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// W gabinecie

Fakt czy fake?

Nowoczesne

implanty cyrkonowe

CZY LEKARZE STOMATOLODZY POWINNI INFORMOWAC PACJENTOW O IMPLANTACH
Z CYRKONU, JAKO ALTERNATYWIE DO IMPLANTOW TYTANOWYCH? Czy material, jakim jest
,biata ceramika’ ma potencjal w implantologii i czy mogtby zastapi¢ systemy tytynowe?
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Wwoj kot kupowatby Whiskas! Pamietajg Panstwo ten slo-
gan? Przektadajac go na naszg dziedzine powiedzieliby-
$my, ze pacjenci decydowaliby sie na implanty ceramicz-
ne, gdyby pozwoli¢ im dokonac¢ wyboru. Tak przynajmniej
wynika z ankiety przeprowadzonej przez VIP-ZM e. V.*

Kongresy naukowe & Przemyst

Analizujac implantologiczne kongresy naukowe i opu-
blikowane na ten temat artykuty z ostatnich 5 lat, ta-
two mozna zauwazyc, ze przemyst implantologiczny

poczatkowo postawit na ,ztego konia”. Okazat sie nim
pomyst, aby metody projektowania i produkcji implan-
tow tytanowych zastosowac do implantéw z cyrkonu.
Ato jest przeciez niemozliwe i catkowicie btedne! Czym
tytan rozni sie od ceramiki? Na przykiad tym, ze ze-
spala sie z koscig zarowno w sposdb mechaniczny, jak
i chemiczny (wigzania jonowe), podczas gdy obojetny
material, taki jak cyrkon tworzy wytacznie potgczenie
mechaniczne. Hydrofilowg powierzchnie tytanu moz-
na stosunkowo tatwo wyprodukowac, a cyrkonu nie.

Ryc. 2. Jesli cyrkon jest ,gladki” osteoblasty nie moga zagniezdzic sie

w mikroporach. Poréwnanie implantu chropowatego (po lewej) z gtadkim

Ryc. 3. Makrochropowata powierzchnia implantu
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Ryc. 1. Wyniki ankiety przeprowadzonej przez VIP-ZM e. V.*

w 2016 roku na grupie 1024 pacjentow w 25 gabinetach stomatologicz-
nych. Prawie % pacjentow, 74 % (kolor niebieski), wybratoby ceramicz-

ne implanty cyrkonowe, mimo ich wyzszej ceny. Zaledwie 12 % (kolor
czerwony) zdecydowatoby sie na implanty tytanowe, a 14 % (kolor zielony)
pozostawitoby te decyzje swojemu stomatologowi, badZ chirurgowi.

W trakcie zabiegu chirurgicznego nie ma, bowiem wiekszej
réznicy, czy wszczepia sie implant tytanowy, czy cyrkonowy.
Nie mozliwe jest wykonanie implantu cyrkonowego, ani przy
uzyciu ciecia nozowego, ani uzywajgc tgcznikow. Koncepcja za-
stosowania tgcznikow, projekt implantu, przemystowa obréb-
ka powierzchni cyrkonu nie moga tak po prostu zostac przeje-
te ze $wiata implantéw tytanowych i wprowadzone do swiata
implantéw cyrkonowych. Lekarze stosujac taki system szybko
poniosg porazke. Sam system oferowat stomatologom catg pa-
lete wymowek odnosnie implantéw cyrkonowych:

a) nalezatoby radykalnie zmieni¢ anamneze, a potencjalnych
pacjentow scisle wyselekcjonowac¢ po uprzednim przepro-
wadzeniu badania poziomu witaminy D,

b) wszystkich potencjalnych pacjentéow trzeba ,napompowac”
nienaturalnie wysokimi wartosciami witaminy D,

c) lekarz musiodby¢ specjalistyczne i z requty drogie kursy do-
ksztalcajace oraz

d) nalezy stosowac sprawdzone, testowane dtugofalowo implan-
ty cyrkonowe danej marki.

Problem tkwi jednak gdzie indziej. ,Sprawdzony i testo-
wany dtugofalowo” nie oznacza wcale dobry i skuteczny. I je-
sli robi sie duzo szumu wokét wszczepienia jednej Sruby, stosu-
je szeroko pojetg mistyfikacje, to takze nie oznacza, ze odniosto
sie sukces. Gdy taki brak sukcesu przytrafi sie w Panstwa ga-
binecie, jego powodoéw nie nalezy szuka¢ w tym, ze pacjent nie
przyjat dozylnie 100 000 jednostek witaminy D. To byty i sg fa-
ke-news! Faktem natomiast jest, ze powodem niepowodzenia
jest ,gtadka” powierzchnia cyrkonu, ktéra uniemozliwia obro-
$niecie wszczepu koscia.

Co prawda faktem jest tez, ze jak dotychczas przemystowi nie
udato sie — z wyjatkiem implantéow Patent™ (dawniej Biowin!) —
uzyskac¢ na powierzchni implantu cyrkonowego makrochropo-
watosci porownywalnej do tej na powierzchni tytanu. Tytan jest
miekkim metalem, na ktérym stosunkowo tatwo uzyskac chro-
powatg powierzchnie poprzez piaskowanie i wytrawienie w kwa-
sie. Jesli tg sama metode zastosuje sie do obrobki cyrkonu, na jego
powierzchni nie wydarzy sie nic, co wida¢ na fot. 2. Cyrkon po-
zostaje prawie zawsze ,gtadki’, co powoduje, zZe osteoblasty nie
moga zagniezdzi¢ sie w mikroporach, jak to sie dzieje w przypad-
kutytanu, ico za tym idzie nie nastepuje (szybkie) stabilne, biolo-
giczne potgczenie z koscig. Gtadki implant nie wgaja sie dobrze,
wzglednie potrzebuje na to duzo wiecej czasu. Utrata implantu
o gtadkiej powierzchni nie jest wynikiem nieprawidtowo prze-
prowadzonego zabiegu, czy niedostatecznej anamnezy pacjenta.

Ryc. 4. Stozkowy implant tytanowy taczy sie z tytanowym tacznikiem
na zasadzie ,zimnego spawu”

Ryc. 5. Szczelina migdzy korpusem implantu cyrkonowego i przykreconym
do niego tacznikiem z ceramiki lub PEKK wynosi okoto 60-80 pm
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Ryc. 6. Dwufazowy implant cyrkonowy przykleja sie zawsze lekko powyzej
dzigsta, to zapobiega wnikaniu bakterii w szczeline
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Cena nie jest gwarancjq sukcesu

Osobiscie bardzo doktadnie informuje moich pacjentow
o mozliwosci zastosowania ceramicznych implantow cyr-
konowych. Wyjasniam prosto i precyzyjnie: ,Zastosowanie
implantu cyrkonowego kosztowac bedzie ok. 350 euro wiecej
niz implantu z tytanu. W przypadku tytanu nalezy liczy¢ sie
z 10-15 % prawdopodobienstwem wystgpienia nietolerancji
na tlenek tytanu. Ryzyko to mozna wprawdzie oszacowac
przed podjeciem ostatecznej decyzji, przeprowadzajac test
w laboratorium diagnostycznym. Koszt takiego badania wy-
nosi okoto 150 €. 9 z 10 moich pacjentow decyduje sie na sys-
tem implantow cyrkonowych.

Fake news: ,Dwufazowe systemy

cyrkonowe latwo ulegaja zlamaniu

i sie nie przyjmujg”

Z uwagi na pewne btedy konstrukcyjne implantéow cyrkono-
wych tatwo wyjasnic¢ problemy, ktére mogg one sprawiac.
Nalezg do nich: ztamanie samego implantu podczas zabie-
gu wszczepiania lub po nim oraz/lub po zatozeniu korony. —
Nie mozna odla¢ z betonu wiezy Eiffla! — stwierdzit profesor
Mombelli z uniwersytetu w Genewie na jednym z kongreséw
implantologicznych. Powszechnie znana zdolnos¢ wkrecania
sie samogwintujgcego implantu tytanowego, jest nie mozliwa
w przypadku chropowatego implantu z cyrkonu i nie nalezy
jej oczekiwac. Kazda inna opinia na ten temat to fake news.
Makrochropowatos¢ powierzchni odgrywa najwazniejszg role
w skutecznejizachodzgcej w sposdb czysto mechaniczny ,bio-
integracji” implantu cyrkonowego. Pojecie ,biointegracja” jest
rozszerzeniem pojecia ,osteointegracja” i obejmuje zaréwno
tkanki twarde jak i miekkie (Soft Tissue).

Fakt: Obecnos¢ szczeliny w przykrecanych
systemach cyrkonowych

Stozkowy implant tytanowy tgczy sie z tytanowym tgcznikiem
na zasadzie ,zimnego spawu’. Nie powstaje przy tym taka mi-
kroszczelina, ktora pozwolitaby na wnikniecie bakterii (ryc. 5).
Rozmiar najmniejszej bakterii to ok. 2 um, a wielko$¢ mikrosz-
czeliny w nowoczesnym, stozkowym implancie tytanowym
wynosi miedzy 0 a 0,6 um.

Szczelina miedzy korpusem implantu cyrkonowego i przy-
kreconym do niego tacznikiem z ceramiki lub PEKK wynosi
okoto 60—-80 um, a wiec przynajmniej 100 razy wiecej (ryc. 6)
niz w przypadku implantu tytanowego.

ZeskanujKod QR 1 Zeskanuj Kod QR 2

1.  Clinical performance of two-piece zirconia implants in the Tostenorenl%ndlble and maxilla: a prospective cohort study over 2 years Jiirgen Becker, Gordon John, Kathrin Becker, Saskia

Perlodontally diseased tooth roots used for lateral alveolar ridge augmentation. A proof-of-concept study Frank Schwarz, Vladimir Golubovic, Ilja Mihatovic, Jirgen Becker
|o|og|c Evaluation up to 3 Years Felix Briill, Arie Jan van Winkelhoff, Marco S Cune

Faktem zatem jest, Ze przykrecanych systemow cyrko-
nowych nie sposob okresli¢c mianem ,bezbakteryjnych”. Czy
istnieje jakies rozwigzanie tego problemu? Wtasciwie zna-
jg je Panstwo juz od dawna. Czy w stomatologii estetycznej
przykrecacie Panstwo licowki, albo wypelnienia ceramicz-
ne? Oczywiscie, ze nie. Sg one przyklejane. Dwufazowy im-
plant cyrkonowy przykleja sie zawsze lekko powyzej dzigsta
przy uzyciu RelyX Unicem (3M Espe) nie stosujgc zabiegow
bondingu. Dzieki temu tatwo mozna go kontrolowac (ryc. 6).
Fake news o prawdopodobienstwie cementitis mozna odto-
zy¢ ad acta. Rowniez odklejenie sie opisanego powyzej pota-
czenia praktycznie sie nie zdarza.

Whnioski ,Fake & Fakt”

Zanim pacjenci przyjda do Panstwa gabinetu zasiegng jezy-
ka wsréd znajomych. Takze ,dr Google" stuzy radg w dzien
i wnocy. Catkowity brak metalu w ciele to od dawna zgdanie
pacjentow i to nie tylko tych o bardziej ezoterycznym podej-
$ciu do zycia. Przewazajgca czes¢ naszych pacjentow zyczy
sobie rozwigzan protetycznych wolnych od metalu.

10-15 % naszych pacjentow ma genetycznie uwarunkowa-
na nietolerancje na tlenek tytanu. Tym pacjentom mozemy za-
proponowac, interesujacy takze cenowo, implant cyrkonowy.
Z punktu widzenia prawa medycznego kazdy odpowiedzial-
ny lekarz stomatolog powinien by¢ zobowigzany do informo-
wania swoich pacjentéw o alternatywnych rozwigzaniach
wzgledem tytanu. I co wazne: istniejg dtugofalowe badania
naukowe, ktére jednoznacznie udowadniajg, ze implanty cyr-
konowe sg skuteczne.

Fake news, ze pacjenci, ktorym wszczepia sie implanty z cyr-
konu, muszg wykazywac wysokie poziomy witaminy D oraz
poddac sie suplementacji innymi srodkami, nalezy do kategorii
tajemniczych prob wyjasnienia niepowodzen niektérych sys-
temdéw implantologicznych. Przeprowadzono dtugofalowe ba-
dania naukowe nad implantami Patent™ u pacjentéw periodon-
tologicznych, ktorych nie poddano uprzednio badaniu poziomu
witaminy D, a ktére miaty skutecznos¢ wynoszgcg 95-98 %.

Genialnos¢ dzieki prostocie zaréwno z punktu widzenia
chirurga, jakiiprotetyka to klucz do sukcesu nowoczesnejim-
plantologii, w ktérej implanty z cyrkonu zyskujg coraz wiek-
sze znaczenie, a w bliskiej przysztosci zapewne stang sie roz-
wigzaniem ,state of the art”, czyli opartym na najnowszym
stanie wiedzy. Dajcie Panstwo swoim pacjentom wybor, z ja-
kiego rodzaju materiatu implant chcg mie¢ w swoim ciele.

DR MED. DENT.
ARMIN NEDJAT

Dentysta, implantolog.

Przewodniczacy Zarzadu VIP-ZM (Zwiazek Lekarzy
Stomatologdw Praktykujacych Innowacyjnymi
Metodami) e-mail: info@vip-zm.de
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| Protetyka na implancie cyrkonowym

Ryc. 7-9: Zacementowany tacznik implantu jest opracowywany jak

w przypadku filaru zebowego, a nastepnie pobiera sie wycisk masa
polieterowg lub silikonowa. Mozna takze wykona¢ skan wewnatrzustny.
Nie potrzeba, ani transferéw wyciskowych, ani tym bardziej transferow

| przykrecanych do wyciskow na tyzce. Nie ma takze koniecznosci wykony-
wania kontrolnego zdjecia RTG.

Ryc. 10-12: Do umocowania zaréwno odbudowy z wtdkna szklanego

| jakikorony cyrkonowej najlepiej uzy¢ RelyX Unicem (3M Espe), ktdry
charakteryzuie sie trzykrotnie wyzsza sita wigzania niz pozostate cementy.
Nastepnie usuna¢ jego nadmiar i utwardzi¢ przy uzyciu lampy Swiatto-
utwardzalnej (zeskanuj kod QR 1 i obejrzyj film).

czona (zeskanuj kod QR 2 i obejrzyj film: "Wszczepienie implantu Patent™,
Ryc. 7. pobranie wycisku i zatozenie korony”).

Ryc. 8. Ryc. 11.

Ryc. 9.

Ryc. 10. Ryc. 13.
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