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@ Dentalunternehmen prasentieren regel-

maRig neue digitale Technologien fiir den
Einsatz im Labor. Diese miissen sich fachlich
wie 6konomisch bewahren, um einen Sie-
geszug um die Welt, der einer Forcierung
des weltweiten Fortschritts gleich kommt,
antreten zu kénnen. So beeinflussen digi-
tale Technologien immer mehr die tagliche
Arbeit im zahntechnischen Labor. Die zahl-
reichen neuen technologischen Systeme
und Verfahren sorgen dafiir, dass der fach-
liche Fortschritt heute ganz wesentliche
Impulse aus Bereichen wie beispielsweise
der digitalen Messtechnik erhdlt. Dabei er-
geben sich fiir die Marktteilnehmer aus der
Digitalisierung vor allen Dingen viele neue
Chancen.

Im zahntechnischen Labor erleben wir durch die
CAD/CAM-Technologie zurzeit eine digitale Revolu-
tion: Von der Standardversorgung bis hin zu komple-
xen Restaurationen ldsst sich inzwischen fast alles am
Bildschirm konstruieren und Uberdies rationell und
zeitsparend maschinell fertigen. Dabei ist es giins-
tiger, die Arbeit, die nicht den Kern des Leistung-
sangebotes eines Labors darstellt, also das Gerdist,
bei Fertigungszentren in Auftrag zu geben. Diesbe-
ziiglich geht der Trend zu ergonomisch steuerbaren
CAD/CAM-Systemen, hochauflésenden optischen
Scannern und Logistik per Internet, wie es sich bereits
bei Optikern in den 1980er Jahren und bei Gehor-
gerateakustikern in den 1990er Jahren etabliert hat.
Der Vorteil des Outsourcings liegt darin, dass sich
das Dentallabor auf den der Arbeit hinzuzufiigenden
Wert — die Verblendung — konzentrieren kann. Denn
das Endresultat stellt die Leistung des Labors dar.

Durch die CAD/CAM-Technologie riicken voll-
keramische Zahnersatzmaterialien zunehmend in

Die Bedeutung dentaler Scanner fiir das
prothetische Endergebnis und dessen

Prof. Dr. Jef M. van der Zel

den Fokus. Insbesondere Zirkoniumdioxid bietet ein
groBes Potenzial — sogar im okklusionstragenden Sei-
tenzahnbereich. Auch fiir komplexere Restaurationen
wie etwa Primdrkronen in der Doppelkronentechnik
ist Zirkondioxid pradestiniert. Ein weiterer Trend ist
der zunehmende Einsatz dieses Werkstoffes in der
hochwertigen Implantatprothetik. Durch die ver-
mehrten Einsatzméglichkeiten von Zirkondioxid und
die hohe Nachfrage wird die Weiterentwicklung der
CAD/CAM-Technologie ziigig vorangetrieben!'l.

Dreidimensionale Datenerfas—
sung

Zu Beginn eines CAD/CAM-Prozesses steht die
dreidimensionale Datenerfassung der Priparation,
die durch mechanische oder optische Messverfahren
erfolgen kann. Die sich auf dem Markt befindlichen
Geridte unterscheiden sich in ihrer Genauigkeit,
Schnelligkeit und zunehmend in der mitgelieferten
Scan-Software (Tabelle I).

Aspekt Mechanische
Sensoren

Optische
Sensoren

Gute Flichen-
: messung

Geschwindig-
keit

Material

Genauigkeit Gute Punktmessung

Praparations-

grenze

Praparations- eiler, Voll- / Teil-
form : krone, Inlay, Onlay
Anwendung  : Extraoral : Intraoral und

: extraoral

Zugang zum Begrenzt durch GréBe  : Schattenbildung
Messareal  des Tastkopfs i moglich — mehrere
......................... e DUTChEANgE
Punktdichte ~ : 10-30k £100-300k

per Stumpf

Tabelle 1: Vergleich mechanischer und optischer Ver-
messung.
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Viele der auf dem Markt erhiltlichen dentalen
CAD/CAM-Scanner sind integriert in ein geschlos-
senes CAD/CAM-System. Das macht die Entscheidung
fir einen bestimmten Scanner schwierig. Der GroB-
teil der Scanner erfiillt die Mindestanforderungen.
Jedoch wird die Qualitit eines Endergebnisses durch
weitere Faktoren beeinflusst wie beispielsweise die
Software. Und aufgrund dessen wird der Bedarf an ei-
ner offenen Schnittstelle noch so lange bestehen, bis
die zur Hardware gehorende Software fiir die Kons-
truktion keine Wiinsche mehr offen lasst.

Die bei der Auswahl eines Scanners entschei-
denden Kriterien sind daher dessen Prizision und die
Tatsache, ob eine Schnittstelle bereitgestellt wird, die
fur Flexibilitit sorgt. Ein tatsdchlicher Vergleich von
Scannern hinsichtlich ihrer Prizision kann erst dann
erfolgen, wenn die Hersteller sich auf eine validierte
und verifizierte Standard-Testmethode einigen. Bis
dahin sind die Aussagen iiber die Messgenauigkeit
nicht vergleichbar und es kénnen nur ungefihre Ein-
schdtzungen dariiber erfolgen, wodurch sich die ver-
schiedenen Systeme unterscheiden.

Mechanische und optische
Messsysteme

Bei mechanischen Messsystemen wird eine Ab-
tastnadel mit einer Kugel iiber die Objektoberfla-
che gefiihrt und die Auslenkungen dieser registriert.
Da jeder Oberflachenpunkt einzeln angefahren und
vermessen wird, wird auch von sogenannten Punkt-
sensoren gesprochen. Damit die Oberfliche beim
Abtastvorgang nicht beschidigt wird, darf der Durch-
messer des Tastkopfes nicht zu klein sein. Anderseits
beschriankt ein groBerer Tastkopf die Auflésung des
Systems. Der Vorteil von mechanischen Sensoren ist,
dass prinzipiell sehr hohe Genauigkeiten erzielt wer-
den konnen. Allerdings werden diese aufgrund des
begrenzten Zugangs des Fiihlerkopfes wiederum ein-
geschrankt. Nachteilig ist auBerdem die lange Mess-
zeit. Die Reproduzierbarkeit wird von der durch das
Analog- / Digital-Wandlungsverfahren beeintrichtig-
ten Auflésung zusitzlich begrenzte!> 31,

Im Gegensatz zu den mechanischen Messverfah-
ren arbeiten optische liber Sensoren beriihrungslos.
Daher treten auch bei steilen Oberflichenformen und

Praparationsgrenzen keine Beschriankungen auf. Spe-
ziell fur die Vermessung von Inlay- beziehungsweise
Onlaypriaparationen sind sie daher den mechanischen
Sensoren vorzuziehen. Heute werden in der Zahn-
heilkunde hauptsichlich beriihrungslose optische
Messgerite eingesetzt. Griinde hierfiir sind vor allem
die Flachenerfassung und kiirzere Messzeiten — sowie
das zunehmende Vertrauen in diese Technik. Ver-
besserungspotential sehen die Anwender dennoch
insbesondere in den Bereichen Bedienungskomfort,
Software, Geschwindigkeit und Genauigkeit der op-
tischen Systeme.

Optische Scanner

1990 wurde erstmals auf der IDS der Scanner
CICERQ® (Elephant Dental, NL-Hoorn) prisentiert,
der mit einem optischen Lichtschnitt- und Projek-
tionsverfahren fir die Konturerfassung arbeitet!* ..
Viele Dental-Scanner basieren auf diesem Verfahren,
weil es sehr gut handhabbar ist. Die Erfassung von
dreidimensionalen Konturverldufen setzt ein ortliches
Verschieben des Messobjektes oder ein Scannen der
Messflache voraus.

Eine intraorale Vermessung muss in sehr kurzer
Zeit, das heift in Bruchteilen von Sekunden, erfolgen,
um Verwacklungen zu vermeiden. In intraoralen Sys-
temen kommen daher andere Messprinzipien (z. B.
Phasenverschiebung) zur Anwendung, die zum Teil
aus physikalisch-theoretischen Griinden eine gerin-
gere Genauigkeit aufweisen. Das Wesen dieses Ver-
fahrens besteht darin, das Oberflichenprofil nicht
durch Ablenkung eines einzelnen Lichtschnittes, son-
dern eines ganzen Feldes von Lichtschnitten (Projek-
tionsstreifen) zu erhalten!® 7 8. Nach der Pionierar-
beit von Prof. Frangois Duret wurde im Jahre 1986
die CEREC Mundkamera (Sirona Dental Systems,
D-Bensheim) mit diesem Verfahren ausgestattet und
als erstes kommerzielles System angeboten (Abb. I).
Spater fanden dieselben Prinzipien auch in Scannern
fir Dentallabore Anwendung (Abb. 2).

Bei Lichtgitter-Messverfahren ist trotz kurzer
Messzeiten die Prézision im Vergleich zu dem Licht-
schnitt-Triangulationssensor geringer. Da ein Mini-
malabstand zwischen den projizierten Linien wegen
des notwendigen Intensitdtsunterschiedes nicht un-
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Abb. 2: Auch der HiScan-Scanner von Hint-Els (D-Gries-
heim) arbeitet mit dem Verfahren nach Prof. Francois
Duret.

terschritten werden kann, ist die Hohenauflosung
bei diesem Verfahren begrenzt (theoretisch bei circa
10 pm). AuBerdem basieren optische Lichtschnittver-
fahren auf den strahlenoptischen Prinzipien der Licht-
ausbreitung und stérende und schwierig zu beherr-
schende wellenoptische Effekte der Lichtausbreitung
(z. B. Kohdrenzeigenschaften, Interferenz, Beugung
usw.) sind so Uber weite Bereiche vernachlissigbar.

Triangulation

Das Grundprinzip der meisten optischen Mess-
verfahren ist die Triangulation, bei der aus einer
Richtung die Objektfliche beleuchtet und aus einer
anderen Richtung das entstehende Bild betrachtet
wird. Triangulationssysteme sind sehr vielseitig, aber
ein Nachteil ist, dass die Richtung des Laser-Biindels
und die Blickrichtung nicht zusammenfallen. Dieser
entstehende Winkel wird ,Messkeil“ genannt. Die
Konsequenz koénnen Schatten sein, die die Erstel-
lung mehrerer Ansichten und deren anschlieBende
Zusammenfiigung notwendig werden lassen. Durch

entsprechende Kalibrierung kénnen die Ortskoor-
dinaten aus den Bildkoordinaten errechnet werden.
Schematisch ist die Wirkung der Triangulation in Ab-
bildung 3 dargestellt. Lichtquelle und Detektor sind in
einem Messkopf fixiert. Die Laserdiode sendet einen
Lichtstrahl auf die Oberfliche des zu scannenden Ob-
jekts und der diffus reflektierte Strahl wird von einem
Bildwandlerelement (CCD-Kamera) unter einem de-
finierten Winkel aufgenommen. Aus der Position des
beleuchteten Bereichs auf dem Bildwandler kann di-
rekt auf den Abstand des Sensors zum vermessenden
Werkstiick geschlossen werden.

Camera ™ pinhole/ — T
Image Focal point Light T
Sensor Saurce

D PC
Coordinate
Emitted /

Abb. 3: Triangulation mit zwei Kameras.

Bei einem kleinen Abstand arbeitet das Mess-
system nahezu linear. Bei groBerem Abstand muss
jedoch aufgrund der auftretenden Nichtlinearitit auf
eine Kalibrierung zuriickgegriffen werden. Ein ande-
res Problem bei groBeren Bereichen ist, dass Objekte
nicht immer scharf auf dem Detektor abgebildet wer-
den. Dieses Problem kann durch Kippen des Detek-
tors in eine senkrechte Position zur optischen Achse
gelost werden. Diese Modifizierung ist bekannt als
Scheimpflugsche Regel oder Scheimpflug-Bedingung,
die fiir scharfe Abbildungen grundsitzlich eingehalten
werden muss. Kleine Winkel bedingen allerdings eine
schlechtere Auflésung und groBere Nichtlinearitit. In
der Praxis haben sich Triangulationswinkel zwischen
10° und 30° bewihrt.

Der optische Laserpunkt Stylus ist durch die An-
wendung in Kompakt-Disc-Playern bekannt gewor-
den. Er findet seinen Einsatz haufig in integrierten
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Scan-/Frassystemem wie beispielsweise Cercon brain
(DeguDent, D-Hanau) (Abb. 4). Das Lichtbiindel wird
hierbei stark fokussiert auf die Oberfliche des Ob-
jektes gestrahlt. Ein groBer Vorteil dieses Systems ist,
dass die Richtung von Laserbiindel und Blickrichtung
zusammenfallen. Ein Messkeil ist nicht vorhanden.
Obwohl der fokussierte Messfleck sehr klein gehal-
ten werden kann, sind sehr steile Oberflachenformen

(< 2°) schwierig zu messen.

Abb. 4: Der optische Laserpunkt Stylus findet u. a. in der
Scan- und Fraseinheit Cercon brain seinen Einsatz.

Effekt von Gips

Die Lichtreflexion von Gipsen und deren Eig-
nung fiir den Cyrtina® Scanner (Oratio, NL-Zwaag)
(Abb. 5) wurde eingehend untersucht. Die von den
zwei Kameras (,,best-point-on-line®) registrierte
Lichtintensitdt und Lichtstreuung der auf den Stumpf
projektierten Laserlinie ( A = 670 nm) hingt in ers-
ter Linie von der Topographie des Stumpfes ab, wird
aber auch durch die lichtreflektiven Eigenschaften
des Gipses beeinflusst. Als Parameter wurde die von
den CCD-Kameras erfasste Scan-Datenmenge eines
Teststumpfes, ausgefiihrt in verschiedenen Gipsfar-
ben, ermittelt: Je groBer die Lichtreflexion desto gro-
Ber die Scan-Datenmenge.

Gipsfarbe gelb | rot/ griin +
braun T|O

Erfassbare
Datenmenge 5

Scan-Qualitit ++

Die o6rtliche Wiedergabegenauigkeit des Stump-
fes nimmt mit dunkler werdenden Gipsen ab, liegt
aber immer noch innerhalb der fiir Cyrtina® zulis-

sigen Fehlertoleranz von |5 ym. Dunklere Gipse, wie
z. B. griin eingefarbte, liegen auBerhalb dieser Grenze.
Die Zugabe von | Gew.-% Titandioxid erhéht jedoch
deren Reflexionsvermdgen, ohne deren mechanische
Eigenschaften negativ zu beeinflussen. Wegen seiner
guten Rotlichtreflektivitit garantiert weiBBer Gips die
hochste Passgenauigkeit. Der Gebrauch farbiger Gip-
se bleibt aber eine Alternative, wenn der Zahntech-
niker ihren Einsatz bevorzugt.

—

Abb. 5: Cyrtina®

Tabelle 2 (s. Seite |1) gibt einen Uberblick der
Klassifizierung von Dentalscannern. Unterteilt wurde
in ein-, zwei- und dreidimensionale Methoden und die
unterschiedlichen physikalischen Messmethoden der
Tastkopfe / Sensoren.

Validierung und Verifikation der
Scan-Prazision

Immer noch fehlen geeignete Methoden fiir die
Validierung und Verifikation der Genauigkeit von
Scannern. Die Methode zur Bestimmung der Mess-
Unsicherheit fiir ein komplett gemessenes Volumen
nach der bestehenden Norm I1SO 10360 / VDI2617%!
ist sehr kompliziert. Fiir zahntechnische Labore und
Hersteller von Scannern sind praktikablere Testme-
thoden erwiinscht. Simon Vlaar u. a. entwickelten
eine Messmethodel'?, die auf einer kalibrierten Ku-
gel basiert. Eine Aluminiumoxid-Prazisionskugel (Sa-
phirwerk Industrieprodukte, CH-Briigg) mit einem
nominalen Strahl von 6.000 + 0.0005 mm (Abb. 6)
wurde nach dem vom Scanner-Hersteller empfohle-
nen Scan-Protokoll abgetastet. Aus der Punktewol-
ke wurde zuerst das Zentrum der virtuellen Kugel
berechnet und dann die Standardabweichung des
Radius der ,best fit“-Kugel berechnet. Die Methode
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Abb. 6: Links die Aluminiumoxid-Prézisionskugel, rechts
der Scan nach einem Durchgang.

berechnet auch, wie gro3 der Winkel ist, mit dem
unter dem Aquator gescannt wurde. Das Scannen
von unter sich gehenden Bereichen ist wichtig fiir die
automatische Erkennung der Praparationsgrenze und
der Position des Aquators, um die Kontakte zu den
Nachbarzihnen zu erméglichen. Die Ergebnisse fiir
einige auf dem Markt befindlichen optischen Scanner
zeigen eine Messgenauigkeit von 7 bis |7 pm fiir die
Scanner, die mittels der Lichtschnittprojektion, und
I5 bis 28 pm fiir die Scanner, die mittels der Lichtgit-
terprojektion arbeiten.

Offen oder nicht?

Tabelle 3 (s. Seite |1) zeigt eine Ubersicht der
meisten auf dem Markt erhiltlichen dentalen Scan-
Systeme mit Angabe des entsprechenden Messprin-
zips und der dazugehdrigen Scan-Software. Bei den
meisten Scan-Systemen handelt es sich um Kompo-
nenten geschlossener CAD/CAM-Systeme. Vorteil
fir den Anwender ist natiirlich, aus einer Hand alle
Systemkomponenten zu erhalten, deren einwand-
freie Kompatibilitit vom Hersteller garantiert wird.
Einige der Scan-Systeme sind offen, d. h. die Instal-
lation einer Software eines anderen Herstellers ist
moglich und der Anwender ist somit herstellerun-
abhingig.

Anforderungen an eine Scan-
Software

Bei der Realisierung einer hohen Endqualitit
spielt das Festlegen der Praparationsgrenze sowie die
Fahigkeit der Software, auch scharfe Kanten in der
Praparation zu |16sen, eine mafBgebliche Rolle. Klinisch
unakzeptable Ergebnisse lassen sich vermeiden, wenn
die Messgenauigkeit und Scan-Software einige Min-
destanforderungen erfiillen. Um die zur Préparation

kongruente Fliche des Zahnersatzes vollstindig zu
beschreiben, missen dessen Rander, d. h. die Prapa-
rationsgrenze, definiert werden. Diese werden in der
Regel von der Software selbststidndig erkannt. Ist dies
nicht der Fall, muss die Praparationsgrenze mit einem
geeigneten Eingabegerit wie einer Mouse oder einem
Track-Ball an der auf dem Bildschirm des Compu-
ters dargestellten Abbildung des Zahnes digital von
Hand eingezeichnet werden. Die Prizision wird hier-
bei durch die Auflésung des Computerbildschirmes
bestimmt.

Das Cyrtina®-System erkennt, nachdem die in-
tegrale Einsetzrichtung gefunden ist, die Praparati-
onsgrenze automatisch. Das beiliegende Diagnostik-
programm ,,PrepCheck* wird bei ACTA Amsterdam
verwendet, um gescannte Préaparationsarbeiten von
Studenten zu beurteilen!'.

Bei komplexen Formen kann die Priparations-
grenze erfasst werden, indem nicht zu vermessende
Areale mit schwarzer Farbe bemalt werden. Der
schwarz-weiBe Kontrast spiegelt dann die Praparati-
onsgrenze wider, die dadurch leicht vom Computer
erkannt werden kann. Hinsichtlich der geforder-
ten Genauigkeit scheint es paradox zu sein, mittels
handgefilhrtem Pinsel die Préaparationsgrenze auf
dem Gipsstumpf anzuzeichnen. Bleibt man jedoch
beim Bemalen ein wenig zervikal von der Prépara-
tionsgrenze entfernt, dann gelingt es der Software
die in der Nihe liegende Grenze ebenfalls exakt
darzustellen.

Die entscheidenden Stellen einer Kavitit hinsicht-
lich der optischen Vermessung sind die Kanten. Die
dort erzielte Messgenauigkeit entscheidet lber die
Passgenauigkeit der gefertigten Restaurationen. Es ist
offensichtlich, dass Kanteneffekte mit der Auflosung
der Kamera korrelieren, denn wie nahe an der Kante
einer Fliche gemessen werden kann, ohne von dieser
beeinflusst zu werden, hingt davon ab, wie viel Strah-
lung aus der Nachbarschaft eines Objektpunktes in
den zugeordneten Bildpunkt gelangt. In der Regel be-
wirkt die begrenzte Auflosung des Messsystems, dass
scharfe Kanten leicht abgerundet dargestellt werden.
Diese Effekte kénnen zu einer Verfilschung des Res-
taurationsobjektes fiihren, wenn die Scan-Software
dies nicht korrigiert.
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| Eindimensionale Methoden la Mechanische Abtastmethode
: Fokussierungsmethode Video Autofocus Methode
. Methode basierc auf Triangulation - Punke Triangulation
®Violographische Methoden Holographische Konoskopie

Chromatische Fokussierungsmethode

Il Zweidimensionale Methoden Methode basiert auf Triangulation Lichtschnitt Projektion
: Interferometrie Methoden Lichtgitter Projektion
. Fokussierungsmethode Laserpunkt Stylus

1l Dreidimensionale Methoden Methode basiert auf strukturierter Lichtprojektion

Tabelle 2: Einteilung der dentalen Scanner nach unterschiedlichem Sensor-Typ.

Markt | Typ Sensor | Scan-Design Schnittstelle
Intro Software

Activity 101 : Smart Optics £2007 : Lichtgitter | Activity : Smart Optics { Offen

Cercon Eye : Degudent Lichtschnitt : Cercon Art

Degudent

CerconBrain Degudent Laser Punkt CerconBrain Degudent

Cerec|  iSroma (1986 | Lichigiwer | CEREC  iSwona | Geschlossen
Cerec2 ! Srona 1991 | lichtgitter CEREC ! Srona  : Geschlossen
CerecSean  Siona 1999 laserPunke |CEREC  .Sroma Geschlossen

Oratio Lichtschnitt CyrtinaCAD Oratio

3D Alliance Lichtschnitt : Dentascope Il 3D Alliance

Digiscan HintELs Lichtgitter Digiscan HintELs

el EtkonfStraumamn ;2001 | Lichtgitter esl i Etkon/Straumann | Geschlossen
Everest | KAVO 2000 | Lichigitter Everest ~ KAVO  Geschlossen
GNI GC-International : 1995 Laser Punke | GNI | GC International  ; Geschlossen
HiScan | HinEls 2002  Lichtger | HiSan HintEls Geschlossen

InVision DP 3DSystems Lichtschnitt DentalDesigner 3shape

Lava Scan 3M-ESPE Laser Punkt : LavaScan 3M-ESPE

Medifacturing : : : Lichtgitter  : Medifacturing

OpenScan : Lichtschnitt Evirsa Laserdenta

Organical ~ R*K 2007 Lichtschnicc . DentalDesigner  3shape  Offen
Preciscan | DCS/Bien-Air 1998 | Lichtschnite : Preciscan | DCS/Bien-Air  : Geschlossen
ProS0  Cynovad 1999  Chromatisch ProS0  Cynovad Offen
Procera  NobelBiocare 1983 Contact 25 ' Procera  Nobel Biocare - Geschlossen
San900 cenovaion 2006 | Lichegiter iScan900 cenovaon | Offen
ZenoTec  Wieland 2005 Lichtschnitt DenlDesigner . 3shape  Teilweise offen

Tabelle 3: Ubersicht dentaler Scan-Systeme.
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Material- und Prozess-
Anforderungen

Die Modifikation des virtuellen Zementspaltes
ermoglicht es, die individuellen Wiinschen des Zahn-
arztes in Bezug auf den einzusetzenden Zement zu
beriicksichtigen. Entschieden werden kann zwischen
einer ,strammen® oder ,lockeren Passform der fer-
tigen Restauration.

Extraorale, optische Scanner, die zu einem, adi-
quaten Preis erhiltlich sind, scannen die Préaparation
von verschiedenen Seiten und kombinieren die An-
sichten automatisch zueinander. Die Messgenauigkeit
liegt in einem Bereich von 7 bis 28 ym und eine ange-
messene Prazision kann in Kombination mit einer ,,in-
telligenten Software erzielt werden. Die Restaurati-
onen missen letztendlich mit einer Passgenauigkeit
von 50 bis 80 pym produziert und ohne Nacharbeit
weiter verarbeitet werden kénnen. Voraussetzung
hierfiir ist die prazise Scan-Aufnahme.

Auch die relativ hohe Schrumpfung, die bei
marktiiblichen, vorgesinterten Zirkondioxid-Blécken
wihrend des Sinterprozesses auftritt, fiihrt zu Ver-
formungen oder zu unerwiinscht dicken Randern,
die nach dem Sintern zuriickgeschliffen werden miis-
sent'l. Um die Verformung zu eliminieren und Res-
taurationen mit praziser Passung ohne Nacharbeit
und mit scharfen Randern zu ermdglichen, muss die
Sinterschrumpfung kiinftig vermieden werden. Eine
hohe Anfangsdichte fiihrt auch bei Zirkondioxid zu
hoher Enddichte und Transparenz.

Fazit

Technische Leistungssteigerungen von dentalen
Scannern, aber auch von CAD/CAM-bearbeitbaren
Materialien sowie Software- und Prozesstechnolo-
gien werden die Endqualitit von CAD/CAM-gestiitzt
gefertigten Restaurationen in Zukunft weiter verbes-
sern und noch prizisere Endresultate ermoglichen.
Als Grund fiir die derzeit noch hiufige Ablehnung
von CAD/CAM-Systemen werden immer wieder die
hohen Investitionskosten angefiihrt. Dieses Problem
lasst sich durch die raumliche Trennung von Messung
im Labor und Produktion in einem Fraszentrum be-
heben. Die Mindestanforderungen an die Auflésung

und somit die Genauigkeit werden von den meisten
CAD/CAM-Scannern erfiillt. Mechanische Abtastsys-
teme — obwohl prinzipiell genauer — haben durch ihre
Beschriankungen in Schnelligkeit und Oberflichen-
Zugang in der Zukunft als optische Messsysteme we-
niger zu bieten. Obwohl Lichtgitter-Messverfahren
kiirzere Scanzeiten erlauben, sind sie in punkto Ge-
nauigkeit den Lichtschnittverfahren unterlegen. Die
Industrie bendtigt eine objektive Messmethode zur
Beurteilung und zum Vergleich der Genauigkeit und
Reproduzierbarkeit der Messergebnisse von dentalen
Scannern. Fiir das prothetische Endergebnis und des-
sen Qualitdt sind neben der Leistungsfihigkeit des
Scanners auch die Scan-Software sowie die Materi-
alien und der Produktionsprozess wichtig.

Unsere Patienten verdienen nur das Beste. |
Die Literaturliste kann bei der Redaktion ange-

fordert werden.
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