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Erste WF mit Guttapercha 1867







Enorme Schwankungen

+ 0,05 mm - 0,07mm

#35

#35

+ 0,05 mm - 0,07mm

#35

+0,02 mm




#42

0,42 mm

Enorme Schwankungen

nicht komprimierbar

Drwck! Drwck! Druck!

Enorme Schwankungen

nicht komprimierbar




Materialtypen

Beispiele

Epoxide

AH26, AHplus, TopSeal, Adseal, EZ-Fill

iZinkoxid-Eugenol

Grossman, Roth 501,Kerr Pulp Canal
Sealer EWT, Tubli Seal, Endomethasone

Dimethylketon
Calciumsalicylat
Glas-lonomer
Silikone

Komposit

Diaket

Apexit, Sealapex, CRCS
Ketac Endo, Endion

Endofill, RoekoSeal, GuttaFlow

EndoREZ, Epiphany, FibreFill

Biokeramische Sealer

iRoot SP, Endosequence Sealer, TotalFill
Sealer




Eugenol:

- Allergenes Potenzial

- Neurotoxisches Potenzial




- Sehr schwer bis kaum zu

revidieren

L 4




+ Nicht mit warmen L 4
Techniken!

+ Nicht mit warmen L 4
Techniken!
briichig
nimmt
zu
+ Nicht mit warmen L 4

Techniken!




Nicht mit warmen

Techniken!

Reduktion der

FlieRfahigkeit

das Gegenteil

der Fall

keramische




(AAE, Fall 2016)

(so wie die Auswahl des Sealers nur wenig Einfluss hat)




Kalte

Warme

Kalte

Kalte:

Laterale Kondensation

Warme:

«Vertikale Kondensation
- Incremental Movement Technique

(Schilder)
- Continuous Wave Technique (System B)

« Thermoplastische Injektion

» Thermoplastische Guttapercha auf einem
Tragerstift

« Thermomechanische Kondensation




Kalte:
&
&

Herstellungsbedingte Diskrepanzen zwischen
Aufbereitungsinstrumenten und
Guttapercha-Stiften '

Kalte:

&

= ...obturation quality... is similar to
or lower than the other techniques...“

”{Jam £ '

Kalte:
L 4

= Meist sehr hoher (zu hoher) Sealer Anteil
Guttapercha
90% :
Verhdltnis 90% sollte nicht unterschritten werden!

Tut es aber meisten doch, da Kanéle selten
wirklich rund sind!

= groRe Diskrepanzen zwischen Fillmaterial
und Sealer (Dimensionsstabilitat?)

= vermehrt Hohlrdume und Spaltbildungen




Kalte:

Abbindeexpansion!

v0e3'ss

€ 0“0
N
90".’.90;90

Kalte:

« Zentralstifttechnik

Warme:

«Vertikale Kondensation
- Incremental Movement Technique
(Schilder)
- Continuous Wave Technique (System B)

« Thermoplastische Injektion

* Thermoplastische Guttapercha auf einem
Tragerstift

« Thermomechanische Kondensation

Kalte:

= Keine homogene Fiillung
= Schwierig bei irregularen Kanalen

= Zu dicke Sealerschicht

bbbl aaas

= Druck == Fraktur




Kalte:

Problem —» Druck!!!

Kalte:

Kalte

Warme Guttaperchatechniken: - Vertikale Kondensation
Incremental Movement Technique (Schilder)
Continuous Wave Technique (System B)
- Thermomechanische Kondensation
- Thermoplastische Injektion

- Thermoplastische Guttapercha auf einem Trégerstift




Warme

Warme

Kalte:
« Zentralstifttechnik
«Laterale Kondensation

Warme:

« Thermoplastische Injektion
« Thermoplastische Guttapercha auf einem Tragerstift

« Thermomechanische Kondensation




Kalte:
« Zentralstifttechnik

«Laterale Kondensation

Warme:

Kalte:
« Zentralstifttechnik

Laterale Kondensation

Warme:

- Incremental Movement Technique (Schilder)

Kalte:
« Zentralstifttechnik

Laterale Kondensation

Warme:

- Incremental Movement Technique (Schilder)




Warme

Kalte:
« Zentralstifttechnik

Laterale Kondensation

Warme:

« Vertikale Kondensation
- Incremental Movement Technique (Schilder)
- Continuous Wave Technique (System B)

« Thermoplastische Guttapercha auf einem
Tréagerstift

» Thermomechanische Kondensation

Kalte:
« Zentralstifttechnik

Laterale Kondensation

Warme:

«Vertikale Kondensation
- Incremental Movement Technique (Schilder)
- Continuous Wave Technique (System B)




Warme

Kalte:
« Zentralstifttechnik

Laterale Kondensation

Warme:

«Vertikale Kondensation
- Incremental Movement Technique (Schilder)
- Continuous Wave Technique (System B)

» Thermoplastische Injektion

« Thermomechanische Kondensation




Warme:

4444
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= teils schwierig in der Insertion bei kleinem C#m
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= teils schwierig, wenn in gleicher Sitzung
Stiftversorgung gesetzt werden soll

= schwierig, wenn 2 Kanéle gleichzeitig gefillt
werden missen

mussen




mussen




mussen

Laterale Kanale und apikale
Ramifikationen in 75% aller
Zahne
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Viele Probleme!

(GroRe Farbmolekiile, Hohlraume-Vakuum, Bewegung Mikroorganismen...)
(Bakterienspezies, nicht quantitativ, Inmunsystem, Zeit der Penetration
(Standardisierung der Parameter, quantitative Aussage, Gangigkeit...)
(Messung zu unterschiedlichen Zeiten schwierig, Gangigkeit, falsch MTA...)

(Konnte keine Korrelation von in vitro zu in vivo hergestellt werden...)

vitro und in vivo

Die Wertigkeit Fullmaterialien und -techniken
ist nicht
aussagekraftig




+ Apikale Lasion
- Grosse der Lasion

- Negative Bakterienkultur vor WF

+ Qualitét (Dichtigkeit) der WF

- Qualitat der Rekonstruktion

Apex 2 mm zu kurz

>2mm
Prognose

Extrusion

gute Prognose

schechte




Mehrere Studien haben jedoch
gezeigt, dass Guttapercha von Geweben gut
vertragen wird.

der Uberschuss hatte

keinen Einfluss auf die Prognose




nachteilige Wirkung eines
Uberschusses

Uberinstrumentierung

Uberinstrumentierung
Uberextension

nachteilige Wirkung eines
Uberschusses

Uberinstrumentierung

Uberinstrumentierung
Uberextension




Uberinstrumentierung
Uberextension
unterfullten

¥
L

unterfillten




iberextendiert
uberinstrumentiert

unerfillt uberfallt

Keine dieser Studien enthalt die Worte , overextension®,
.overextended“, ,overinstrumentation* oder ,overinstrumented*!




zwischen dem
apikalen Ausmal3 der Kanalpraparation und
dem der Wurzelfillung zu unterscheiden:

nur auf das AusmaR der Wurzelfiillung

keinen signifikanten

Einfluss einer Filltechnik auf den Erfolg










Kalt warm

warmen Technik

Kanalsystem

cleaning and filling of the root canal in its entire extent

Vielow Dank!
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