie do niego membrany
tytanowej. Dostgpne sa 3 wysokosci tacznikéw: 1, 2 i 3mm.
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System i-Gen — dla perfekcyjnej kontroli napiecia Auto-Max™
tkanek | pozycji biomateriatu — opis przypadku Pobieracz Koscl Autogenne)

Krzysztof Chmielewski, DDS, MSc

Specjalny ksztaft thgcych

Obraz po odkreceniu $ruby mocujacej membrang oraz Obraz po wykreceniu tacznika i-Gen do mocowania mem- Zalozenie $ruby gojacej w celu wygojenia tkanek migkkich f tek |

odgieciu grzbietowej czesci membrany pokazuje piekna brany. Widoczny przyrost kosci powyzej implantu na wy- i rozpoczecia ich formowania. Szycie 5/0 opatex pozwala na prace
regeneracje kosci w pionie i poziomie. W implancie nadal soko$¢ powyzej Tmm. przy Wolnych obrotach.
osadzony jest tgcznik do mocowania membrany, ktéry

trzeba wykreci¢.

Szeroki otwér do tatwego usuwa-
nia zebranej kosci. Ogranicznik
- Materiat: Ti-6Al-4V (stop tytanu)
- Powtoka: powtoka TiN

Unikalna konstrukcja dla tatwego
suwania ogranicznikiem, ale dajgca

S ) Forma zaprojektowana dla tatwego
odpowiedni opdr w miare postepu

zakfadania i zdejmowania.

wiercenia.
Obraz uformowanych tkanek migkkich 2 miesigce od Podparcie profilu przez indywidualnie wykonany tacznik hybrydowy (rdzen tytanowy, kotnierz cerkonowy) z cechami fawory-
zabiegu wyjecia membrany. Nadany zostat indywidualny zujgcymi stabilnos¢ tkanek migkkich.
profil wyfaniania w celu optymalizaciji stabilnosci i estetyki
thanek. Ksztalt przeznaczony do bez- Optymalnie zaprojektowany,

piecznego pofaczenia z ogra-
nicznikiem. Rant zabezpieczajacy
pozycje ogranicznika na poczatku

aby nie traci¢ kosci.

pracy. 4mm Stop
Opis Nr.Ref. Specyfikacja
,C?”tra!”y pin zapobiegajacy AM2535 = @2.5~@3.5 / Stopper
$lizganiu sie podczas wiercenia.
AMB070 76.0~07.0 / Stopper
Auto-Max

Oddanie tymczasowej - diugoczasowej korony ceramicz- Obraz CBCT po oddaniu uzupetnienia tymczasowego Sekwencja obrazéw z tomografii komputerowej obrazuja- tatwa | Szybka praca AM4050 ©4.0~@5.0 / Stopper
nej. Dojrzewanie tkanek miekkich i ich petna stabilizacja osadzonego na taczniku docelowym. Widoczna jest ob- ca postep leczenia. Od lewej: sytuacja wyjéciowa, obraz
powinna zakonczy¢ sig na przestrzeni nastgpnych 6 mie- jetos¢ zregenerowanej kosci oraz zachowany jej poziom x tygodni po usunieciu zgba, obraz po zabiegu chirurgicz- ; i i~ ; 4 i AM5060 @5.0~@6.0 / Stopper
sigey. powyzej poziomu implantu. nym, obraz po instalacji uzupetnieni protetycznego. ° Wystarczajacq S”e CIQCIa mozna uzyskac nawet przy ni pp

skich obrotach. Autogenna ko$¢ moze by¢ zebrana w cig-
gu 10 sekund.

« ll08¢ zebranej kosci jest rownowazna do rozmiaru kazdego
AutoMax.

« Umozliwia szybkie i fatwe zbieranie kosci w ramach jednej
procedury.

« Narzedzie moze by¢ dokfadnie oczyszczone, poniewaz

ogranicznik jest fatwo zdejmowalny.

&

o Otwor w ksztalcie litery V, catkowicie zapobiega rozpry-
Celem membrany i-Gen jest zbudowanie $ciany, ktéra Podstawowe elementy systemu do regeneraciji i-Gen (od . . .
ochroni biomateriat znajdujgcy sie miedzy implantem a lewej): membrana tytanowa i-Gen, implant (liste kompa- skom odtamkow kOStnyCh pOdCzaS wiercenia.
membrang. tatwosé jej montazu do wiekszosci syste- tybilnych systemoéw znajdziesz na stronie web), tacznik . . . L
mow implantologicznych jest zaleta tego rozwiazania. i-Gen, $ruba mocujaca membrane do tacznika i-Gen. » Moze by¢ stosowany do wszystkich klas kosci, zachowu-
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jac doskonatg wytrzymatosc.
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AnyRidge® — MiNi™ Implant

Intrumenty do systemu MINI™ sg zawarte w kazdym zestwie chirurgicznym AnyRidge®

© Silne rozwigzanie przy waskich © Dwuczesciowy. © MiNi", ale potezny.
WerStkaCh oraz ograniczeniach - W poréwnaniu z firmg A, MiNi™ implanty @3.0 majg
przestrzeni w przednich zebach. podobna wytrzymatos¢ na sity kompresji, ale juz im-

planty @3.25 wykazaly znacznie wigkszg wytrzyma-
to$¢, mimo nadal cienkich $cian.

[ Wytrzymatos¢ na $ciskanie |

800

750 —

Load (N)

700 —
650 — 676.6

600 —

550 —

% 500
W ViN™ M MiNi™ Company A
| / 7 23.0 23.25 23.0

[ Grubosc¢ sciany ]

3.4

MiNi™ MiNi™ Company A
3.0 @3.25 3.0
(unit : mm)
Parallel
wall thickness
Potactnic A 0.28 047 034

storkovi \° B 0.31 0.42 0.44

Sirvon tacenin Hix Lo MiNi Implant

- Sruba zamykajgca jest z implantem

® Platforma protetyczna implantu &3.0 wynosi 3.0mm.
* Platforma protetyczna implantu @3.25 wynosi 3.4mm.

PowiLrzN <% R v

. . XPEED = \ 10.0 MIIF3010C

. Wkrecanie tego implantu Owing
. . V4 . N Y\OﬁOWLﬁ 13.0 MIIF3013C

jest wyjgtkowym doswiadczeniem

Sprawdz Sam
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MEGA ISQ™

Oryginalna Technologia na bazie Ostell

Ustalenie czasu odbudowy protetycznej jest mozliwe w oparciu o obiektywne parametry pewnych wartosci ISQ. System MEGA
1SQ utatwia dentyscie podjac decyzje kiedy jest ten optymalny czas do obciazenia implantow. MEGA ISQ jest wygodnym, szyb-
kim i tatwym w obstudze narzedziem, ktdre doktadnie i niezawodnie diagnozuje, zmniejszajac ryzyko niepowodzen. MEGA ISQ
pomaga dentyscie zdecydowac, kiedy obciazy¢ implanty i unikna¢ szczegdlnie po zabiegach wysokiego ryzyka. Dzieki temu
system zapewnia jakosc oferowana przez Klinike. MEGA ISQ jest objety 12 to miesieczna gwarancja od daty zakupu.

MEGA 1SQ"

riginal Osstel TechnolosY

\
Srednia stabilizacja ) p }@ Wysoka stabilizacja | p ) @
Wskazania Implant ryzyka, Petne zespolenie Czgsciowe Pojedyncze
Protokoét Chirurgiczny } --------------- MONItOrOWANE - -- - xomms e mmcoe dWUSLOPNIOWE -----vmmmemmcemeemeees jedno lub dwu ------=---=--==--==-=- Jednoetapowo  -------eoamnaos
Protokét Odbudowy 1SQ Tradycyjne etapowe Wczesne Natychmiastowe
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MICAkit™ — Metoda zamknieta

Pewne | bezpieczne podniesienie dna zatoki szczekowe) z dostepu wyrostkowego

Opis Nr katalogowy

MICAKkit SGIS3000

MILAKit™ - Metoda otwarta

Pewne | bezpieczne podniesienie
dna zatoki szczekowe) z dostepu
bocznego

Opis Nr katalogowy

MILAKit KLSCN3000
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Implanty: ldea — Sztuka - Praktyka 2015
19 - 22 listopada 2015 - Warszawa N
Sobota, 21 listopada 2015 - 11:30-12:30
Minimalizacja ryzyka: aspekty biologiczne, chirurgiczne i architektura implantu

\

Dr med. dent. llja Mihatovic

Sobota, 21 listopada 2015 - 18:30-21:00 - SEMINARIUM SPECJALISTYCZE I

Aktualne standardy GBR i kryteria doboru implantu

Dr med. dent. llja Mihatovic

. Zasady skutecznej GBR

- Konfrontacje klinicysci - rynek: biomateriaty, membrany, substytuty:
kryteria wtasciwego wyboru

« Dobodr implantu a stabilno$¢ rekonstrukcji

- GBR:wskazania i przeciwwskazania
« Architektura implantu a ryzyko komplikacji

Dr med. dent. llja Mihatovic - Oral Surgeon

2008 Dental School, University Disseldorf
2010 Specialist Implantology (DGI)

www.kwintesencja.com.pl

2011 Specialist Oral Surgery
2013 Research fellow Department of Oral Surgery,
University DUsseldorf

International Team of Implantology (IT1)

s B2 MEGAGEN

The 12 Annual International Symposium

MEGA'GEN April 167-17%, 2016

World Trade Center, Moscow, Russia

International Symposium

in MOSCOW

Dr. Nicolas Elian Dr. Marco Esposito Dr. David Garber

PHOTOGRAPHY

Dr. Burton Langer, Dr. Jeffrey McCullough, Dr. Jong-Cheol Kim, Dr. Jonathan P. Kang,
Dr. Khabiev Kamil, Dr. Miguel Stanley, Dr. Samuel Lee, Prof. Thomas J. Han, Dr. Kwang-Bum Park

Kle (Amidinils

www.dentalphotomaster.com




Czy chcieliby Panstwo czytac o nowosciach
w implantologii o godzinie 4:00 rano?

starget.straumann.com

Szymanowskiego 2 +48 58 341 4579
° 80-280 Gdansk biuro@schmidt-dental.pl
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