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Szanowni Panstwo!

_Niezwykle cieply wrzesien przyniést nam wspomnienia lata, a wraz nimi gorace
wrazenia z Miedzynarodowego Tygodnia Implantologicznego NYU CD, ktéry odbyt
sie w Nowym Yorku w sierpniu br. ByliSmy tam $wiadkami ukonczenia prestizowego
programu edukacyjnego Implant Continuum Education NYU-OSIS-CEIA przez pierw-
szych uczestnikéw. Uroczyste wreczenie certyfikatéw odbylo sie podczas Gali CEDE.
Zachecam do przeczytania relacji z tego wydarzenia i oczywiscie do dalszego ksztalce-
nia w dziedzinie implantologii.

W niniejszym numerze znajdziecie Panistwo m.in.: bardzo ciekawe uwagi prof.
RichardaLazzary natemat nowej generacjiimplantéw stomatologicznych, interesujaca
rozmowe dr. Franka Maiera z dr. Anetg Pecanov Schroder o tym, co sie naprawde liczy
w polaczeniu stozkowym w systemach implantologicznych, a takze liczne opisy przy-
padkéw. Wsréd prezentowanych probleméw, Federico Brugnami i Alfonso Caiazzo
przedstawiaja mozliwosci przyspieszenia leczenia ortodontycznego, dzieki wykorzy-
staniu metod chirurgicznych i wspétczesnejimplantologii. Publikujemy réwniez rézne
spojrzenia na augmentacje. Prof. Frank Liebaug i dr Ning Wu przedstawiaja rézne
metody augmentacji, z wykorzystaniem przeszczepéw autogennych, ksenogennych,
materiatu kostnego i innych. Natomiast dr Jarostaw Pospiech prezentuje przypadek au-
gmentacjidnazatokiszczekowejbez uzyciawytwarzanych komercyjnie biomateriatow.
Ciekawy przypadek opisuje réwniez dr Damian Dudek, przedstawiajac rekonstrukcje
wrodzonego braku siekaczy gérnych bocznych.

Na koniec numeru publikujemy odezwe od prof. Jarostawa Zabtockiego — prezesa
Ukrainskiego Stowarzyszenia Implantologéw i dr. Mirona Uhryna — prezesa Ukrain-
skiego Stowarzyszenia Prywatnie Praktykujacych Lekarzy Dentystéw. Odezwa skiero-
wana jest do profesjonalnych stowarzyszen dentystycznych w Polsce o podjecie akcji
majacej na celu rozpropagowanie implantologii i $wiadomosci implantologicznej
wsréd pacjentéw. Idea jest bardzo stuszna i zdecydowanie godna uwagi.

Zycze przyjemnej i pozytecznej lektury!

sy’ ftepheit=

Prof. Andrzej Wojtowicz

Od wydawcy
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Opinie _Implanty stomatologiczne

Implanty NanoTite™ :
nowa generacja implantow
stomatologicznych

Autor _ prof. Richard J. Lazzara, DMD, MScD, USA

minowego implantéw (CSR, Cumulative Sur-
vival Rate) wzrdst od 85%-95%,"* obserwo-
wanych w przypadku implantéw o maszynowo
opracowanej powierzchni, do 95%-98%.34
Warto$¢ te potwierdzito wielu badaczy na ca-
tym $wiecie.

Dlaczego wiec ludzie nauki i przemystu
kontynuuja badania i unowocze$niaja techno-
logie obrébki powierzchni implantéw? Stosu-
jac sprawdzone implanty OSSEOTITE osiaga
sie wysoki wskaznik powodzenia i przewidy-
walne efekty leczenia, nawet w trudnych sytu-
acjachklinicznych, np.w przypadkuwczesnego
obciazania lub u palaczy. W czasie zabiegu im-
planty wykazuja zwykle dobra stabilizacje pier-
wotna. Wynika to przede wszystkim ze zjawisk
mechanicznych. Jednak w ciagu kolejnych tygo-

_Implantologia stomatologiczna ulega cia-  dni dochodzi do remodelingu kosci. W efekcie
glym zmianom. Specjali$ci z dziedziny bio- moze dochodzi¢ do pogorszenia stabilizacji
medycyny oraz inzynierowie wykorzystuja za-  wszczepu. To z kolei moze ogranicza¢ mozliwo-

Prof. Richard J. Lazzara

awansowane technologie, sprawdzajac nowe $ci zastosowania protokotéw obejmujacych
pomysty. Od etapu preparacji wewnatrzustnej wczesne lub natychmiastowe obcigzenie im-
przy uzyciu konwencjonalnego szybkoobroto-  plantu. Jest to potencjalny czynnik prowadzacy
wego mikrosilnika (implanty zyletkowe) doszli- do niepowodzenia leczenia implantologicz-
$my do czaséw, kiedy implanty o maszynowo nego.

opracowanej powierzchni zaczety by¢ wprowa-

dzane w protokole dwuetapowym, z dwoma za- Odpowiadajac na zapotrzebowanie ze strony
biegami chirurgicznymi wykonywanymiubez- lekarzy praktykow dotyczace leczenia trudniej-
zebnych pacjentéw i gojeniem bez obciazenia szych przypadkéw, firma BIOMET 3i pokryta
pomiedzy tymi zabiegami. Dzi$ nasi pacjenci powierzchnie OSSEOTITE nanokrysztatkami
z brakiem pojedynczego zeba lub ich wigkszej fosforanu wapnia, wykorzystujac w tym celu
liczby moga oczekiwa¢ doskonatej, naturalnej technologie nieciagltej adsorpcji krystalicznej
estetyki i powrotu do prawidtowej czynnosci  (Discrete Crystalline Deposition™, DCD™).
w jeszcze krétszym czasie. Opracowanie po- Takie wykorzystanie nanotechnologii pozwo-
wierzchni OSSEOTITE®, dwukrotnie wytra- lifo nauzyskanie nowej powierzchni, wykorzy-
wianej kwasem, pozwolilo na dodatkowa po- stujacej jako baze sprawdzona powierzchnie
prawe uzyskiwanych efektéw w poréwnaniudo OSSEOTITE, ale zarazem maksymalizujacej
implantéw poddawanych maszynowejobrébce  znany korzystny wplyw biologiczny fosforanu
powierzchni. Dzieki implantom OSSEOTITE wapnianatworzenieigojeniekosci. Efekt toim-
skumulowany wskaznik utrzymania dtugoter-  plant NanoTite™, charakteryzujacy sie bardziej
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ztozona budowa topograficzna, co moze mie¢
wplyw na przyspieszenie gojenia. Ta nowa
powierzchnia ma przyspieszy¢ wczesne etapy
osteointegracji.

Fosforan wapnia (CaP) pokrywajacy im-
planty NanoTite™ to nie powloka. Na implancie
NanoTite™ obecne sa poszczegdlne krysztatki,
faktycznie odlozone na jego powierzchni, zaj-
mujace okoto 50% powierzchni OSSEOTITE
w obrebie jej wypuklosci i zaglebien. Jednocze-
$nieilos¢ CaP na powierzchniimplantéw Nano-
Tite™ jest bardzo mata. Na caly implant przypada
mniej niz 20 mikrogramoéw fosforanu wapnia,
w przeciwienstwie do implantéw pokrywa-
nych metoda plazmowa, gdzie masa CaP siega
20 ooo mikrograméw. Ponadto pro-

Opinie _Implanty stomatologiczne

cych szybsze gojenie z uzyciem implantéw
NanoTite™, sa bardzo obiecujace. W miare po-
stepu prospektywnych badan klinicznych, pu-
blikowane beda dalsze wyniki. Chcemy opraco-
wac w ten sposob metode leczenia implanto-
logicznego, ktéra bedzie mozna proponowac
wiekszej liczbie pacjentéw, uzyskujac wyzszy
wskaznik powodzenia w czasie i skrdcenie
okresu leczenia. -

Niniejszy artykut zostat opublikowany dzieki uprzej-
mosci firmy Dental Depot Wasio, wylgcznego przed-
stawiciela firmy BIOMET 3i na Europe Srodkowo-
wschodnigq.

Pismiennictwo dostepne uwydawcy.

ces DCD zwigksza pole powierzchni
0 200%, zapewniajac bardziej rozbudo-
wang mikrostrukture, co moze odgry-
wac role we wezesnych etapach powsta-
wania kosci.

Dla lekarza praktyka oznacza to, ze
implanty NanoTite™ mozna stosowac
na przyktad w przypadkach:

Natychmiastowego i wczesnego ob-
ciazania

Implantacji natychmiastowej w miej-
scu usunietego zeba

Jednoczesnego przeszczepu kosci
iwszczepiania implantu

Leczenia w odcinku estetycznym,
gdzie zachowanie ko$ci ma kluczowe
znaczenie dla ogdlnego powodzenia
terapii

~Wszczepiania implantéw w obrebie
kosci o niskiej jakosci

~Okolic anatomicznych, gdzie zamiast
inwazyjnych zabiegéw chirurgicz-
nych poprzedzajacych leczenie im-
plantologiczne nalezy zastosowac
krétkie lub szerokie implanty

Prezentacja przypadkéw klinicz-
nych autorstwakolegéw z calego swiata
stanowi demonstracje zastosowania
implantéw NanoTite™ w réznych wa-
runkach klinicznych. Kazdy opis przy-
padku odzwierciedla indywidualne
doswiadczenia lekarza w gabinecie
stomatologicznym i moze nie stanowi¢
wytycznych postepowania w innych
przypadkach ze wzgledu na rézne sy-
tuacje u poszczegdlnych pacjentéw
i rézne scenariusze kliniczne. Wyniki
badan przedklinicznych, demonstruja-
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Opinie _ \Wywiad

Systemy implantow
z potaczeniem stozkowym
—Co si¢ naprawde liczy?

Autorzy _ drFrank Maier M.Sc., dr Aneta Pecanov-Schréder, Niemcy

bylo powstawanie w ciagu kilku miesiecy pio-
nowego zaniku kosci w calym obrysie im-
plantu. Ten wtasnie zanik kosci, opisany w lite-
raturze w sposoéb wyczerpujacy, zostat nazwany
,reakcja fizjologiczna” z uwagi na szerokos$¢
biologiczna. Jednakze z powodu zaniku kosci
dochodzito réwniez do zaniku tkanek miekkich
wokdt implantu. Zjawisko to okazato sie szcze-
golnie dotkliwe w tych partiach uzebienia, ktére
sa istotne z punktu widzenia estetyki. Poszu-
kujac rozwigzania problemu wziglem udziat
w kursie organizowanym przez doktora Ashok’a
Sethi — kierownika Implant Dentistry, Royal
College of Surgeons, w Londynie. Wyktadowca
ten potrafit szczeg6lowo udokumentowac wiele
Ryc. 1_Implant okolicy 23 po _Coraz wiecej producentéw oferujacych dlugoterminowych estetycznie stabilnych re-
9 latach: zamiast recesjiwidoczny ~ implanty decyduje sie na zastosowanie stoz-  zultatow z zastosowaniem implantéw Ankylos.
jestraczej nadmiar tkanek migkkich. ~ kowego potaczeniaimplantu ztacznikiem. Spe-  Dzieki temu szkoleniu zdecydowatem sie na
cyficzne korzysci dla stomatologéw i pacjen- wyprobowanie tego systemuw swojej praktyce.
tow, wynikajace z wyboru systemu implantéw
Ankylos, sprawdzonego od 25 lat, a mianowicie _Wijakim przypadku klinicznym zdecydowat
dtugotrwaty, stabilny poziom kosci oraz pra-  sie Panporazpierwszy nazastosowanie systemu
widlowg tkanke miekka przedstawia doswiad-  Ankylos?
czony implantolog, dr Frank Maier M. Sc. z Ty- Moim pierwszym przypadkiem, w ktérym
bingiw rozmowie z dr Aneta Pecanov Schréder.  zastosowalem implant systemu Ankylos, byt
brakujacy kiel. Przekonata mnie prostota pro-
cedury chirurgicznej. Szczegélnie korzystne
_drAneta Pecanov Schréder: Panie doktorze  wydawato mi zastosowanie rozwiertaka stoz-
system implantéw Ankylos, opracowany przez —kowego z zestawu chirurgicznego Ankylos pod
prof. Nentwiga i dr Mosera swietuje w nastep-  koniec opracowywania toza implantu.
nym roku jubileusz 25 — lecia zastosowania
klinicznego. Stozek, ktory stanowi potqczenie _W jakim zakresie okazato sie to korzystne?
pomiedzy implantem a tqcznikiem, jest elemen- Rozwiertak stozkowy z zestawu chirurgicz-
tem stabilnym mechanicznie. Z jakiego powodu  nego powoduje redukcje nacisku szyjki im-
wybral Pan przedstawiony wczesniej system plantu na obszar blaszki korowej kosci przy
implantow? wprowadzaniu implantu, a po drugie za po-
moca tego narzedzia fatwo jest uzyskac¢ drobne
dr Frank Maier: Przed okolo dwunastu fragmenty kosci wlasnej pacjenta do niewiel-
laty rozpoczatem stosowanie innego, wczesniej  kich augmentacji. Poniewaz tkanki miekkie
znanego systemu implantologicznego. Zauwa-  szczelnie uktadaja sie¢ pomiedzy powierzchnia
zalna konsekwencja stosowania tego systemu  szyjki implantu, a $ruba gojaca w postaci pier-
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Scienia uszczelniajacego, tworzy sie estetyczny
istabilny profil wytaniania: Narycinie 1 mozna
dostrzec, ze zamiast zaniku dochodzi raczej do
wzrostu ilosci tkanki miekkiej oraz jej szczel-
nego dopasowania.

unikna¢ zaniku tkanki kostnej. ,Platform swit-
ching” istnieje wyltacznie w przypadku implan-
tow posiadajacych potaczenie stozkowe. Stozek
daje jednak réwniez i inne zalety: w przypadku
niewielkiego kata zbieznosci $cian stozka i du-

Opinie _ Wywiad

_Zagwarantowanie stabilnego profilu wyta-
niania — czy nie ono jest celem wszelkich spraw-
dzonych systeméw implantéw?

W przypadku wiekszosci systeméw zaleca
sie pozycjonowanie szyjki implantu na réwni
zkoscia lub nawet nieco powyzej (suprakrestal-
nie), ma ono jednak znaczacy wpltyw na p6z-
niejszy profil wylaniania i potozenie krawedzi
ostatecznej odbudowy. Dodatkowo przebieg
procedur augmentacjiicaty procesleczenianaj-
czesciej nie sa zbyt dokladnie przewidywalne.

_Jak zachowuje sie ten proces w przypadku
implantu typu Ankylos?

Szyjka implantu moze zosta¢ umieszczona
ponizej poziomu kosci (subkrestalnie) z uwagi
na polaczenie stozkowe, ktére jest niezwykle
szczelne i nie zezwala na mikroruchy, a ko$¢ na-
rasta ponad szyjke implantu (Ryc. 2). Tkanki
miekkie moga zosta¢ uformowane za pomoca
Sruby gojacej lub prowizorycznej korony, przy
czym wybdr jest dowolny. Potozenie krawedzi
korony ustalane jest jedynie przez sam tacznik w
takisposébiz powygojeniu pozostaje przestrzen
o szeroko$ci kilku milimetréw do ustalenia osta-
tecznego profilu wytaniania. W obszarze istot-
nym pod wzgledem estetycznym jest to bardzo
wazne. Dalsza zaleta jest mozliwo$¢ glebszego
osadzenia implantu w przypadku waskiego wy-
rostka zebowego, az douzyskaniawystarczajacej
szerokosci kosci, aby w péZniejszym czasie nie
doszto do jej zaniku (Ryc. 3).

_Jaki wptyw wywiera ,platform switching”

na odbudowe tkanek twardych i miekkich?
Dzieki ,platform switching” nie mozna spo-

wodowacé przeciazenia w obszarze szyjki im-

plantu — w ten sposéb jednoczes$nie wyraznie

zej powierzchni uzyskuje sie lepsze uszczelnie-
nie oraz bardzo stabilne potaczenie pomiedzy
poszczegblnymi elementami.

_Jak powstaje to potaczenie?

Dziatajaca sita podczas dokrecania $ruby
mocujacej tacznik powoduje gtebokie wprowa-
dzenie i dopasowanie stozka do korpusu im-
plantu co gwarantuje brak mikroruchéw. Taki,
dwufazowy implant zachowuje sie podczas
badan kontrolnych jakby byt implantem jedno-
fazowym. Samoklinujace sie poltaczenie stoz-
kowe nie potrzebuje zasadniczo sruby mocuja-
cej,zamiast niejniezbednajestsruba,stuzacado
zblizenia do siebie dwdch powierzchni o ksztal-
cie stozka. Trwate zlgczenie elementéw nastapi
dzieki wlasciwo$ciom samego potaczenia stoz-
kowego. Badania polaczenia implantu z taczni-
kiem wykazuja zalety takiego samoklinujacego
sie stozka w odniesieniu do obcigzenia im-
plantu oraz zaniku masy kostne;j.

_Jakmozna sprawdzic, czy stozek jest rzeczy-
wiscie samoklinujacy?

Sprawa jest prosta: po poluzowaniu $ruby
mocujacej rozlaczenie potaczenia stozkowego,
wyijecie elementu, mozliwe jest jedynie z uzy-
ciem dodatkowej sity pociagajacej. Wielu pro-
ducentéw implantéw zamieszcza informacje
o zaletach polaczenia stozkowego w tresci ma-
teriatéw reklamowych, réwniez wtedy, gdy nie
sa spelnione warunki samodzielnego klinowa-
nia sie tych potaczen: kat zbieznosci $cian
stozka nie powinien przekraczac 6°, powierzch-
nia przylegania powinnaby¢ duzaiprecyzyjna,
a $cianki implantu nie powinny by¢ zbyt cien-
kie. Ankylos charakteryzuje sie wszystkimi
tymi wymienionymi cechami, ktére skutkuja

Ryc. 2_Zmiany poziomu ko$ci wokot
implantu w przeciggu roku.

Ko$¢ narosta na szyjke implantu
oraz tam pozostata!

Ryc. 3_Zab 22 po pionowym
ztamaniu zostat zastapiony
implantem Ankylos. Dzigki
potaczeniu stozkowemu tkanki
wokét implantu zostaty
ustabilizowane.

Ryc. 4_Gieboko wprowadzony
implant 24, 6 lat po zaopatrzeniu
protetycznym. Ko$¢ wyraznie
narosta na szyjke implantu. Gdyby
potaczenie implantu z fgcznikiem
byto niedokfadne lub gdyby miaty
miejsce mikroruchy, pojawitoby sie
pionowe uszkodzenie kosci w obrysie
implantu, siegajace do obszaru
Znaczaco ponizej szyjki implantu.
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