
Individuelle Implantat-Versorgungen mit CEREC und inLab

Abutment Solutions

Digital in  
 jedem Schritt.



Aufeinander abgestimmte, digital geführte Arbeits-

abläufe in der CAD/CAM-Technologie eröffnen 

neue Möglichkeiten für prothetische implantat-

getragene Versorgungslösungen – von der Abformung 

bis hin zur finalen Restauration – funktionell, hoch- 

ästhetisch, innovativ und kosteneffizient. 

Der digitale 
 Behandlungs-Workflow

Herstellung der Bohrschablone Design der Implantat-Versorgung

3D-Röntgen-Scan

Optische Abformung

Digitale Planung

Implantation*



Das CAD/CAM-Verfahren erleichtert in Kombina-

tion mit den innovativen Restaurationsmaterialien 

von Ivoclar Vivadent die Planung und Herstellung 

implantatgestützter Restaurationen – von der 

provisorischen bis zur definitiven Implantat-Ver-

sorgung. 

Zur Herstellung von Abutment Solutions stehen 

folgende Produkte zur Verfügung:

• Telio® CAD A16

• IPS e.max® CAD A14 / A16

• Multilink® Hybrid Abutment

Provisorische Versorgung  
aus Telio® CAD A16*

Definitive Versorgung  
aus IPS e.max® CAD*

Eingliederung /  Kontrolle*

*Quelle: Dr. A. Kurbad, Deutschland

Dr. S. Puri, USA

Die Telio CAD A16- und IPS e.max CAD-Blöcke 
ergänzen sich optimal. Dadurch ermöglichen 
sie CAD/CAM-Anwendern einen vollständig 
digitalen Workflow, der es erlaubt, provisorische 
Versorgungen und permanente Hybrid-
Abutment-Kronen zuverlässig herzustellen.

Dr. A. Kurbad, Deutschland

Telio CAD A16-Blöcke ergänzen die System-
kette der bewährten IPS e.max CAD Abutment 
Solutions um das Stadium der provisorischen 
Versorgung. Das Provisorium kann sowohl zeit-
nah als auch unmittelbar eingesetzt werden und 
bietet mit Blick auf das Weichgewebemanage-
ment vielfältige Möglichkeiten. Telio CAD A16 ist 
damit die Basis für ein ästhetisch und funktionell 
einwandfreies Therapie-Ergebnis.

Ausgeformtes Emergenzprofil nach 
der provisorischen Versorgung*





Hybrid-Abutment und Hybrid-Abutment-Krone 
aus IPS e.max CAD:

• Sehr gute Passgenauigkeit dank CAD/CAM-Fertigung

• Hohe und langanhaltende Ästhetik dank zahnfarbenem 
Hybrid-Abutment

• Hybrid-Abutment-Krone (2-in-1) bietet Funktionalität 
und Effizienz

• Sehr gute Verträglichkeit gegenüber dem oralen 
Weichgewebe

Die definitive  
Versorgung –  
Flexibilität in der Behandlung. 

IPS

e.
m

ax
®

all ceramic

all you need

Ausgeformtes Emergenzprofil  
nach Entfernen des Provisoriums.

Geschliffene Abutment-Krone aus 
IPS e.max® CAD.

Klinische Einprobe. Finale IPS e.max® CAD Hybrid-Abutment- 
Krone eingegliedert.
Quelle: Dr. L. Enggist / Dr. Stephanie Huth, Ivoclar Vivadent AG

... zur definitiven IPS e.max ® CAD  
 Implantatversorgung

Im Stadium der definitiven Versorgung ermöglicht IPS e.max® CAD die Herstellung individueller, 
CAD/CAM-gefertigter Hybrid-Versorgungen für Einzelzahnrestaurationen auf Implantaten. 

Je nach Indikation kann ein zahnfarbenes Hybrid-Abutment mit separater Krone oder eine 
monolithische Hybrid-Abutment-Krone realisiert werden. Die besonders feste (360 MPa) 
Lithium-Disilikat-Glaskeramik knüpft nahtlos an die provisorische Versorgung aus Telio CAD an. 

Die IPS e.max CAD-Blöcke A14 und A16 verfügen über eine vorgefertigte Schnittstelle der 
Grösse S oder L für die direkte Verklebung der Restaurationen mit der Ti-Base von Sirona.

Hybrid-Abutment

IPS e.max® CAD MO 
oder LT
(Keramikstruktur)

Ti-Base

Hybrid-Abutment-Krone

IPS e.max® CAD LT
(Keramikstruktur)

Ti-Base



Multilink
®

 Hybrid Abutment –  
 starke Verbindung und Ästhetik

Das Verkleben von Telio® CAD- und IPS e.max® CAD-Restaurationen mit der  
Ti-Base erfolgt in wenigen Schritten. 

Multilink® Hybrid Abutment
Das selbsthärtende Befestigungscomposite Multilink Hybrid Abutment wird 
für das definitive Verkleben von Keramik- bzw. PMMA-Strukturen, z.B. aus  
IPS e.max CAD bzw. Telio CAD, mit Ti-Basen verwendet. 

Das ermöglicht:
• dauerhaftes Verkleben dank hoher Haftwerte
• optimale Ästhetik dank zwei verfügbarer Opazitätsstufen
• einfache Handhabung dank der praktischen Automix-Spritze

Deutlich zu geringe Opazität anderer Befestigungs- 
materialien.

Optimale Ästhetik durch komplette Abdeckung der 
Ti-Base mit Multilink Hybrid Abutment.

IPS e.max® CADTelio® CAD A16 IPS e.max® CAD Telio® CAD A16

SR Connect
Der Haftvermittler konditioniert die temporäre Versorgung  
aus Telio CAD A16 zur Vorbereitung der Verklebung mit  
Multilink Hybrid Abutment. 

Monobond® Plus
Der Universal-Primer konditioniert die Ti-Base  
und IPS e.max CAD zur Vorbereitung der Ver- 
klebung mit Multilink Hybrid Abutment.



IPS e.max ® CAD Abutment Solutions –
 Biokompatibel und zuverlässig

Physikochemische und biologische Studie über die Eigenschaften von  
polierter vs. glasierter Lithium-Disilikat-Keramik (IPS e.max®)

Universität Reims, Frankreich

Prüfkörper aus IPS e.max (LS2)-Glaskeramik erhielten drei verschiedene Oberflächen-

behandlungen: unbehandelt, Politur von Hand, Glasur. Als Kontrolle diente Thermanox. 
Es wurde die Zellreaktion auf polierte und glasierte Oberflächen mit einem Zellkultur-
modell auf Basis von Hühnerepithel analysiert.

Studie über die Zuverlässigkeit und Versagensarten von keramischen  
Abutments
New York University, USA
Es wurden Prüfkörper hergestellt, die aus einem IPS e.max (LS2) Hybrid-Abutment, 
verschraubt mit einem Implantat bestanden. Auf dem Abutment wurden IPS e.max 
(LS2)-Kronen befestigt.

Ergebnis
Beim Belastungstest bis zum Bruch in einer Universalprüfmaschine hielten die Hybrid- 
Abutments und Hybrid-Abutment-Kronen aus IPS e.max (LS2)-Glaskeramik einer 
Belastung von 280 N zu 100 % stand. Die Schwachstelle des Systems war immer die 
Implantatschraube. Diese brach, bevor sich Schäden an der Krone oder am Abutment 
zeigten.

Quelle: V.P. Thompson et al., siehe IPS e.max® Scientific Report Vol. 02/2001-2013

Ergebnis

Die Zelladhäsion und -proliferation 
(d.h. Dichte) war auf polierten 
Oberflächen grösser als auf gla-
sierten. Zytotoxizität zeigte sich in 
keinem Fall. Damit ist die hoch- 
feste Lithium-Disilikat-Keramik 
nicht nur eine vielversprechende 
Lösung für ästhetische Implantat- 
Abutments, sondern eignet sich 
insbesondere für die Abdichtung 
der perioimplantären Verbindung.

Quelle: C. Brunot-Gohin et al., siehe IPS e.max®  
Scientific Report Vol. 02/2001-2013

Zellwachstum auf IPS e.max®-Prüfkörpern mit unterschiedlichen 
Oberflächenbehandlungen (unbehandelt, poliert,  glasiert). 
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Ivoclar Vivadent AG  
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Liechtenstein
Tel. +423 235 35 35
Fax +423 235 33 60
www.ivoclarvivadent.com

Vertrieb Deutschland 
Ivoclar Vivadent GmbH  
Dr. Adolf-Schneider-Str. 2
D-73479 Ellwangen, Jagst
Tel. +49 7961 8890
Fax +49 7961 6326
info@ivoclarvivadent.de
www.ivoclarvivadent.de

Produkte zur Herstellung von Abutment Solutions sind aus der Kategorie „Festsitzende Prothetik“. Produkte aus dieser Kategorie decken den Prozessablauf bei der Fertigung 
der festsitzenden Prothetik ab – von der provisorischen Versorgung bis zur Pflege der Restauration. Die Produkte sind optimal aufeinander abgestimmt und ermöglichen eine 
erfolgreiche Verarbeitung und Anwendung.

Sie wollen mehr über Produkte aus der Kategorie „Festsitzende Prothetik“ wissen? 
Wenden Sie sich an Ihren Ansprechpartner von Ivoclar Vivadent oder informieren Sie sich auf: www.ivoclarvivadent.com

VORBEREITEN RESTAURIEREN VERARBEITEN FERTIGSTELLEN EINSETZEN PFLEGEN

Cervitec®Programat®OptraGate® Multilink®IPS e.max®

DIES SIND WEITERE PRODUKTE AUS DIESER KATEGORIE:

Festsitzende Prothetik
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all ceramic – all you need

Eine Gesamtlösung für alle Indikationen

IPS e.max® System

•  Hochfeste und hochästhetische Materialien für Press- und CAD/CAM-Technologie
•  Einzigartiges Lithium-Disilikat (LS2) und Zirkoniumoxid (ZrO2): vom dünnen Veneer  

bis zur weitspannigen Brücke
•  Flexible Befestigung: adhäsiv, selbstadhäsiv und konventionell 

IPS e.max®

Cervitec® 

•  Gezielt – Professionelle Applikation an Risikostellen
•  Wirksam – Intensivschutz für hochwertigen Zahnersatz  
•  Effektiv – Optimale Rot-Weiss-Ästhetik

Der Schutzlack mit Chlorhexidin und Thymol

Qualitätssicherung für Versorgungen


