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ZTM A. Hoffmann und ZT J. Mosch iiber Funktion und Asthetik einer

adjustierten Aufbiss-Schiene:

Die , glasklare” Schiene ist fiir die
Therapie nicht unbedingt von Vorteil

Haufig hahen sich in der dentalen Welt Materialien und
Werkstoffe etahliert, die urspriinglich fir andere Zwecke
hergestellt wurden und in der weiteren Anwendungsbech-
nologie nene Aufgaben in der Zahnmedizin iibernommen
haben. 5o ist die urspriinglich aus der Kieferorthopidie
kommende Schienentherapie im Verlanf der vergangenen
Jahre in den Vordergrund der Zahnmedizin geriickt, da die
Rekonstruktion des stomatognathen Syvstems erst nach
Wiedereinstellung der muskeloptimalen Bissrelation der
Kiefer zueinander wirklich sinnvoll ist.

sind bei dieser Personengruppe
sehrhdufiganzutreffende Folzen.
Eine verniinftizge Restauriernng
eines Gebisses mitsolchen Fehl-
funktionen ist nur mil einer vor-
hergehenden Schiznentherapie:
dic dicurspriingliche Bisslagewic-
derherstelll, sinnvoll und mach-
har. 5ahak sichin danvergangsnan
Jahren sine immer stirker wer-

tee, Bad Hombarg), das spezigll
fiir tie Arwendung, Aufbiss-Schic-
ne” entwickelt wurde. Bajder Zu-
sammensatzung dieses Matari-
als wurde nicht nor besonderer
Wert daraul gelegt, dass das Ma-
Lerial frei von Methylmetacrvial
{MMA) und Peroxiden ist (Min-
derung des Allargie-Risikos), was
besonders dem Zahntechniker
und dem Fatiznten sugate komms
vielmehr haben primospdin-Schie-
ek Bir dic Arbeitin der £Zahn-
arglprasis einen besonderen Mul-
zen. der aus der Transluzenz (ei-
ner leichben weillichen Enfir-
bung} des Materials resultiert, o
ist es hei diesen Aufbiss-3chie-
nen wesentlich einfachar, Okklu-

Anfhiss-Schiene in situ absaolut
kontraindiziert.

Wie emne funklicnierends, pass-
genaue Schiens effizient herge-
stellt werden kann, soll an dem
nachfalgenden Patienteatall do-
kumentierl werdzn: Der Patient,
mit efner altersn Teleskoparbeit
im Oberkieferundinsuffiziantem
feswsitzendem Zahnersatzim Un-
lerkieferversorgl, klagt iiber hia-
fige Ropfschmerzen sowia Ver-
spannungen im Nackenund Schul-
terbereich, Um den Patienten zu
entspannen und dieanschlizBen-
de restanrative Behandlung vor-
zubereiten, wird or initial it ci-
neradjustierlen Anlbiss-Schiene
versorgt. Nachdem das Oberkie-

klusicmspapier nach der Palvme-
risation stellt dies eindrucksvoll
unter Beweis (Abb. 7).

Im Patientenmund
sind nur noch
Feinkorrekiuren nitig

Dachnicht nur die fentrik, son-
dernagch die Disklusionsfreirin-
me sind oling aulwendiges Ein-
schleifen erhalten seblieben (Abb.
8). Nach dem Ausarbeiten und
Folieren 13t die Schiene transl-
sent (leicht weiltlich eingelErbr).
Dadurch ist 23 miglich, dass das
Okklusionspapier gut sichthar
aul der Oberfliche zeichnel, wo-
durch die Schiene fir den Be-
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Rielfergelenksdysfunklionen
verarsachen bel den Patienten
langsam und schleichend immer
griifiere liritatinnen. Werden kei-
nere Jahindefekte durch erste n-
lays, Kronen und Bricken res-
tanriert wird heidiesen, kleinen
Arbedten® hinhg dasvorhandzne
okkluzals Gesamthildnichtin die
prothetische Planung miteinbe-
zoden. Dapn stellt man schannach
kvrzer Jeit fesk, dass sich durch
das Zementieren peusr Kaulli-
chen in einem Abrasionsgehiss

die Biss-Situation inmer weiter
negativentwickelf. Das Einfrieren
solcher Dysfunktonendarch den
Zahntechniker, der seine Model-
le im Artikalator zueinander fi-
xiert hat, bildet hierei dis Grund-
lage.,

Einen angesunkenen Biss (In-
fra-Okklusion) stellen wir ver-
mehr: bei Fatenten jenseits des
vizrzigsten Lebensjalrs [est. Star-
ka Abrasionmit gravierenden Biss-
Senkungen und entsprechendan

Kompressionen im Fieforgelenk
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* Behandeln und absaugen kann vor einer Persan curch-
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dende Bereitschaft zur Schisnen-
therapie etabliert - bedeutet sie
dochauch filr den Patieatzn eine
sofortize Bescitisung s=iner Fehl

funktionen uod der damit ver-
bundznen Irritatdonen.

Speziell entwickeltes
Kompasitmuterial

Grofie Restaurationen werdan
heule simnvollerweise erst nach
vorangegangener Schienenthe-
rapia durchgefiihl. Higrbei han-
delt es sich immear ym laborge-
[ertighe Schienen, dic segebenen-
falls durch mehrmaliges Jugtieren
in der Zahnarztpragis endfoder
im Labor eine Riickfihrung in dic
trspriingliche Verlikaldimension
bewirken. Diesowiedergefunde-
ne muskeloptimierte Bissrelati-
anmuss in die delinitive prothe-
tische Versorgung libernommen
werden, denn nut soizteing Res-
tauration aul lange Sicht erfols-
reich.

Die Herstellung von Schiznen
aus Lhermoplastischem Material
(Tiafzizhtechnik), das [reie An-
strenen mit PMMA-Runststoffen
und auch die Modellation, Eip-
beit- uné Prasstechnik sind [
tlenZahntechniker relativeeizauf-
wendige Herstellungsvarfahren.
Dies nicht zuletzl deshall, wail
PMMA-Materializn (ir andere
dweckeals fir die Herstellungsvon

Anfhiss-Schiznzn entwickelt wur-

denund Eir die Schienenherstel
lung eigentlich eine zu hohe Po-
lymerisationsschrumpfang aul-
Weisen.

Mur gibt oz seit Sommer 2002
zin Fchthirlendes Kompositma
terdal (mrnwspdiat, Firma primo-

sion und Disklusion in situ zo
priifen beziehungsweise 2u korri-
gleren, denn die roten und schwar-
een Markierungen des Ckklusi-
onspapiers sind auf einem Lrans-
hizenten Urtergrond wesentlich
besser au sehen als auf cinem
lransparenten (Abh. 17, Auch
sind Funktionsspuran der Anka-
ganisten beim Recall nach einer
hestimmien Tragezeil bessarer-
kennbar.

Sicher ist eine transluzente
Schiene an Mund des Paticnten
sichtharer, doch var dem Hinter-
arund deriiblichen Tragegewohin-
hedten des Fitienten {zuhanse
und/oder nachts) sollzn und miis-
sen die funktionzllen Aspakte
der Schiene gang klar im Vorder-
grund stehen. Daher avchder
Feariff. fuektionstherapeulischies
Gaerdt™ als wesentlich umfassen-
dere und treffendere Bezeichnung
fiir Aufbiss-Schiene” (Dr. Diether
Renschetal, Die Autbiss-Schie-
ne als fanktionstherapentisches
Geralt”, Ouiniessziz Zoliniech-
i 20T ),

Passgenavigkeit und
Dimensionsstabilitat

Danil der passive Sitz, die gleich-
reitige Beriihrung der Kontakl-
punkte in der Zentrik sowie eine
stdrungsireie Disklusion bai ei-
nem funktionstherapeutischen
Gerit gewihrleistet sind, niues
ein Aubiss-Schicnenmaterial al-
sa nicht nur ohae griberzo Aaf-
wand .chairside” adjustiert wer
den kéonen, sondern schon hei
derHerstellungeine hohe Dimen-
sionsstabilitr aufwedsen., Schauk-
ler” oder Wipper” sindbeieiner

termodell mil e des arbilrd
ten Uberlragungshogens schi-

delzzrecht im Artikulalor mon- -

Liert ist, werden die Unlerschoit-
te mil rosa Wachs anseehloclt,
das Modell wird gewdsserl und
izoliert (Ahh. 2).

Ein Strang primospfindwird zir-
Kuldr leicht anf den Zahobogen
aufgedriickt und mit dzc Firgern
adaptiert. Durch seine knetihn-
liche Konsislenz [Esst sich pri-
msplint spannongsrel in jode
dewiinschte Fosition driicken, ol-
e dass gy sichizorickstellt (Abh,
3% Anschliefend werden die ora-
lenund vestibularen Flachen ad-
aptiert. Sohekommi die Schiene
schon jelel ihre charakteristische
Farm (Abb.4).

Damit die Schizne spéterin si-
b auch funktionstherapeutisch
wirken kann, wird suersl — durch
das Schliefen des Artikulators
die: Zentrik quasi in das Material
eingedriickl (Abb. 3). Die Latero-,
Medio- undProtrusionshewegun-
venwerden im Artikolator ausge-
[ithel, win die Dizklusionsfredrio-
me 7 schaffen. So prigt sich dag
funktionelle Xauflachenrelef in
das Material (Abb. 6). Dic Defini-
tion der okklusalen Bezizhung
kann in dizser Arbeitsphase mit
aller gebotenen Buhe ausgefithrt
werden, dadas Material nichl, von
sathst”, sondern erst im Lichl-
hiirtegerit palymerisiert.

Einer der wesentlichen Vor-
teile von primospding ist die ge-
ringe, praztisch nicht relevante
Folvmerisalionsschrumplung. So
hieibt das modellierte Kauflachen
relief trok Lichthértung 1:1 er-
halten. Eine erste Oberpritfung
der Zentrix mil schwarzem O

handler in situ sehr feinau korri-
dicren ist (Abb. 9).

Doch die Genauigkeit der Kor-
rekturmaBnahmen steigt und
[l it der grundsdizlichen Pass
genanigkeit der Schicne im Mond
des Patienten, Sitzt die Schiene
spannunasirai ohne Wippen und
Federn aof dem Maodzall, wird sie
auch in sile einwandfrel passen
—voransgesefzt die Regelo [ir
pine verzngfreiz Abdracknahme
unt Modellherstellung werden
beachtel, Dein kano man auch
nicht mehrvor einem Einschleifen
der Schiene. chairside™. sondarn
ehervon einer Uberpritfung mit
eventielien Peinkorrekiurenspre-
chen (Abb. 1), -

Priizision und
guter Tragekomfort

Weben der Prézision und der
damitverbundsnen einwandirei-
en Funkdon der adjustierien Anf-
hiss-Schiene spielt auch die Tat-
sache, dassprimaospling geruchs-
undvor allen Dingen geschmacks
peutral ist, fiir den subjektiven
Tragekomiorl des Palienten eine
erhebliche Rolle;

Zusammengefasst ergehen
sich also vizle gute Grinde fiir
die furktionzorientierlen, lrans-
luzenten prdmospiint-Achiensn,
denennur ein vermeintlicher fs-
thetischer Vorlail Lransparznter
Jchienen gegendibersteht. Doch
welcher Patient geht schaon mit
seiner Schizde ins Theater oder
auf den Laufsteg?

ZT'M Andreas Hoffmann,
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