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DIE BELASTBARKEIT
BEEINFLUSSENDE FAKTOREN VON
ENOSSALEN IMPLANTATEN

* Die Art der Einheilung
 Die Eigenschaften des Knochens

* Der Werkstoff des Implantats
* Die Form des Implantats
* Die Obertflache des Implantats

 Die Krafteinwirkung



BIOMECHANISCHE
UNTERSUCHUNGSMETHODEN

 Finite-Element Analyse
» Spannungsoptische Untersuchungen

* Kaukraft Messungen

» Biomechanische Untersuchungen der
Implantat-Knochen Verbindung
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Finite-Element Untersuchung

Finite-element Analyse — komputerizierte

Untersuchung abhéngig von den ,,Input Data”
(oft unsicher)
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Spannungsoptische Untersuchung




BIOMECHANISCHE
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KAUKRAFTMESSUNGEN

* Molaren 390-880 N
* Primolaren 453 N
 Bel Totalprothesen 77-196 N
» Bel Implantaten gemessene Werte 412 N

» Antagonistenkontakt innerhalb 24 Std.
9-17,5 min



BIOMECHANISCHE
UNTERSUCHUNGSMETHODEN

 Finite-Element Analyse
» Spannungsoptische Untersuchungen

* Kaukraft Messungen

- Blomechanische Untersuchungen der
Implantat-Knochen Verbindung



Biomechanischen Untersuchungen in der
klinischen Praxis

 Periotest® Untersuchung
- Messen der Stabilitat des
Implantats und Ziahne




Biomechanischen Untersuchungen
In der klinischen Praxis

Resonance Frequency Analysis

(RFA - Osstell® Instrument)

-Vibration wird iibertragen zu dem
Implant.
Stabilitat wird gemessen aufgrund

Interference- analysis mittels
Komputer




SCHEMA DER BELASTUNG VON

ZAHNEN UND IMPLANTATEN




Die biomechanische Rolle des Implantats:
Kraftubertragung
zwischen Zahnersatz und Knochen

» Mechanische Festigkeit

« Mechanische Spannungen im Knochen sollen in
physiologischen Grenzen bleiben

—Vermeidung der Knochenatrophie
— Vermeidung der Uberbelastung
— Minimisierung der Scherkrafte



AUF IMPLANTATE
EINWIRKENDE KRAFTE

Nor-male'Kr-afteinwirkungen
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AUF DIE IMPLANTATE
EINWIRKENDE KRAFTKOMPONENNTEN

F = Kraftsumme n
F\ = Druckkraft




Verteilung der
Druckkraft bel
vertikaler Belastung




Verteilung der
Druck- und Zugkraft
bel seitlicher Belastung

== Druckkraft
Zuokraft




Die seitliche
Krafteinwirkung
konzentriert sich auf den
oberen marginalen Tell des
Implantates.

[Finite-Element Untersuchungen: Reiger MR. Et al.1990,
Pelland NL. Et al. 1991/



Die Verankerung der obersten
Gewinde des Implantates in der
Kompakta




Das Drenmoment ist die
Drehfahigkeit der Kratft.

Einheit: Newtonmeter /Nm/

/Bild- Worterbuch der Physik, Novum, 2002/



Die Wirkung des
Drehmomentes
auf das Implantat
bel horizontaler
Krafteinwirkung




Die Grof3e des Drehmomentes bei
unterschiedlichen Kronenformen




LANGENVERHALTNIS ZWISCHEN
KRONE UND IMPLANTAT
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Suprastruktur
Endostruktur
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DIE BIOMECHANISCHE
GRUNDPRINZIPIEN BEI HERSTELLUNG
DER IMPLANTATPROTHESEN

e Optimale Kraftverteilung

« Spannungsfreier Sitz des Aufbaues
* Minderung horizontale Krafte

» Minderung des Drehmoments

» Kraftbrechende Wirkung
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OPTIMALE
KRAFTVERTEILUNG

 maximale Implantatoberflache
 Implantatsschienung

e Balancierte Artikulation



|mplantatschienung mittels
festsitzendem Zahnersatzes
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Kraftverhaltnisse bel
Passungenauigkeit des Zahneratzes




Kraftverhaltnisse bel
Passungenauigkeit des Zahneratzes
r Vertikalen
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HORIZONTALE
UBERBELASTUNG
DES IMPLANTATES




Perlimplantére Knochanabbau im Mandibula




V-formige Knochenabbau am Implanthals




MINDERUNG DER
HORIZONTALEN KRAFTE

» Eckzahnfiihrung im Seitenzahnbereich
* Abgetflachte Hocker
 Hohenminderung der Suprastruktur



Richtiges Liangenverhaltnis
zwischen Krone und Implantat
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Falsches Lingenverhiltnis
zwischen Krone und Implantat
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MINDERUNG DES
DREHMOMENTES

* Reduzierung der Kauoberflachenbreite
e Starre Schienung

*Anhiingen von Briickengliedern nur In
Ausnahmefillen



Biomechanische Verhaltnisse bei
festsitzenden Freiendzahnersatzen
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Kraft- und Lastarmverhaltnis bei
festsitzenden Freiendzahnersatzen
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IMPLANTAT UND ZAHN
GETRAGENE BRUCKE
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