Ablauf Stex:

Behandlungszeiten:

08:15 Uhr – 12:30 Uhr (13:00 Uhr Koje fertig)

14:00 Uhr – 16:45 Uhr (17:00 Uhr Koje + Laborplatz abgegeben)
Mo:
Vormittags:
01 Okkluprotokoll?, Zahnreinigung + Planung, Flg entfernen, excavieren, Sit 

Abdruck 2* ausgießen, Rebilda Aufbau, Präpvorschlag, Präp TK + Abdruck, 

Gegenkiefer, PV



Nachmittags:
Sägemodell + Gegenkiefer + einartikulieren + Präpgrenzen 

freilegen

Die:

Vormittags:
Aufwachsen fertig

Nachmittag:
14:00 Endo (Endometrie + fertig aufbereiten) 

15:30 Uhr Anschl. Paro, Sondierungsbefund + Reinigung + Abdrücke + ev. excavieren für Flg

Mi

Vormittag:
Krone gießen + ausarbeiten, Testate Endo nachtragen + Parobogen, Koje 

Instrumente einräumen + 2. Sägemodell fertig + aufwachsen





10:45 Uhr
Anprobe Krone + AF 24 austauschen,



nachmittag:
Krone einsetzen + Vorstellung Prof /  15:30 Flg Frontzahn

Plan B

Mi



ins Labor: Ausgießen, Kranz trimmen, schmirgeln, 13:00 bohren, Pins einsetzen + kleben, Verdrehschutz, isolieren, sockeln, trimmen, 14:00 sägen, 14:30 einartikulieren, 

Do 08:00
Aufwachstestat, einbetten, zwischendurch gießen

09:30

Paro II + Seitenzahn

13:00

ausarbeiten

14:00

Endo abfüllen + Deckflg

15:30

TK anprobieren

Fr

08:00

TK einsetzen

11:30

Frontzahn

14:00 Uhr
Seitenzahn Pol + Vorstellung

ev. 15:00
TK

Ablauf
Grober Ablauf Präp TK:

08:15

01 + Zahnreinigung (Ultraschall + Bürstchen mit Tri Fluor Clean)



Okklusion kontrollieren!!!!!

08:30

excavieren

09:00

Vorstellung „vollständig excaviert“



Abdruck excavierte Situation bitte 2 mal ausgießen



Ev. AF Zahn 24 austauschen

09:30

Aufbaufüllung vorstellen

09:45

Präpvorschlag vorstellen, anschl. präparieren



Okkl. Reduzieren



funktionelle Höckerabschrägung palatinal



Stufe an den tragenden Höcker ( palatinal



Ledgepräp 



Anschrägungen 30-45° auf 0,5 – 1 mm



Finieren



Anschl. Heko Sitabdrücke und Modelle

11:30

Präp vorstellen, PV

12:00

PV vorstellen, Faden legen



Abdruck Heavy Body



Abdruck Gegenkiefer Alginat ( auf jeden Fall vor Mittagspause



Gleichzeitig Heavy Body beschneiden, mit Wasser entfetten



Lightbody Abdruck + ev. Doppelmisch Hekolöffel

Ggf. Verschiebung auf Nachmittag, insbesondere bei approximaler Blutung

Endo:
· Kofferdamm anlegen

· PV entfernen mit Ultraschall

· Spülen + Tro

· Nadelaufnahme bzw. Endometrie ( Referenzpunkt festlegen, 

· Ev. Silberstift + WP Cavit

· Alle Feilen auf bestimmte Länge einstellen

· Aufbereiten

· Ev. Masterpoint anprobieren + Länge merken für nächste Sitzungen + schon mal einschweissen

· Splg + Tro

· WP Cavit

Paro:

1. Befund

2. Abdrücke

3. SBI

4. Sondierungsbefund

5. API

6. MHA

7. Ultraschall (komplett) + Scalen (OK?)

8. Ev. excavieren Flg

9. Glätten + polieren

