zahnheil K¢

Erginzend zu den Grundlagen des Zahnersatzes beim hh._
Pferd (hundkatzepferd 01/11) berichtet Dr. Klaus Bosler
in Zusammenarbeit mit Peter Mielecke, Geschiftsfithrer

des Frids- und Dienstleistungszentrums Deutschlands, tiber
den Verlauf anhand eines Fallbeispiels. Im Vorfeld zu diesem
Bericht soll an dieser Stelle vorangestellt werden, dass auch in
der Pferdezahnmedizin der gleiche Ablauf angewendet werden sollte,
wie dies aus der Zahnheilkunde des Menschen bekannt ist.
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OP-Bericht der Zahnextraktion

Als Fallbeispiel wurde eine 18-jihrige bay-
rische-Stute herangezogen. Bei der Stute
,Bellarina“ frakturierte der P4 des rechten
Unterkiefers zeitlich versetzt an verschie-
denen Fissurlinien mehrmals. Die Extraktion
erfolgte in Isofluran-Inhalationsnarkose, wo-
bei in Riickenlage und mithilfe eines 16-Bit-
Wireless-Flat-Panel-Systems unter radiolo-
gischer Kontrolle ein Bohrkanal mittig zum
erkrankten P4 mithilfe eines 6,5mm-Boh-
rers gesetzt wurde. Dieser Bohrkanal wurde
mit einem Trepanationsbohrer vergroert,
um dann einen Stempel zwischen den
Wurzeln zum erkrankten P4 zu platzieren
und auszustempeln. Im Vorfeld wurde das
Zahnfleisch des P4 in der Maulhohle durch-
trennt. Mithilfe einer Extraktionszange wurde
die Ausstempelung unterstiitzt, um die Ex-
traktion ohne Schidigung der Alveole
durchfiihren zu konnen. Der extrahierte
Zahn wurde dem Labor Gibergeben und das
Implantat wurde mithilfe des Zahnes her-
gestellt.

Aufbereitung des defekten Zahnes
und Herstellung des Implantats
aus PEEK

Der entfernte Zahn P4 wies eine halbsei-
tige Fraktur der Krone bis in den Wurzel-
bereich auf. Zur Wiederherstellung der
urspringlichen Zahnkrone wurde im klas-
sischen Verfahren die verlorengegangene
Kronensubstanz ~ durch  Aufmodellieren
morphologisch und anatomisch vervoll-
stindigt. Die wiedergewonnene Original-
form des Pferdezahnes wurde im Scan-
verfahren digitalisiert und ein virtuelles
Pferdezahnmodell generiert. Die Konstruk-
tionsdaten wurden in Fertigungsdaten
tberfihrt und in einer 5-Achsen-Fris-
maschine aus industriell hergestellten Peek
herausgefrist. Dies sind die Vorausset-
zungen fir eine erfolgreiche Bearbeitung
dieses Materials. Der Wurzelbereich wurde
konstruktiv. mit Retentionen versehen.
Dazu wurde die Oberfliche der Wurzel zur
Oberflichenvergrofferung mit Aluminium-
oxid endbearbeitet.

Implantation und Verlauf

Das PEEK-Implantat wurde unter erheb-
lichen Schwierigkeiten am 4. Tag einge-
setzt. Dazu war die Nachbearbeitung vor
Ort in der Klinik notwendig. Erst diese
Nachbearbeitung ermoglichte das korrekte
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Implantat nach Abdruck mit haptosi

Ausgangsposition

Trepanation

Anfertigung des Abdruckmaterials
aus haptosil D

Einsetzen des Implantats. Die Stabilitit des
Implantats erschien gewihrleistet. Aller-
dings war die Verspannung des Implantats
in der Zahnreihe erheblich. Das PEEK-
Implantat wurde ohne verbindende Sub-
stanz in die Alveole eingesetzt. 14 Tage
nach der OP bemerkte die Besitzerin im
Heimatstall ein negativ verindertes Fress-
verhalten der Stute. Die Kontrolle vor Ort
ergab, dass das Implantat verloren gegan-
gen war. Erneut wurde ,Bellarina“ stationir
vorgestellt. Diesmal wurde ein Abdruck
genommen. Dazu wurde als Abdruckmate-
rial Haptosil D verwendet. Um die Entnahme
des Abdrucks zu vereinfachen, wurde eine
Osteosyntheseschraube mittig und ca. 5mm
uberstehend platziert. Nach Aushirtung des
Abdrucks wurde der Uberstehende Teil der
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Implantat nach rekonstruierten Zahn

Schraube als Zugansatzpunkt verwendet.
Dieses Vorgehen erscheint von wesent-
licher Bedeutung, da das verwendete Ab-
druckmaterial bereits nach kurzer Zeit eine
feste Verbindung mit der Alveole eingeht.

Abdruckkonforme
Anfertigung des PEEK-Implantats

Fur die Abformung wurde das Knetsilikon
auf additionsvernetzender Basis angewendet.
Dieses Material hat eine optimale Anfangs-
konsistenz, die sich beim Einbringen in die
Alveole als vorteilhaft erweist. Das Material
fliet nicht unkontrolliert weg und ldsst
gleichzeitig eine gute Detailschirfe in der
Abformung der klinischen Situation zu. Die
Abformung wird mit Gips ausgegossen

Implantatvorbereitung

und ein Sidgeschnittmodell angefertigt. Das
Sdgeschnittmodell hat den Vorteil, dass
Einzelteile des Modells herausnehmbar
sind und wieder exakt zuriickgesetzt wer-
den konnen. Dies bringt eine Vereinfachung
der Modellation des Pferdezahns in Wachs,
wenn untersichtgehende, schwer zu erfas-
sende anatomische Bereiche berticksichtigt
werden miissen. Nachdem der Zahn in
Wachs modelliert wurde, erfolgt der Herstel-
lungsprozess analog der bereits beschrie-
benen Vorgehensweise. Abweichend vom
zuerst angefertigten Pferdezahnimplantat
wurde bei der Modellierung eine Kragenfas-
sung zum natiirlichen Nachbarzahn vorge-
sehen. Durch die kollabierte Alveole ist die
urspringliche Zahnwurzel nicht mehr in
ihrer UrsprungsgrofSe umsetzbar. Die Abfor-
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mung zeigte, dass ein erheblich kleinerer
Raum zur Aufnahme der kinstlichen Zahn-
wurzel vorliegt. Daher wurde die aproximale
Kragenfassung als Rotationsschutz im Zahn-
ersatz umgesetzt, um Stabilitit auch bei re-
duzierter Wurzelgrofie zu ermoglichen.

Einsetzen des Implantats

Zwei Tage nach der Abdruckentnahme
wurde das neue Implantat eingesetzt. Bei
diesem Implantat kann man nun von einer
sehr guten Wiederherstellung der Zahn-
reihe sprechen. Die Alveole wurde griind-
lich mit Wasser und Druckluft gereinigt
und danach wegktirettiert, bis eine ober-
flachliche Blutung entstand. Als Bindemittel
wurde ein PMMA-Zement verwendet. Die
Akzeptanz des Implantats erfolgte nach
Aussage und Beobachtung der Besitzerin
in uneingeschrinkter Form. Die Kontrolle
nach 14 Tagen, nach einem Monat sowie
nach drei Monaten ergab einen korrekten,
prizisen und sicheren Halt des Implantats.
Dieser Zustand wurde durch eine endosko-
pische Darstellung der Zahnreihe in der
Maulhohle dokumentiert, da das PEEK-
Implantat als Kunststoffimplantat rontgen-
ologisch nicht darzustellen ist. Klinisch ist
der Farbunterschied zu bestehenden Ba-
ckenzihnen nur bei Vorkenntnis des Sach-
verhaltes sichtbar. Die Frage nach voran-
gegangenen Operationen bei Ankaufsunter-

Klaus Bosler, geb. 1958, ist Fachtierarzt fiir Pferde. Er studierte Veterinarmedizin in Gielen und
erhielt dort 1982 die Approbation als Tierarzt. AnschlieBend war er Mitarbeiter in der chirurgischen
Veterinarklinik, 1985 erfolgte die Dissertation in Gieen. Dr. Bosler war vielfach im Ausland tatig, so
am New Bolton Center in den USA, in der Chirurgie in Zirich, in Saudi Arabien, Moskau, Finnland,
Rumanien, Bulgarien, Spanien u.a. 1996 grindete er die Firma Equitec. Im Jahre 2000 erfolgten
Neubau und Griindung der Pferdeklinik am Ried mit Rehazentrum in Langenau.

suchungen wird somit in Zukunft immer
weiter an Bedeutung gewinnen.

Zusammenfassung

Mit PEEK ist ein Zahnersatz beim Pferd
moglich. Die Vorgehensweise bedarf einer
weiteren Standardisierung, die eine ver-
mehrte Anwendung mit sich bringen wird.
Bei erfolgreichem Verlauf muss von einer
verbesserten Lebensqualitit des Pferdes
gesprochen werden, da viele Folgepro-
bleme nach einer Zahnextraktion beim
Pferd vermieden werden konnen. Gleich-
zeitig ist der Einsatz dieses Kunststoffes ein
Novum in der Zahnheilkunde beim Pferd
und bedeutet damit eine Erweiterung des
tierdrztlichen Berufsfeldes. Dazu muss der
Pferdetierarzt ein neues und innovatives

Gebiet betreten. Es wire wiinschenswert,
wenn der Tierarzt dieses Berufsfeld auch
fur den Stand der Tierirzte bewahren und
mit dem Zahntechniker fiir Pferde einen
neuen Partner finden wiirde, um gemein-
sam einen Beitrag fiir das Wohlergehen des
Pferdepatienten zu leisten. Randstindig sei
erwihnt, dass die hohe Individualstabilitit,
die Vertriglichkeit von PEEK zu klassischen
Materialien und die geringen Kosten, dieses
Polymer gerade beim Menschen interes-
sant macht und in der Humanmedizin
sowohl als Bandscheiben- wie auch als
Kniescheibenimplantat eingesetzt wird.
Dagegen ist bis jetzt die Verwendung beim
Menschen in der Zahnmedizin von unter-
geordneter Bedeutung.
dr.klausbosler(dt-online.de
www.talco-ulm.de

Nach Setzen des Implantats fiel ein gleichmafiger Kauvorgang der Stute auf. Dies ist auf eine verbesserte Okklusion sowie die
Wiederherstellung der Kiefergelenkfunktion zuriickzufiihren, die durch den Wegfall des Ankantens der Backenzahne mit der Zahn-
licke erklarbar ist. Das PEEK-Implantat sollte nur anhand eines Abdruckes gefertigt werden, um der Veranderung der Alveole
Rechnung zu tragen. Dies ist als das eigentliche Ergebnis des Fallbeispieles anzusehen.
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