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Hinweis beachten!

Bei dem Docklocs® Attachment System fiir Hybridzahnersatz handelt es sich um semiprézise
Verbindungselemente, die auf solitdaren Implantaten verwendet werden kénnen. Indiziert ist ihre
Anwendung bei implantatgestiitzten Deckprothesen des Ober- und Unterkiefers. Die Sekundarteile sind
mit einer innovativen Schutzschicht aus Zirkoniumcarbonitrid beschichtet.



Inhaltsverzeichnis

1. Informationen tiber das Docklocs® Attachment System 3
2. Zweckbestimmung 3
3. Systemhinweise 4
3.1 Einmalige Verwendung von Produkten 4
4. Herstellung einer neuen Docklocs® Totalprothese 5
4.1 Situationsabformung 5
4.2 Funktionsabformung 6
4.3 Bissregistrat 8
4.4 Fertigstellung der prothetischen Versorgung 9
4.5 Entfernung des Platzhalters 9
4.6 Verklebungim Mund 10
Umarbeitung einer bestehenden Docklocs® Totalprothese 12
6. Sterilisation 16
6.1 Docklocs® Attachment System, Retentionsgehause 16
6.2 Docklocs® Attachment System, Instrumente 16
6.3 Docklocs® Attachment System, Retentionseinsatze 16
7. Prophylaxe 17
8. Patient 17
9. Sortiment 18
10. Allgemeine Hinweise 20

Hinweis beachten!

Die im folgenden dargestellte Herstellung einer Versorgung mit Docklocs® Abutments dient zur Illustration
der einzelnen Arbeitsschritte und ist der Einfachheit halber auf zwei Implantaten ausgefiihrt. Aus
Stabilitdtsgriinden wird entsprechend der Konsensuskonferenz Implantologie® eine Verankerung der
Prothese im Unterkiefer auf vier Implantaten und im Oberkiefer auf sechs Implantaten empfohlen.

1) Konsensuskonferenz Implantologie: Neubeschreibung der Indikationsklassen in der Implantologie, 7. Oktober 2014.
Die Zeramex-Produkte sind CE-zertifiziert (Erlduterungen der einzelnen CE-Kennzeichen finden Sie auf Seite 20). Nachweis der Konformitat

der Zeramex-Produkte finden Sie unter ifu.zeramex.com.



1. Informationen iliber das Docklocs® Attachment System

Retentionseinsdtze (Matrizen) aus biokompatiblen Hochleistungskunststoff

Die Eigenschaften der Retentionseinsatze sind ihre sehr hohe Harte in Verbindung mit einer grossen
Zahigkeit und dynamischer Belastbarkeit (Lastwechselzahl). Ausserdem haben sie eine hohe Chemika-
lien- und Lipidbestandigkeit (Fett) mit geringer Neigung zur Wasseraufnahme. Gegeniiber alkoholhaltigen
Desinfektionsmitteln zeigen sie eine herausragende Bestandigkeit.
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2. Zweckbestimmung

Indikation

Das Docklocs® Attachmentsystem zur Prothesenfixation ist fiir die Befestigung von Totalprothesen
(Overdentures) bestimmt, die ganz oder teilweise durch enossale Implantate im Unter- bzw. Oberkiefer
getragen werden. Das Prinzip der 4-Punkt-Auflage wird empfohlen. Bei Docklocs®-Versorgungen auf
Zeramex XT SB Implantaten ist die Empfehlung, 4 Implantate im Unterkiefer und 6 Implantate im
Oberkiefer zu inserieren, einzuhalten.

Kontraindikation

Die Docklocs®-Komponenten sind nicht fiir kombinierte zahn- und implantatgestiitzte respektive
verankerte Prothesen geeignet.

Das Produkt darf nicht verwendet werden, wenn:

Eine vollstandige Fixierung des Zahnersatzes gewiinscht wird

Nur ein Implantat zur Fixierung der Prothese zur Verfligung steht
Die Divergenz zwischen den Implantatachsen mehr als 40° betragt
Die Osseointegration der Implantate noch nicht abgeschlossen ist



3. Systemhinweise

Bitte beachten!

Diese Arbeitsanleitung enthalt die aktuellen Gebrauchsanweisungen. Bitte lesen Sie diese unbedingt vor
Anwendung des Docklocs® Attachment Systems durch.

Es gelten die allgemein giiltigen Planungsgrundlagen fiir Implantat retinierte, kombiniert
Schleimhaut/Implantat getragene, herausnehmbare prothetische Versorgungen.

Das Docklocs® System darf nur von Zahnarzten und Arzten, sowie Zahntechnikern, die in der Herstellung
von implantat-gestiitzten Versorgungen erfahren sind, verwendet werden, die mit der zahnarztlichen
Chirurgie, einschlieBlich Diagnose und praoperativer Planung, vertraut sind. Bei Unklarheiten beziiglich
der Indikation oder der Art der Anwendung, ist der Einsatz zu unterlassen, bis alle Punkte geklart sind.
Stellen Sie vor jedem Eingriff sicher, dass alle bendtigten Teile, Instrumente und Hilfsmittel geeignet,
vollstandig und funktionsfahig sind. Alle klinisch verwendeten Teile und Instrumente, sind gegen
Aspiration und Verschlucken zu sichern.

Die Produkte werden UNSTERIL geliefert. Daher muss jede prothetische Rekonstruktion vor der
Anwendung gereinigt und desinfiziert werden. Die genauen Angaben entnehmen Sie dem Kapitel 6
Sterilisation.

Bei Patienten mit Verdacht auf eine bestehende Allergie oder Unvertraglichkeit, durch ein oder mehrere
Elemente der angewendeten Materialien, darf dieses Produkt nicht angewendet werden.

Das Produkt darf nur nach vorheriger allergologischer Untersuchung und Nachweis des Nichtbestehens
einer Allergie angewendet werden.

3.1 Einmalige Verwendung von Produkten

Generell sollten Produkte die zur Einmalverwendung gekennzeichnet sind nicht mehrfach verwendet
werden, um Funktionsverluste des Systems zu vermeiden!

Retentionseinsatze: Retentionseinsatze die VerschleiBerscheinungen zeigen oder mit dem Universal
Instrument aus dem Retentionsgehduse entfernt wurden, sind beschadigt und miissen getauscht werden.
Docklocs® Abutments: Verunreinigungen am Abutment konnten zu Entziindungen und Infektionen beim
Patienten fiihren oder zu erhéhtem Verschleiss im Retentionsbereich, was einen Retentionsverlust der
Prothese zur Folge hatte.



4. Herstellung einer neuen Docklocs® Totalprothese

4.1 Situationsabformung

Nach dem Einheilen der Implantate und dem Einsetzen der Gingivaformer, erfolgt die anatomische
Abformung, mittels eines geeigeten Abformmaterials, z.B. Alginat und einem konfektionierten Loffel.

Im Labor erfolgt die Herstellung des anatomischen Gipsmodells, anhand dessen ein individueller Loffel
gefertigt wird.

Der Zahntechniker bringt ein Platzhalter fiir die Abformmasse in Form einer Wachsplatte auf.
Im Bereich der erkennbaren Gingivaformer, gestaltet er diesen Bereich zylinderférmig aus, um gentigend
Platz fiir die geschlossene Abformung, mittels der Docklocs® Abformkappen, zu gewinnen.

Nun wird ein individueller Loffel aus formstabilem Material erstellt, der zur funktionellen Abformung und
Ubertragung der Implantatposition dient.



4.2 Funktionsabformung

Nach dem Entfernen der Einheilkappen werden die passenden Docklocs® Abutments inseriert. Es ist
darauf zu achten, dass die Docklocs® ein horizontal einheitliches Hohenniveau haben. Wahlen Sie hierbei
die jeweils entsprechenden Gingivahéhen.

Die erfolgte Auswahl muss zwingend dokumentiert werden, um bei der definitiven Verklebung eine
Verwechslung auszuschliessen.

Nun setzen Sie die Abdruckkappe auf die Docklocs®. Achten Sie auf einen festen, spielfreien Sitz,
erkennbar durch ein horbares Einklicken.

Kontrollieren Sie den Individuellen L&ffel auf seine anatomische Passung und einen spannungsfreie Sitz
im Bereich der Docklocs®.




Die Abformung sollte nun drucklos mit einem stabilen Material erfolgen, welches eine sichere und
verzugsfreie Retention der Abformpfosten ermdglicht.

Nach dem Entfernen und der Kontrolle der Abformung, stellt der Zahntechniker sich mit Hilfe der
Laboranaloge, welche mit einem leicht fiihlbaren Klick einrasten, ein Meistermodell aus Superhartgips her.
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Auf diesem Meistermodell fertigt der Zahntechniker eine Bissschablonen fiir die Bissnahme am Patienten
aus verwindungsstabilem Kunststoff an.
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Um eine optimale Genauigkeit bei der Bissregistrierung zu erzielen, ist es sinnvoll die Docklocs®
Distanzhiilse, welche als Platzhalter fiir die Fertigstellung dienen, in die Bissschablonen einzuarbeiten
(kleine Unterschnitte dienen als Retention). Damit sitzen diese bei der Bissnahme, sowie auch die spatere
Wachsaufstellung, definitiv fest und stabil im Mund.




4.3 Bissregistrat

Mit dieser stabilen Bissschablone kénnen die unterschiedlichen Bissregistratkonzepte umgesetzt werden.

Zuriick im Labor wird nun der Gegenkiefer mittels Bissschablone lagebezogen einartikuliert.

Daraufhin erfolgt die Wachsaufstellung und dessen Einprobe.




4.4 Fertigstellung der prothetischen Versorgung

[st die Anprobe der Prothese fiir alle Beteiligten sowohl dsthetisch als auch funktionell zufriedenstellend,
kann der Zahntechniker die Prothese unter Verwendung der Platzhalter fertigstellen. Uberpriifen Sie

den korrekten Sitz und die Abdichtung zwischen dem Platzhaltergehduse und dem Laboranalog. Sollte
ein Spalt vorhanden sein, kann dieser mit etwas Wachs verschlossen werden. Nach dem Abheben der
polymerisierten Prothese, wird der Platzhalter mittels dem Einbring- und Ausbringinstrument aus der
Prothese geldst.

4.5 Entfernung des Platzhalters

Entfernen Sie mit Hilfe der Spitze des Universalwerkzeuges die Distanzhiilsen aus der fertigen Prothese.
Gehen Sie bei der Entfernung der Distanzhiilse genauso vor wie bei der Entfernung der farbigen
Retentionseindtze aus dem Retentionsgehduse. Winkeln Sie dabei das Instrument nicht ab, sondern
halten Sie es beim Herausziehen der Distanzhiilsen gerade. Dadurch hélt das Instrument starker in der
Hiilse. Die Distanzhiilse entfernen Sie vom Instrument, indem Sie die Spitze weiter auf das Mittelstiick des

Instruments drehen (im Uhrzeigersinn). Dadurch aktivieren Sie den Lésestift, der die Distanzhiilse vom
Instrument driickt. Das Instrument dabei nach unten und von sich weg richten.

Nun ist die Prothese fertig zur Verklebung der Retentionsgehduse im Mund.
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4.6 Verklebung im Mund

Desinfizieren Sie Docklocs® und drehen Sie die entsprechenden Gréssen (laut ihrer Dokumentation bei der
Funktionsabformung) mit dem vorgeschriebenen Drehmoment und dem entsprechenden Eindrehwerkzeug
definitiv ein.

Schieben Sie die weilen Ausblockringe tiber den Funktionsbereich der Docklocs® und setzen Sie das
Retentionsgehduse mit dem schwarzen Verarbeitungseinsatz auf.

Bitte beachten!

Uberpriifen Sie den korrekten Sitz und die Abdichtung des Ausblockrings zwischen dem
Retentionsgehduse und dem Docklocs®. Sollte ein Spalt vorhanden sein, kann dieser mit einem zweiten
Ausblockring oder etwas Ausblockwachs geschlossen werden. Es ist sehr wichtig, dass kein Kunststoff in
das Retentionsgehduse gelangt.

Kontrollieren Sie nun den spannungsfreien Sitz der Prothese (iber den Retentionsgehdusen.
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Um ein kontrollierte Verklebung zu ermoglichen, ist es von Vorteil an der Prothese, im Bereich des
Platzhalterhohlraumes, eine kleine Offnung zu bohren, um den Kleber im Mund, unter Sichtkontrolle der
richtig sitzenden Prothese, zu platzieren.

Um einen optimalen Halt zu gewéhrleisten, empfehlen wir einen Abutmentkleber (z.B. Multilink von
Ivoclar). Konditionieren Sie nach Angaben des Kleberherstellers das Gehause und den Platzhalterholraum
der Prothese, setzen Sie diese ein und platzieren Sie den Kleber.

Nach dem Ausharten des Klebers, kann die Prothese entfernt und auf ihre Funktion tberpriift werden.
Danach kann die restliche Offnung mittels rosa Prothesenkunststoff geschlossen und gesdubert werden.
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5. Umarbeitung einer bestehenden Docklocs® Totalprothese

Schieben Sie die weilRen Ausblockringe tiber den Funktionsbereich der Docklocs® Abutments.

Jetzt setzen Sie auf jedes Abutment das Retentionsgehduse mit dem schwarzen Verarbeitungseinsatz.

Bitte beachten!

Uberpriifen Sie den korrekten Sitz und die Abdichtung des Ausblockrings zwischen dem

Retentionsgehduse und der Schleimhaut. Eine grossere Schleimhautresilienz konnen Sie mit ibereinander
liegenden Ausblockringen ausgleichen.
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Bringen Sie mit Hilfe eines Filzstifts oder Artikulationspapiers auf der Riickseite des Retentionsgehaduses
Farbe auf. Setzen Sie die vorhandene Prothese auf das Modell.

Der Abdruck der Farbe auf der Prothesenbasis zeigt Thnen die Positionen der Kavitaten fiir den Sitz des
Retentionsgehduses.

Schleifen Sie die Kavitdten soweit aus bis sich die Prothese leicht iber die Retentionsgehduse schieben
ldsst und ein passiver Sitz der Prothese erreicht ist. Die Kavitaten fiir die Retentionsgehduse sind so zu
dimensionieren, dass bei passivem Prothesensitz kein direkter Kontakt zwischen dem Retentionsgehduse
und der Prothese stattfindet.

Es ist zu empfehlen, von okklusal eine Verbindungsbohrung zu den Kavitdten einzubringen. Damit kann die
Verklebung auch von okklusal erfolgen bzw. tiberfliissiger Kleber kann durch die Bohrung abfliessen.

Verkleben Sie jetzt die Prothese auf den Retentionsgehdusen. Positionieren Sie hierfiir die Prothese (iber

die Retentionsgehduse in der Mundhdhle. Die Prothese sollte einen optimalen passiven Sitz haben, ohne
hohen Druck auf das Weichgewebe auszuiiben.
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Uber die Verbindungshohrungen kénnen Sie den Hohlraum zwischen Retentionsgehduse mit
Prothesenkunststoff auffiillen. Verwenden Sie dazu kaltpolymerisierenden oder lichthartenden
Kunststoff und beachten Sie die Angaben des Herstellers.

Alternativ bringen Sie eine geringe Menge dieses Materials in die eingefrdsten Kavitdten der Prothese
ein und streichen etwas um die Retentionsgehduse. Dann positionieren Sie wiederum die Prothese in
der Mundhohle. Bis zur Aushartung des Kunststoffes darf die Prothese in ihrer Position nicht verdandert
werden.

Nach der Aushartung nehmen Sie die Prothese aus der Mundhohle und entfernen die weilRen
Ausblockringe von den Abutments. Nun wird tiberschiissiger Kunststoff von der Prothese entfernt und
diese nachpoliert.

Ersetzen Sie, mit Hilfe des Universalinstruments, die schwarzen Verarbeitungseinsatze durch die
gewahlten Retentionseinatze (siehe Anwendung Retentionseinatze).
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Setzen Sie die fertige Prothese ein und tberpriifen Sie die Okklusion. Bei der Erstversorgung sollten Sie
Retentionseinsdtze mit geringerer Retentionskraft wahlen.

Das Herausnehmen und Wiedereinsetzen des Zahnersatzes zu Reinigungszwecken muss mit dem
Patienten gelibt werden.
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6. Sterilisation

Bitte beachten Sie, dass alle Sekundarteile und -Komponenten UNSTERIL ausgeliefert werden. Vor dem
Gebrauch sollten folgende Verfahren zur Sterilisation angewendet werden:

6.1 Docklocs® Attachment System, Retentionsgehduse:

Methode

Verfahren

Temparatur

Mindesthaltezeit*

Trocknungszeit

Dampfsterilisation

Vakuumverfahren
(3x fraktioniertes Vorvakuum)

134°C

4 Minuten

20 Minuten

* Angegeben sind die Mindesthaltezeiten. Die Betriebszeiten sind langer und kénnen geréteseitig variieren.

Beachten Sie die Herstellerinformationen und Anleitung zur Reinigung/Sterilisation der
chirurgischen Instrumente und prothetischen Komponenten von Zeramex.

6.2 Docklocs® Attachment System Instrumente:

Methode

Verfahren

Temparatur

Mindesthaltezeit*

Trocknungszeit

Dampfsterilisation

Vakuumverfahren
(3x fraktioniertes Vorvakuum)

134°C

4 Minuten

20 Minuten

* Angegeben sind die Mindesthaltezeiten. Die Betriebszeiten sind ldnger und kénnen gerdteseitig variieren.

Instrumente immer nur im zerlegten Zustand Autoklavieren oder duch Sterilisation reinigen.

Beachten Sie die Herstellerinformationen und Anleitung zur Reinigung/Sterilisation der
chirurgischen Instrumente und prothetischen Komponenten von Zeramex.

6.3 Docklocs® Attachment System Retentionseinsadtze:

Methode

Verfahren

Temparatur

Mindesthaltezeit*

Trocknungszeit

Dampfsterilisation

Vakuumverfahren
(3x fraktioniertes Vorvakuum)

134°C

4 Minuten

20 Minuten

* Angegeben sind die Mindesthaltezeiten. Die Betriebszeiten sind ldnger und kénnen gerateseitig variieren.

Beachten Sie die Herstellerinformationen und Anleitung zur Reinigung/Sterilisation der
chirurgischen Instrumente und prothetischen Komponenten von Zeramex.
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7. Prophylaxe

Der langfristige Erfolg des Docklocs® Attachment Systems hdngt ganz besonders von der Pflege des
Systems ab. Das System sollte alle 6 Monate (falls erforderlich auch in kiirzeren Intervallen) begutachtet
werden. Bei diesen Terminen sollte das System griindlich tiberpriift werden. Wichtig ist, dass die
Abutments von jeglichen Anlagerungen gereinigt werden. Diese kénnen zu einem frithzeitigen Verschleiss
der Retentionseinatze fiihren. Das Reinigen der Abutments sollte nur mit Kunststoffinstrumenten
durchgefiihrt werden. Metallische Instrumente kénnen die Abutment Oberflache verkratzen bzw. aufrauen
was ebenfalls zu htherem Verschleiss an den Retentionseindtzen fithren kann. Auch der Sulkusbereich
am Abutment sowie die Implantat Schulter sollte regelméssig tiberpriift und gegebenenfalls gereinigt
werden. Es ist der exakte Sitz des Abutments im Implantat und der Anziehdrehmoment, zu tiberpriifen und
gegebenenfalls zu korrigieren.

Sehr wichtig ist auch die Uberpriifung der Retentionseinsétze auf Verschleiss. Ein zu schneller Verschleiss
an den Retentionseinsatzen kann auf eine Fehlfunktion hinweisen, die korrigiert werden missten. In der
Oberflache der Retentionseinsdtze konnen sich Partikel festsetzen, die ein Verschleissen der Abutments
unterstitzen.

8. Patient

Einen sehr grossen Einfluss auf die Langlebigkeit des Systems hat der Patient. Deshalb muss er oder

sie den richtigen Umgang mit dem Docklocs® Attachment System erlernen. Das Herausnehmen und
Wiedereinsetzen des Zahnersatzes sollte gelibt werden. Es ist wichtig dem Patienten zu zeigen, wie er mit
den einzelnen Komponenten umgehen muss und wie sie zu reinigen sind. Die Abutments und auch die
Retentionseinsatze dirfen nur mit einer weichen Dentalbiirste und einem Zahngel gereinigt werden. In
keinem Fall sollten Reinigungsmittel mit Schleifpartikeln zum Einsatz kommen. Spilsysteme sind sehr gut
geeignet fiir die Reinigung von Zwischenrdumen.
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9. Sortiment

Zeramex Docklocs® Art. No.  Name Material
(J
i SB15542 | Zeramex Docklocs® Abutment, 2 mm
~
Zr0 -ATZ-HIP
l ] SB15543 | Zeramex Docklocs® Abutment, 3 mm r 2
l Vicarbo
(=
" SB15544 | Zeramex Docklocs® Abutment, 4 mm
) Stainless steel
— XT38227 | Zeramex Docklocs® Insertion Instrument PEEK
Docklocs® Laboratory Set, up to 40° divergence
. . compensation: 2 pcs zirconium oxide retention Santroprene®
‘ housing (@5.8 mm, height 2.5 mm) with black TPE
g ’ XT38253 | processing insert (height 1.9 mm), 2 pcs block- Polyamide
‘ g= - ‘ out ring, 2 pcs replacement male, green, 2 pcs Housing Zi0,
= Nty replacement male, orange, 2 pcs replacement HD-PE Purell
male, red
‘ Docklocs® I._aboratory.Set,. up to 40°Vdiverger?ce Santroprene®
. compensation: 2 pcs titanium retention housing TPE
. height 2. ith | i
Q g XT38251 .((55 5 mm, heig t 2.5 mm) with black processing Polyamide
‘ . insert (height 1.9 mm), 2 pcs block-out ring, o )
Titanium housing
- ~ 2 pcs replacement male, green, 2 pcs replacement
2 O HD-PE Purell

male, orange, 2 pcs replacement male, red
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G5 HD-PE Purell

Zeramex Docklocs® Art. No. Name Material
Docklocs® Replacement Male, red
- XT38205 | Extra-light retention, 10°-20°
8 pcs
Docklocs® Replacement Male, orange
- XT38206 | Light retention, 10°-20° Polyamide
8 pcs
Docklocs® Replacement Male, green
- XT38207 |Strong retention, 10°-20°
8 pcs
® - i ®
XT38209 Docklocs® Block-out Ring Santroprene
20 pcs TPE
: Zirconium oxide retention housing with .
XT38230 |processing insert Housing Zr0,
P & HD-PE Purell
2 pcs
P Tr:tar:;'um retention housing with processing Titanium housing
nee G5 HD-PE Purell
4 pces
Docklocs® lab anal traight
XT38214 ocklocs® lab analogue straight (84 mm) Grade 5 titanium
4 pces
Docl<10c§® impression coping with black Titanium housing
XT38215 | processing insert

4 pces
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10. Beschreibung Symbole

Hersteller

Bestellnummer

Chargennummer

Gebrauchsanweisung beachten

0 = B E Kk

Nicht zur Wiederverwendung

C€ 0483

CE-Kennzeichen fiir Devices der Klassen Ila / IIb nach MDR (2017/745)

C € 0050

CE-Kennzeichen fiir Legacy Devices der Klasse IIa / IIh

CE-Kennzeichen fiir Devices der Klasse I nach MDR (2017/745)

Unsteril

Achtung: Begleitdokumente beachten

Herstellungsdatum (siehe Verpackung)

Vor Nasse schiitzen

Mz

/

N
Z

\

Vor Lichteinstrahlung schiitzen

Kennzeichnung Medizinprodukt nach MDR

Qry

Inhalt [Stiick] (siehe Verpackung)

Rx only

Gemadss US-Bundesgesetz darf dieses Produkt nur direkt an ausgebildete
Mediziner oder in deren Auftrag verkauft werden.
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