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Implantate und Knochenregeneration




Mehr als 25 Jahre Erfahrung
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Mebhr als 25 Jahre Erfahrung in der dentalen Implantologie etabliert

Einzigartige hydrophile, bioaktive Implantatoberfliche seit 2000
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giemarkt

Moderne Lésungen auf dem héchsten technologischen Niveau — eigene Forschung und Entwicklung

HYDROPHILE BIO-OBERFLACHE

LASAK hat als erste Firma die hydrophile, nanostrukturier-
te und bioaktive Implantatoberfliche auf dem europaischen
Markt angeboten. Dieser Erfindung und Entwicklung der
BIO-Oberfliche verdankt LASAK eine fiihrende Position bei
den Innovationen von Implantatoberflichen. Die einzigartige
BIO-Oberflache beschleunigt die Entstehung der funktiona-
len Schnittstelle Knochen-Implantat und bietet dem Implan-
tat eine rasch zunehmende sekundare Stabilitit schon in den
frihesten Heilungsphasen. Dies ermdglicht eine Verkiirzung
der Einheilzeit und eine sichere Anwendung der modernsten
Behandlungsprotokolle, insbesondere bei der Friih- und So-

fortbelastung.

160 A
140
120 4
100
80 4

60 -

OberflichengréBe (m*m?)

40

20 4

0 T T T

BIO-Oberfliche TiUnite® SLA® Maschiniert

Tatsichliche OberflichengroBe

Sauregeitzt Anodisiert

Hohe Hydrophilitit der BIO-Oberflache

BIO-Oberflache




BioniQ® Implantatsystem

Gewebevolumen und -stabilitat

Integriertes Platform Shifting Prothetische Flexibilitit

Verbindung
mit Doppelfunktion

Asthetik — Stabilitit — Flexibilit:it

Q-Lock-Verbindung

Ausgezeichnete Osseointegration

Hydrophile BIO-Oberfliche Schonende und schnelle

Implantatinsertion

Konischer Apex und
selbstschneidendes Gewinde




Besonders feste Q-Lock-Verbindung

BioniQ® Implantatsystem

® Hydrophile, nanostrukturierte, bioaktive Implantatoberfliche

® Sichere Friih- und Sofortbelastung

® Instrumente fur alle Implantattypen in einer Chirurgie-Kassette
® Eine universelle prothetische Verbindung fiir maximale klinische
Flexibilitat bei der Komponentenwahl

® Breite Auswahl an prothetischen Komponenten fiir die perfekte Asthetik
des Zahnersatzes

Das Implantatsystem BioniQ® bietet fiir jede Situation eine sichere Lésung. Es umfasst sowohl Schraubimplantate in der konischen Form
,, Tapered®, die ein einfaches Einbringen des Implantates mit hoher Primarstabilitit im weichen Knochen erméglichen, als auch die zy-
linderférmigen Schraubimplantate ,,Straight“, die fiir Kiefer mit hoher Knochendichte bevorzugt werden. Das System enthalt die auf
dem Knochenniveau eingesetzten Implantate BioniQ® sowie die auf dem Weichgewebeniveau inserierten Implantate BioniQ® Plus. Auch
die schmalen Implantate mit einem Durchmesser von 2,9 mm stehen aufgrund zwanzigjahriger Erfahrung mit durchmesserreduzierten
Implantaten in klinischer Praxis zur Verfiigung. Platform Shifting: Der Abstand zwischen Implantathals und der Austrittstelle des Aufbau-
pfostens aus dem Implantat sichert den Erhalt des umgebenden Knochens und sorgt fiir eine nachhaltige Unterstiitzung der Weichgewe-
be. Die prothetische Plattform ist im Vergleich zum Durchmesser des Implantates ,,verjlingt* und ermdglicht ein besseres Weichgewe-
bemanagement und eine optimale Asthetik der prothetischen Suprakonstruktion. Die Implantate sind mit der modersten hydrophilen,
nanostrukturierten und bioaktiven Oberflache ausgestattet, die die Osseointegration beschleunigt.

Die hochste Festigkeit der Verbindung Implantat-Aufbaupfosten wird durch die Kombination von der tiefgreifenden Konusverbindung,
dem massiven Sechskant und der idealen Drucklastverteilung ,, Tube-in-Tube“ gesichert. Die Verbindung mit der Doppelfunktion gewahr-
leistet: die konische Innenverbindung fiir sichere und dicht verschlossene Versorgungen auf Abutmentniveau und die horizontale Oberfla-
che an der Implantatschulter fiir verschraubte Briickenversorgungen auf Implantatniveau.

HOHE FESTIGKEIT DER VERBINDUNG IMPLANTAT-AUFBAUPFOSTEN
(DIE UNABHANGIGE VERGLEICHSTUDIE gemaB ISO 14801)
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Quellen: M. Wieland, H. Hornberger, Mechanical testing of fatigue strength, Bone level implant
scientific overview, Starget 20101, experimentelle Daten LASAK, Bericht — akkreditiertes Priifla-
bor fiir mechanische Priifungen CVUT Praha, Nobel Biocare, Flyer Smaller and stronger.



Knochenregeneration

OssaBase-HA

® Knochenahnliche Struktur im Makro- und Nanobereich rz 2 h
® Langsame Resorptionscharakteristik R

® Hohe Phasenreinheit
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OssaBase-HA ist das synthetische Knochenersatzmaterial auf der Basis von =
makro- und nanoporésem Hydroxylapatit. Die Struktur, Zusammensetzung "!"@EE"#
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und Verarbeitbarkeit des Materials sind dem natirlichen Knochen ahnlich. Es

sichert den Ersatz vom fehlenden oder verlorenen Knochengewebe. Es wird
in den Defekt eigenstandig oder in Kombination mit eigenem Knochengewe-

be, Eigenblut oder PRP eingebracht.

PORESORB-TCP

® Resorbierbarkeit
® Osteokonduktivitat

® Hohe chemische Reinheit und Phasenreinheit
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PORESORB-TCP ist ein rein synthetisches, schnell resorbierbares, mikroporéses
Material, das als Knochenersatz auf der Basis vom phasenreinen Tricalciumphosphat
angewendet wird. Es bildet eine stabile chemische Bindung zwischen Knochenge-

webe und Implantat ohne die Bildung einer Bindegewebszwischenschicht. Es weist

—

osteoinduktive sowie osteokonduktive Eigenschaften auf.
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Biogran  Perioglass Endobone Cerasorb Interpore 200 Algipore OssaBase-HA BIO-OSS

Spezifische Oberfliche der Knochen-Augmentationsmaterialien (m%/g). (Weibrich, Die Partikeln des OssaBase-HA Materials (6 Monate nach

Wagner et al, Mund Kiefer GesichtsChir, 2000/OssaBase-HA Data File, LASAK.) der Implantation) sind von dem vitalen neu gebildeten
Knochen umgeben (NB). Dieser neu gebildete Knochen
befindet sich auch innerhalb der Makroporen des Materials
(O). (Gefarbt mit Toluidinblau.)



Medizinhersteller mit langer Tradition

HERSTELLER MIT LANGER TRADITION

Die im Jahr 1991 gegriindete Firma LASAK beschiftigt sich mit der systematischen Erforschung und Entwicklung von Knochenersatz-
materialien und Implantatsystemen fiir die dentale Implantologie, Neurochirurgie, Orthopédie und Traumatologie. Die Ergebnisse der
Forschung und Entwicklung sowie der klinische Erfolg der Produkte werden systematisch ausgewertet und bei Produktinnovationen

beriicksichtigt. Dadurch kann LASAK ihren Kunden moderne, sichere und klinisch gepriifte Losungen auf dem hochsten technologischen

Niveau bieten.
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Auf Anforderung senden wir lhnen gerne die 80-seitige Sammlung der wichtigsten klinischen
und experimentellen Studien zu, die den langfristigen klinischen Erfolg der LASAK Produkte

dokumentieren.
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