Dugorocna iskustva s podizanjem
dna sinusa. Klinic¢ki pregled
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najviSe 11 godina nakon zahvata
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Volumen rezidualne kosti u straznjem dijelu
maksile ¢esto nije dovoljan za postavljanje implan-
tata i kasnije postavljanje proteze na implantat. Sto-
ga treba primijeniti tehniku presadivanja sinusne
kosti, koristeci se metodom lateralnog prozora. Cilj
ovog retrospektivnog istrazivanja bio je evaluirati
ucestalost i vrstu poslijeoperacijskih komplikacija i
njihov utjecaj na ishod zahvata.

U posljednjih 10 godina konsekutivno je augmen-
tirano 397 sinusa. Od toga 41 (10,3 %) za nadomje-
Stanje jednog zuba, 247 (62,2 %) za djelomice bezu-
ba mjesta i 109 (27,5 %) za bezube gornje celjusti.
Postavljeno je ukupno 869 implantata. Svi su paci-
jenti dolazili na kontrolu najmanje jednom na godi-
nu. Kontrole je obavljao a podatke analizirao neovi-
sni istrazivac, koji nije sudjelovao u lijecenju paci-
jenta.

Za 250 lokacija (59,7 %) s visinom kosti vecom
od 4 mm odabran je postupak koji se obavljao u
dvije faze. Na 147 lokacija (40,3 %) volumen kosti
bio je dovoljan za postizanje primarne stabilnosti
usatka. 80,5 % lokacija augmentirano je odgovara-
jucim ksenotransplantatima (Bio-Oss), 4,3 % auto-
transplantatima i 14,8 % kombinacijom presadenih
materijala. Uo¢ene su 62 komplikacije sa 77 usa-
daka, koje su podijeljene u Sest razlicitih skupina i
tri stupnja teZine. Na 31 lokaciji usadak se nije pri-
hvatio. U 4 slucaja doslo je do bukalnog izlaganja
usatka. U 15 slucajeva nastupila je dehiscijencija
sluznice usta s gubitkom augmentacijskog materi-
jala ili izlaganjem membrane/usatka, ili bez njega.
U 3 slucaja javila se poslijeoperacijska infekcija. U
9 slu¢ajeva znatno se smanjio augmentacijski volu-
men, a u 2 slucaja nastupio je kasni akutni sinusitis
s empijemom. To znaci da je stopa pojavnosti kom-
plikacija iznosila 15,6 %. U 34 slucaja (8,6 %) plan
lijecenja nije trebalo mijenjati. U 20 slucajeva (5 %)

plan je trebalo modificirati, a u samo 8 slucajeva (2
% od svih slucajeva) nije bilo moguce postaviti pro-
tezu na implantate.

Unatoc¢ razmjerno visokoj stopi pojavnosti posli-
jeoperacijskih komplikacija, cilj rehabilitacije pot-
pomognute postavljanjem implantata u posteriorni
dio maksile postignut je u 97,2 % slucajeva, uklju-
¢ivsi promjene plana u 8,2 % slucajeva. Imajuci u
vidu ogranicenja retrospektivnih istrazivanja, ovo
je istrazivanje pokazalo da su usadci postavljeni u
kombinaciji s augmentacijom sinusa uspje$no funk-
cionirali tijekom razdoblja pracenja od 10 godina.
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In the posterior maxilla the residual bone volume
very often is not sufficient for implant placement
and consecutive implant supported prosthetic treat-
ment. Thus the technique of sinus grafting, utilizing
the lateral window techique, has to be applied. The
objective of this retrospective study was to evaluate
frequency and type of postoperative complications
and their influence upon treatment outcome.

In the last ten years 397 sinus sites have been
augmented consecutively. 41 (10.3%) for single
tooth replacement. 247 (62.2%) for partial edentu-
lous sites and 109 (27.5%) treating maxillary eden-
tulous patients. 869 implants have been placed. All
patients are in an least once-a-year recall routine.
Data management and check-ups of patinets was
achived by an independent researcher not involved
in patient treatment.

In 250 sites (59.7%), with bone height of less
than 4 mm, two stage procedure was chosen. 147
sites (40.3%) showed sufficient bone volume for
primary implant stability. 80.9% of the sites were
augmented with special xenografts (Bio-Oss), 4.3%
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with special autografts and 14.8% with combinations
of brafting materials. 62 complications involving
77 implants were subsumized in 6 different groups
and 3 degrees of severity. There were 31 sites with
implant failures. 4 buccal implants exposures. 15
dehiscences of oral mucosa with and without loss of
augmentation material or membrane/implant expo-
sure. 3 acute po. Infections. 9 considerable reduc-
tions of augmentation volume and 2 cases of acute
late sinusitis with empyema. This means a compli-
cation rate of 15.6%. In 34 (8.6%) cases the treat-
ment plan was not affected. 20 (5%) made neces-
sary modification of the treatment plan and in just 8
cases (2% of all) implant supported prostheses could
not be achived.

Despite a raletively high incidence of postop-
erative complications the treatment objective of
implant-supported rehabilitation of the posteri-
or maxilla could be achived in 97.2%, including
changes of the treatment plan in 8.2%. Within the
limits of a retrospective study the present investiga-
tion showed implants placed in combination with
sinus augmentation functioned successfully during
an observation period of 10 years.
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Presudno obiljeZje danasnjeg dvodijelnog implan-
tacijskog sustava je mehanicki ¢vrsta, pouzdana
povrsina usatka koja ée biti u dodiru s kosti. Tom
se zahtjevu moZe na optimalan nacin udovoljiti pre-
cizno izradenim spojem s nosacem konusnog obli-
ka (Morseov konus). Taj je spoj s nosacem konu-
snog oblika vrlo otporan na savijanje i torziju pri
obavljanju klinicke funkcije, ¢ime se znatno sma-
njuje mogucnost kidanja vijaka ili njihova labavlje-
nja. Uz to, spoj s nosacem konusnog oblika omo-
gucava i izradu oblika platforme na koronalnom
dijelu usatka. Time se omogucava stvaranje debe-
log sloja gustog, mekog tkiva oko vrata nosaca i

prekrivanje preostalog, horizontalnog dijela platfor-
me. Tim se debelim slojem tkiva prikriva boja tita-
na na cervikalnom dijelu fiksne proteze i omoguca-
va da taj dio poprimi boju normalnog tkiva. Takav
oblik usatka s platformom takoder omogucava da
se mjesto kontakta implantat-nosac¢ s vanjskog gor-
njeg ruba pomakne prema srediS$tu ramena implan-
tata, ¢cime se dobiva bioloska Sirina u smjeru oko-
mitom na uzduznu os implantata. Tako se odrzava
visina rubnog kostanog grebena (grebenska kost) na
koronalnom vrhu ramena implantata - $to ima pre-
sudnu ulogu u stvaranju i dugoro¢nom odrzavanju
papila. Uz to, oblik implantata s platformom olak-
Sava postavljanje nosac¢a u submukozu i sprje¢ava
utiskivanje mekog tkiva u podrucje kontakta izme-
du usatka i nosaca. Velika ¢vrstoca i inicijalno mali
promjer nosaca omogucavaju postizanje: (1) izvr-
sne estetike i (2) suprastruktura koje su klinicki vrlo
sli¢cne zubu koji je u mostu.
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A decisive feature of the two-piece implant system
of today is a mechanically strong, reliable implant
abutment interface. This demand can be optimally
achived by a precisely machined, tapered-cone abut-
ment (Morse taper) connection. This tapered abut-
ment connection provides high resistance to bending
and rotational torque during clinical function which
significantly reduces the possibilities of screw frac-
ture of loosening. Additionally, tapered abutement
connection causes a platform switched design at the
coronal portion of the implant. It enables a thick lay-
er of dense soft tissue to form around the neck of the
abutment an dcover the remaining horizontal area
of the platform. This thick tissue masks the colour
of the titanium that is cervical to the fixed prosthe-
sis and is responsible for normal tissue colour. This
platform switched implant design also moves the
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