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DIE PROTHETISCHE VERSORGUNG DES LUCKENGEBISSES

Die Planung des Zahnersatzes mit der damit verbundenen Sicherung langfristiger prothetischer Behandlungserfolge
bei der Versorgung des Liickengebisses geh6rt zu den komplexeren Entscheidungen des Zahnarztes. Nach sorgfdltiger
klinischer und réntgenologischer Untersuchung wird eine Einschéitzung der Erhaltungswiirdigkeit der noch vorhan-
denen Zdhne vorgenommen. Dariiber hinaus muss der Funktionszustand des Kausystems sorgfiltig untersucht wer-

den, um schlieB3lich eine auf den jeweiligen Patienten abgestimmte prothetische Planung durchzufiihren.

Prinzipiell wird festsitzender Zahnersatz angestrebt. Der Ersatz einzelner Zdhne mit Briicken funktioniert in der Regel
sehr gut, wenn die Pfeilerzahne gesund und nicht aufgrund einer parodontalen Vorerkrankung zu stark geschwacht
sind. Eine Funktionsdauer von mehr als zehn Jahren kann erwartet werden. Sollten mehrere Zahne nebeneinander
fehlen, oder die Liicke bogenférmig verlaufen, hdangt eine Briickenversorgung insbesondere von der sogenannten
Pfeilerwertigkeit ab, die der Zahnarzt aufgrund verschiedener Detailbefunde, wie z. B. dem Zustand der Zéhne und
des Zahnhalteapparates, feststellt. Flr die Herstellung einer konventionellen Briicke miissen die der Liicke benach-

barten Zahne beschliffen und tGberkront werden.

Alternativ kdnnen insbesondere grof3e Liicken mit herausnehmbaren Teilprothesen versorgt werden. Diese werden
mit Hilfe von Klammern oder anderen Halteelementen wie Doppelkronen oder Geschiebe verankert. Als einfachste
und kostengtinstigste Variante des herausnehmbaren Zahnersatzes kann die sogenannte Modellgussprothese emp-
fohlen werden, die mit Hilfe von Klammern an den noch vorhandenen Zahnen verankert wird. Eine Uberkronung
von Zahnen ist oft nicht erforderlich. Statistisch betrachtet funktionieren nach fiinf Jahren noch liber 75 % dieser
Prothesen. Als wesentlicher Nachteil wird von den Patienten empfunden, dass Klammeranteile sichtbar sind. Fiir die-
se Patienten werden Prothesen empfohlen, die mit sogenannten Doppelkronen verankert werden. Hierfiir miissen
jedoch alle Zahne beschliffen werden, die zur Verankerung dieser Prothesenform herangezogen werden. Auf den so
beschliffenen Pfeilerzéahnen werden Innenkronen befestigt, Giber die passgenaue, zahnfarbene AuRenkronen gescho-

ben werden, die wiederum mit der eigentlichen Prothese verbunden sind.

Die wesentlichen Vorteile einer Teleskopprothese sind der gute Halt und die Moglichkeit der einfachen Erweiterung,
wenn zuklinftig weitere Zahne verloren gehen sollten. Auch sind keine Haltelemente sichtbar. Bei tiber 80 % der
Patienten funktionieren diese Teleskopprothesen auch nach einer Tragedauer von mehr als zehn Jahren. In seltenen
Fallen werden die Verbindungselemente dieser Prothesen als stérend empfunden, da diese die Prothesenanteile im
Oberkiefer Gber den Gaumen und im Unterkiefer tiber den Unterzungenraum verbinden. In der Regel gewohnen
sich die Patienten jedoch an diese ,Verbinder”, da diese im weitgehend funktionslosen Bereich lokalisiert sind. Eine
besondere Liickensituation liegt vor, wenn ausschlief3lich die letzten Zahne im Ober- oder Unterkiefer fehlen, also

die Zahnreihen verkiirzt sind. Der Ersatz aller fehlender Backenzédhne ist zur Sicherstellung des Kauvermogens nicht
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notwendig. So mussen verlorengegangene Weisheitszéhne nicht ersetzt werden. Auch die zweiten grof3en Backen-
zdhne mussen nur ersetzt werden, wenn im Gegenkiefer noch Zdhne vorhanden sind, die mit den zu ersetzenden
Zahnen Kaukontakt hatten. Die Versorgung dieser verkilrzten Zahnreihen, der sogenannten Freiendsituationen, kann
konventionell mit klammerverankerten, mit iber Doppelkronen abgestiitzten oder tiber mit Geschieben veranker-
ten Prothesen erfolgen. Geschiebe sind Konstruktionselemente, die in eine der Liicke benachbarten Krone integriert
werden. Alternativ kdnnen insbesondere bei einseitigen Freiendsituationen Implantate eingesetzt werden, die dann
wiederum mit Kronen oder einer Briicke die Zahnreihe erganzen. Prinzipiell kbnnen kleinere Liicken mit Implantaten
und Kronen versorgt werden. Diese Versorgungsform sollte dann gewahlt werden, wenn die Nachbarzdhne unbe-
schadigt und noch nicht mit Fiillungen versorgt sind. Als Alternative bieten sich hier auch Klebebriicken an, die iber

Klebefliigel an den Nachbarzdhnen adhasiv befestigt werden.

Der langfristige Erfolg jeder prothetischen Versorgung des Liickengebisses hdangt von der Nachsorgebereitschaft des
Patienten und des Praxisteams ab. Nur durch eine gezielte und intensive Mundhygiene mit allen modernen Zahnpfle-
gemoglichkeiten (elektrische Zahnbirste, Zahnzwischenraumbiirste, Zahnseide) und das Angebot eines Nachsorge-
programms, das regelmaflige Zahnarztbesuche beinhaltet, kann Zahnersatz langfristig und funktionsfahig erhalten

werden.

Teleskopprothese zum Ersatz der Seitenzédhne
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