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Gecodeerde healing abutments, ti-bases en Angulated Screw
Channel: drie nieuwe ontwikkelingen in de implantologie. Wat
houden ze in? Restauratief tandarts Alwin van Daelen sprak

erover in de workshop Implantologie,

de bovenbouw.

Gecodeerde healing abutment

Een van de nieuwe ontwikkelingen bij implantologie is de gecodeerde healing abutment.
Wanneer deze afgedrukt of gescand wordt, heeft het lab automatisch alle informatie. Dit
bespaart tijd bij het plaatsen van de afdrukstift. Daarnaast hoeven de healing abutments
niet een aantal keer vast en los gemaakt te worden.

Deze gecodeerde abutments zijn eigenlijk een soort scanbodies. ledere implantaat firma
heeft zijn eigen scanbody ontwikkeld en deze geeft alle informatie over de diameter van
het implantaat, de diepte, de inclinatie enz. door aan het lab. Het lab kan dan een
3D-model printen of de kronen geheel digitaal vervaardigen.

Ti-Bases

Een andere nieuwe ontwikkeling zijn de ti-bases. Dit zijn titaniumschoteltjes verlijmd met
een zirkoniumkap. Het nadeel hiervan is dat er een soort tafeltje met een lijmlaag zit op
implantaatniveau, net onder de biologische breedte. Daarnaast wordt een hele grote
kroon gemaakt op een heel klein tafeltje. Het risico is dat de kroon loskomt van de
ti-base.

Angulated Screw Channel

Daarnaast is er recent het Angulated Screw Channel ontwikkeld. Dit is voornamelijk
ontwikkeld voor kronen in het front, waarbij in het originele ontwerp het schroefgat
incisaal of buccaal zou komen te liggen. Dan zou verschroeven niet mogelijk zijn, tenzij
de schroef onder een hoek geplaatst zou kunnen worden. Middels dit systeem is dat
mogelijk en kan er nog wel met voldoende torquekracht getorqued worden.



