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Slika 1. prikazuje Straumann Roxolid implantat koji je pakiran u fizioloskoj otopini.implantar koji ima bolja

mehanicka svojstva nego titanski 3,3 mm implantat.

Implantati  uZeg promjera se  obitno
upotrebljavaju u sludajevima reducirane Sirine
kostanog grebena ili uskog interdentalnog pros-
tora, Medutim, uporaba tako uskih implantata sa
smanjenom povtsinom za osteointegraciju dovo-
di do poveéanog rizika za lom implantata. Kako
bi se rijesio ovaj problem, krajem 2009, godine
na tr#i$tu se pojavila nova legura metala (Strau-
mann Roxolid®) za implantat koja se sastoji od
Eistog titana tipa 4 ('Ti) i cirkona (Zr) u dodatku
od 13-17%. Tako je &sti titan (tip 1-4) poznat

Slika 2. prikazuje gubitak gornjeg premolara te
gubitak interdentalnog prostora kao i horizontalne
dimenzije. Standardni implantati Sirine 4,1 mm ili 4,8
mum dimenzijama ne odgovaraju ovom prostoru, dok

titanski 3,3 mm implantat proizvodac ne preporucuje
za ugradnju u lateralnom segmentu zbog moguéeg
loma implantata. Pravilan izbor je Straumann Roxolid
implantat koji ima bolja mehanicka svojstva nego
titanski 3,3 mn inplantat.
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po svojoj biokompatibilnosti, njegova cvrstoca
je ograni¢ena. Danas se Cesto koristi i legura ti-
tana (tip 5) Ti-6AL-4V koja se sastoji od marjeg
dodatka aluminija, vanadija i Zeljeza. Prednost
ove legure je povedana mehanicka &vrstoca, ali
nedostatak je povriina legure koja nije hidrofilna
i dovoljno hrapava da omoguéi dobru osteointe-
graciju.

Brojni mehani¢ki testovi su pokazali vecu
&vrstocu na vlak i na zamor Roxolid” materijala
1 odnosu na ¢sti titan, Ispitivanja zamora ma-

Slika 3. prikazuje postavljen 3,3 mm Straumann
Roxolid implantat. Ocuvane su okolne dentalne
stenkrure u izrazito uskom interdentalnom prostoru.

—

terijala su pokazala da 3,3 mm Roxolid implan-
tat ima vedi otpor na zamor materijala (a time
stupanj preZivljavanja) nego implantati promyjera
3,5 mm od titana (NobelActive 3,5 mm, No-
belReplace 3,5 mm, Astra Osseospeed 3,5 mm),
Takoder, SLActive povtsina trece generacije kod
Roxolida znaéi da je povrdina implantata treti-
rana pjeskarenjem, zatim kiselinom i na kraju
dugikom, Ovakav postupak tretiranja povrsine
dovodi do nastanka jedinstvene hidrofilne bio-
kompatibilne povriine, za razliku od uobi¢ajenih
povriina implantata koje su hidrofobne. Hidro-
filna SLActive povrina privlaci krvne stanice i
proteine, dovodedi do formiranja nove kosti oko
implantata i povecanja stabilnosti. Prema tved-
njama proizvodada, a i brojnim Klinickim studi-
jama, SLActive poviiina Roxolid® implantata
dovodi do ranije osteointegracije (smanjen period
5 6-8 tjedana na 3-4 tjedna).

Roxolid implantat ima promjer od 3,3 mm
§to omoguéuje relativnu fleksibilnost u njego-
voj ugradnji. Uski implantat moze biti postav-
lien vise bukalno ili lingvalno, ovisno o slucaju.
“Takoder, u uskim interdentalnim prostorina,
wi promjer smanjuje rizik za oftecenje koti-
jena susjednih zuba prilikom implantacije i cuva
Sirinu kosd. Chiapasco i sur. (2011) si pokazali
100% Klinitku uspjesnost Roxolid implantata
nakon 24 mjeseca te zaklju¢ili da se Roxolid im-
plantati mogu koristiti i u fiksnoj i mobilnoj
protetici kod horizontalno smanjenih grebes .
Takoder prezivlavanje implantata, gubitak kosti
i protetske komplikacije su bile iste kao i kod im-
plantata standardne Sirine kod Celjusnog grebena
normalne Sirine. Bareel 1 sur. (2011) su dokazali
klinicku uspjesnost Roxolid implantata nakon
24 mjeseca kada su se koristili u fiksnoj protetici.

Slika 4. prikazuje bezubu donju Zeljust s izrazit0
reduciranom  vertikalnom i horizontalnom

dimenzijom.  Protetska  rterapija ukljucuje
ugradnjn dva Straumann Roxolid  implancata
s Locator” vezama u donju &eljust koja bi bila
sidriste za mobilnu protezu,
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Slika 5. prikazuje rentgensko snimku s reducitanim
kostanim dimenijama dosje ¢eljust, Ugradnja implantata
fitey, promjera od 33 mm je whnicki wilo wika, stop
e mbolji hor 33mm Staumann Rewolid koji moze
apfguratt nafuecy mehanith derseodn za sadani promjer:

Premium implantoloski sustavi, kojima
pripada i Straumann, imaju iza sebe brojna
znanstvena istrafivanja u razli¢itim centrima
diljem svijeta i neprestano ulafu znatna sted-
stva u razvoj 1 poboljfanje materijala, dok os-
tali jeftiniji proizvodaci implantoloskih sustava
to najée§ée nemaju i samo kopiraju osnovni

dizajn poznatih proizvodaca bez ikakvih ulag-

Slika 6. prikaznje dva Roxolid implantata sa
Straumann Abutmentima za Locatot” vezu proteze,

Slika 8/8A. prikazuje gubitak drugog premolara radi vertikalne frakture (zub obojen eozinom radi bolje vidljivost
vertikalne frakture) te priveement nadomjestak izraden od krune ekstrahiranog zuba i Ribbond vlakna,

Slika 10 prikazuju  ugradnju - Straumann
Roxalid 3,3 implantata, Primjeduje se njegova

l[lu(!‘nl”l\.l povriina koja je sada prozeta kevlju.
[t
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olilng SLActive povesimg snuanjuje viijerne
oltegracije 1 vrijeme potrebno za puno
Opteiedenje implantara.

Slika 13,

St T ’ s .
wmann  oranski aburment.  KorlStenje

Prikazuje  originalni  anaromski

Mcoriginalnih  abuementa @l naknadno

radenily y liboraroriju dovodi do komplikacija

:::t!‘.‘;-:mnluglmg sustava (lumqvi zlvbuuncnmf

“l;%x m'“J/’C't'lll.llnllg_ vijka, guh.l-l:\l; implantacs,
Opomaci,.,) i gubitka garancije.

Slika 11. prikazuje drugu fazu implantoloske terapije
nakon 4-6 tjedana osteointegracije i postave gingiva
formera.

Slika 14. cirkonij-oksidna suprastrukeura CAD/
CAM KaVo Everest.

anja u razvoj i klinicka ispitivanja. Stoga, prilikom
odabira implantoloskog sustava trebalo bi prije
svega uvjeriti se u znanstvenu i klinicku reputa-
ciju doti¢nog proizvodaca, jer nisu svi sustavi iste
kvalitete, Takoder, dugoro¢na neovisna klinicka
ispitivanja su od presudne vaZnosti prilikom
odabira implantologkog sustava. ()

Slika 7. rentgenski prikaz Roxolid implantata.c

—

Slika 9. nakon odstranjenja privremenog
nadomjestka slijedi ugradnja Straumann Roxolid
implancata.  Vidljiv je gubitak horizontalne
kostane dimenzije §to Cini implantat promjera 3,3
mm idealnim rjeSenjem.

Slika 12. prikazuje novo formirani sulkus i
okolnu gingivu iznad implantata. KoriSten je
gingiva former visine 2 mm, §to u ovom slucaju
znaéi optimalnu visinu gingive s obzirom na
estetiku I moguénost ¢iséenja suprastrukture.

Slika 15. proba gotovog rada cementitanog Vivadent
Multilink Implant kompozitnim cementom.

SONDA 2012; 13 (24) 3¢



nastavna i StrUéna Sonda 55> Straumann Roxolid®- 3,3 mm implantat od

titana i cirkona

L

Chiapasco M, Casentini P, Zaniboni M,
Corsi E, Anello T. Titanium-zirconium
alloy narrow-diameter implants (Strau-
mann Roxolid(®) ) for the rehabilitation
of horizontally deficient edentulous
ridges: prospective study on 18 con-

M, Guerra F, Fischer K. Immediate and
Early Loading of Chemically Modified
Implants in Posterior Jaws: 3-Year
Results from a Prospective Randomized
Multicenter Study. Clin Implant Dent
Relat Res. 2011 15. doi: 10.1111/j.1708-
8208.2011.00418.x.

Guler AU, Sumer M, Duran |, Ozen

F, Krafft T, Bragger U. Immediate and
early non-occlusal loading of Straumann
implants with a chemically modified
surface (SLActive) in the posterior man-
dible and maxilla: interim results from

a prospective multicenter randomized-
controlled study. Clin Oral tmplants Res.
2008;19(5):442-50.

3 X ) Sandikci E, Telcioglu NT. Resonance 9. Morton D, Bornstein MM, Wittneben
SR patlents.. Clin Oral !mplants Frequency Analysis Of 208 Straumann JG, Martin WC, Ruskin JD, Hart CN,
Res. 2011 18. doi: 10.1111/.1600- Dental Implants During The Healing Buser D. Early loading after 21 days
0501'2011'02296'X'__ ) Period. J Oral Implantol. 2011 21. of healing of nonsubmerged titanium
Barter S, Stone P, Bragger U. A pilot Dohan Ehrenfest DM, Vazquez L, Park implants with a chemically modified
StUdY @ evaluat_e th‘_e succ.ess a.nd : Y), Sammartino G, Bernard IP. Identifica- sandblasted and acid-etched surface:
surv1va.I (el ‘?f T - ERIID a tion card and codification of the chemi- two-year results of a prospective two-
plants in partially edentulous patients: cal and morphological characteristics center study. Clin Implant Dent Relat
re.sults after 24 months of follow-u!). of 14 dental implant surfaces. J Oral Res. 2010;12(1):9-17.

Clin Oral Implants Res. 2011 24. doi: Implantol. 2011;37(5):525-42. 10.  RossiF, Ricci E, Marchetti C, ang

10.1111/j.1600-0501.2011.02231.x.
Gottlow J, Dard M, Kjellson F, Obrecht
M, Sennerby L. Evaluation of a New
Titanium-Zirconium Dental Implant:

A Biomechanical and Histological
Comparative Study in the Mini Pig. Clin
implant Dent Relat Res. 2010 Jun 25,
Nicolau P, Korostoff J, Ganeles J, Jack-
owski J, Krafft T, Neves M, Divi J, Rasse

Ganeles J, Zéllner A, Jackowski J, ten
Bruggenkate C, Beagle J, Guerra F. Im-
mediate and early loading of Straumann
implants with a chemically modified
surface (SLActive) in the posterior man-
dible and maxilla: 1-year results from a
prospective multicenter study. Clin Qral
Implants Res. 2008;19(11):1119-28.
Z&llner A, Ganeles J, Korostoff J, Guerra

NP, Botticelli D. Early loading of

single crowns supported by 6-mm-long
implants with a moderately rough
surface: a prospective 2-year follow-up
cohort study. Clin Oral Implants Res.
2010;21(9):937-43.



