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CONELOG® Implantatsystem -
Zahlen und Fakten auf einen Blick

Hervorragende Ergebnisse des CONELOG® Implantatsystems
Passgenauigkeit und Erhalt des krestalen Knochens

Ziel

Bereitstellung wichtiger Erkenntnisse aus
der wissenschaftlichen Dokumentation des
CONELOG Implantatsystems anhand von
Zahlen und Fakten.

Einleitung

Nur sehr wenige Implantatsysteme sind in
der Literatur systematisch und umfassend
dokumentiert. Das CONELOG Implantatsys-
tem gehort zu diesen gut dokumentierten
Systemen, denn die Férderung unabhangiger
Forschung ist ein wesentlicher Bestandteil
der Camlog Strategie. Die bewdhrten Merk-
male des Systems wie die sandgestrahlte
und sauregedtzte Promote® Oberflache, das
Platform Switching, die Aulengeometrie und
die interne konische Implantat-Abutment-
Verbindung basieren auf dem wissenschaft-
lichen Stand der Technik und wurden in
zahlreichen mechanischen Prufungen und
In-vitro- und klinischen Studien untersucht
(Abb. 1).
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Abb. 1: Die Entwicklung des CONELOG Implantatsystems wird von einem soliden Fundament wissenschaftlicher
Forschung gestutzt
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CONELOG® Implantatsystem - Zusammenfassung

Prazision der konischen
Verbindung

CONELOG Implantate verfligen Uber eine
patentierte Implantat-Abutment-Verbindung
mit selbsthemmender Konusgeometrie und
Nocken-Nuten-Indexierung. Mehrere In-vi-
tro-Tests weisen die Prazision und Stabilitat
der Implantat-Abutment-Verbindung nach.
Diese sind dem geometrischen Design und
der hochprazisen Fertigung zuzuschreiben
(1, 2, 3, 4). Die reduzierte Rotationsfreiheit
aufgrund des Indexierungs-Designs und die
Moglichkeit, das Abutment ohne vertikalen
Hoéhenversatz zu repositionieren, sind malii-
gebend fUr die Prazision der endglltigen
prothetischen Versorgung. Mechanische
Untersuchungen mit Demontage und Wie-
derzusammenbau des Implantat-Abutment-
Komplexes zeigten Uberragende Ergebnisse
fur die CONELOG-Verbindung im Vergleich
zu anderen Systemen mit konischen Verbin-
dungen (3, 4) (Abb. 2).
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Abb 2.: Prazision verschiedener konischer Verbindungen:
siehe WhitepaperM-0154-WPR-DACH-BHCL-00-022021.

Mikrospalten und ihre Auswirkungen, d. h.
Mikroundichtigkeit oder bakterielle Pene-
tration gilt es zu vermeiden. Aus diesem
Grund werden geringe Fertigungstoleran-
zen bej allen Komponenten von zweiteiligen
Implantatsystemen angestrebt. Doch auch
bei konischen Verbindungen kénnen Mik-
rospalte nicht vollig vermieden werden (5, 6,
7, 8); vielmehr unterstutzt die ausgewogene
Balance zwischen der Préazision einer tiefen
konischen Verbindung und den spezifischen

—

Abb. 3: ,Vertical fit"-Merkmal: Der Abformpfosten hat bei
der Abformung keinen Kontakt zum Konus. Die vertikalen
Diskrepanzen - die allen konischen Verbindungen innewoh-
nen - werden durch dieses Konzept reduziert.

CONELOG-Merkmalen den Zahnarzt dabei,
passgenaue Restaurationen und einen einfa-
chen Workflow zu erzielen (Abb. 3).

Hervorragender Knochenerhalt
mit Platform Switching

Der Erhalt des periimplantdren krestalen
Knochens ist fur die Langzeitstabilitat der
Implantatrekonstruktion wichtig. Studien mit
CONELOG-Implantaten und dem integrier-
ten Platform Switching zeigten sehr stabile
Knochenstrukturen (9, 10) ) und 5 Jahre nach
Belastung sogar einen leichten Knochenge-
winn (11, 12). Diese Daten bestdtigen den
positiven Effekt des Platform Switching, der
in verschiedenen Studien mit CAMLOG-Im-
plantaten beobachtet wurde (13, 14).

Klinisch nachgewiesener Erfolg
und Patientenzufriedenheit

Die Promote-Oberflache hat sich in verschie-
denen praklinischen und klinischen Studien
Uber Jahre als effektiv erwiesen (15). Fur die
CONELOG SCREW-LINE-Implantate wurden
in mehreren klinischen Studien sehr posi-
tive mittel- und langfristige Behandlungs-
ergebnisse bei verschiedenen Indikationen
und Belastungsprotokollen dokumentiert
(9, 10, 16, 17, 18). Hohe Uberlebensraten,
Stabilitat des Hart- und Weichgewebes so-
wie eine Patientenzufriedenheit von 100 %

konnten in einer multizentrischen Studie
in der taglichen Praxis mit einem Beobach-
tungszeitraum von bis zu 7 Jahren gezeigt
werden (9). Die kurzen Implantate (7 mm)
sind als eine zuverlassige Behandlungsop-
tion zur Vermeidung von Sinusaugmenta-

tionen im posterioren Oberkiefer ebenso

etabliert (10) wie bei verblocktem und nicht
verblocktem festsitzendem Zahnersatz im
posterioren Unterkiefer (19).

Genauigkeit des Guide-Systems

Die geflhrte Implantatinsertion mittels
Schablonen ist ein Verfahren, um die idea-
le Implantatposition bei einer Sofort- oder
verzdgerten Versorgung sicherzustellen. Der
Unterschied zwischen den digital geplanten
und den klinisch erreichten Implantatpositi-
onen bei Verwendung des CONELOG Guide-
Systems wurde in mehreren klinischen Studi-
en evaluiert (20, 21, 22). Die Genauigkeit war
nachweislich hoch und fuhrte zu vorhersag-
baren prothetischen Ergebnissen unabhan-
gig vom Kieferbereich und den Abmessun-
gen der verwendeten Implantate (20).

Moderne Behandlungsoption -
PROGRESSIVE-LINE

CONELOG-Implantate - eine Innengeomet-
rie, zwei unterschiedliche AulRengeometrien:
PROGRESSIVE-LINE und SCREW-LINE. Die
PROGRESSIVE-LINE-Implantate haben einen
konisch geformten apikalen Bereich und ein
Sagezahngewinde, um eine hohe Primarsta-
bilitdt zu erreichen. Im koronalen Bereich
sorgt ein krestales Verankerungsgewinde fur
einen zusatzlichen Halt bei begrenzter Kno-
chenhohe, z. B. bei Sinusliftverfahren (Abb. 4).

Abb. 4: Im posterioren Oberkiefer platziertes PROGRESSIVE-
LINE-Implantat bei gleichzeitig durchgefihrtem Sinuslift (Auf-
nahme mit freundlicher Genehmigung von Dr. R. Polsbroek)

In Extraktionsalveolen zeigten diese Implan-
tate auf Basis des Eindrehmoments und der
ISQ-Messungen eine vorzUgliche Stabilitat (23);
sie unterstltzen somit moderne Behandlungs-
konzepte wie die Sofortimplantation oder So-
fortbelastung, selbst in weichen Knochen.
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Zusammenfassung

Die solide Dokumentation des CONELOG-
Implantatsystems basiert auf wissenschaft-
licher Evidenz. Dies stellt einen wichtigen
Beitrag fur die Erfolgsgeschichte von Camlog
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