
Osseodensification 
Densah® Sinus Lift Protokoll II*

Mindesthöhe des verbleibenden Knochens: 4-5 mm. Mindest-Alveolarbreite = 5 mm
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Übersicht: Verwenden Sie die Densah®-Bohrer mit ganzen Abstufungen,  z.B.: 2,0 mm, 3,0 mm, 4,0 mm,  
                        5,0 mm. 

Densah® Sinuslift 
Protokoll II

•	 Knochenhöhe zum Sinusboden messen 

•	 Keinen Pilotbohrer verwenden

•	 Densah®-Bohrer (2,0) im Verdichtungsmodus bis zum Sinusboden

•	 Mit Densah®-Bohrer (3,0) im Verdichtungsmodus bis zu 3 mm über  
Sinusboden hinaus bohren

•	 Mit Densah®-Bohrer (4,0, 5,0) im Verdichtungsmodus bis zu 3 mm über 
Sinusboden hinaus bohren, um die Osteotomie zusätzlich zu erweitern 

•	 Densah®-Bohrer mit ganzen Abstufungen benutzen, z.B: 2,0 mm,  
3,0 mm, 4,0 mm, 5,0 mm

•	 Den letzten Densah®-Bohrer mit niedriger Drehzahl verwenden, um  
das hydrierte Allograft vorsichtig voranzutreiben 

Schritt 1:
Messen Sie die Knochenhöhe zum Sinusboden. 
Klappen Sie das Weichgewebe nach der üblicherweise verwendeten Methode auf. 

Schritt 2:
Densah® Bohrer (2,0) im OD-Modus bis zum Sinusboden.  
Verwenden Sie keinen Pilotbohrer. Beginnen Sie mit dem 
schmalsten Densah®-Bohrer (2,0) abhängig vom gewählten 
Implantattyp und Durchmesser. Ändern Sie den Bohrantrieb auf 
Rückwärtslauf (Drehung gegen den Uhrzeigersinn bei 800-1500 U/
min – Verdichtungsmodus unter ständiger Spülung). Setzen Sie 
den Bohrer in der Osteotomie an, bis Sie den dichten Sinusboden 
erreichen. Bestätigen Sie die Position des Bohrers mittels einer 
Röntgenaufnahme.

Schritt 3:
Führen Sie den Densah®-Bohrer (3,0) im OD Modus bis zu 3 
mm über den Sinusboden hinaus.
Benutzen Sie den nächstgrößeren Densah®-Bohrer (3,0) und 
schieben Sie ihn in der zuvor geschaffenen Osteotomie mit 
regulierendem  Druck und einer Pumpbewegung vor. Sollten Sie 
bemerken, dass der Bohrer den dichten Sinusboden erreicht, 
regulieren Sie den Druck durch eine sanfte Pumpbewegung, 
um in Schritten von 1 mm bis 3  mm über den Sinusboden 
hinaus vorzudringen. In keiner Phase darf der maximale 
Vortrieb des Bohrers über den Sinusboden hinaus 3 mm 
überschreiten. Der Knochen wird gegen das apikale Ende 
gedrückt, hebt so die Membran sanft an und autotransplantiert 
bis zu 3 mm verdichteten Knochen. Überprüfen Sie die vertikale 
Position des Bohrers mittels einer Röntgenaufnahme.
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In Fällen, in denen ein 
zusätzlicher Lift der 
Membran (mehr als 3 mm) 
erforderlich ist, kann ein 
Allotransplantatmaterial 
sanft in die Sinus geschoben 
werden.
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Schritt 4:
Densah®-Bohrer (4,0, 5,0) im OD Modus bis zu 3 mm 
über Sinusboden hinaus. Setzen Sie aufeinander folgende 
Densah®-Bohrer im Verdichtungsmodus (Drehung gegen den 
Uhrzeigersinn mit 800-1500 U/min unter ständiger Spülung) 
mit einer Pumpbewegung ein, um zusätzliche Breite mit einer 
maximalen Membranelevation von 3 mm (in Schritten von 1 
mm) und somit die gewünschte Endbreite zur Implantatinser-
tion zu erreichen.  Die Densah®-Bohrer dürfen, unab- 
hängig vom Durchmesser, niemals mehr als 3 mm über 
den Sinusboden hinaus vorangetrieben werden.

Schritt 5:
Treiben Sie das Allograft voran.
Nachdem der endgültige geplante Osteotomiedurchmesser 
erreicht ist, füllen Sie die Osteotomie mit einem gut hydrierten 
Allograft, das hauptsächlich aus Spongiosa bestehen sollte. 
Treiben Sie mit dem letzten, in Schritt 4 verwendeten, 
Densah®- Bohrer im Verdichtungsmodus (gegen den 
Uhrzeigersinn) mit einer niedrigen Drehzahl von 150-200 U/
min ohne Spülung, das Allograft in den Sinus. Der Densah® 
-Bohrer darf nur die Verdichtung des Allograftmaterials zur 
Elevation der Sinusmembran erleichtern und nicht weiter 
als 2-3 mm über den Sinusboden hinaus vorangetrieben 
werden. Treiben Sie das Transplantat wiederholt vorwärts, 
um bei Bedarf je nach Implantatlänge eine zusätzliche 
Membranelevation zu ermöglichen.

Schritt 6:
Setzen Sie das Implantat ein. 
Inserieren Sie das Implantat in die Osteotomie. Wird zur 
Platzierung des Implantats der Bohrantrieb verwendet, kann 
sich das Gerät mit Erreichen des Maximaldrehmoments 
ausschalten. Schließen Sie die Implantatpositionierung durch 
Festschrauben mit einem  anzeigenden Drehmomentschlüssel 
ab.

Schritt 6

                                                                                                                       * Daten liegen vor, weitere Studien zum Sinuslift unter  versah.com/our-science/ 
                                        Diese Anwendungsempfehlungen sind gemäß klinischer Erfahrung und klinischem Urteil umzusetzen.
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