Implantate sind machbar -
manchmal aber erst
nach einer Vorbehandlung

Am Ortund zum Zeitpunkt einer Implantation diirfen
Schleimhaut und Knochen nicht entziindet oder
anderweitig erkrankt sein. Auch eine schlecht einge-
stellte Zuckerkrankheit (Diabetes mellitus) sowie
schwere Herz-Kreislaufleiden miissen vor einer
Implantation behandelt werden. Bei einer zuriick-
liegenden Bestrahlung oder einer Therapie mit
bestimmten Medikamenten, etwa Bisphosphonaten,
muissen Nutzen und Risiko einer Implantattherapie
gutabgewogen werden.

Reichen Volumen und Qualitat des Kieferknochens
nicht aus, kann dieser vor oder auch wahrend der
Implantation aufgebaut werden. Notwendige
Behandlungen anderer Zahne und des Zahnfleischs,
insbesondere eine Parodontitis-Therapie, sollten vor
der Implantation abgeschlossen sein.

Schone Zahne ein Leben lang

Implantate konnen ein Leben lang halten. Mehrals 90
Prozentsind nach zehn Jahren nochin einem perfek-
ten Zustand.

Einen entscheidenden Anteil daran haben eine gute
hausliche Mundhygiene, regelmafiige Kontrollunter-
suchungenin der zahnarztlichen Praxis und eine pro-
fessionelle Zahnreinigung. Wer diese Nachsorge
nicht ernst nimmt, gefahrdet den Langzeiterfolg der
Implantatbehandlung.
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Praxisstempel

Kosten einer Implantatversorgung

Generell gilt:

Die Kosten einer Implantat-Versorgung hangen
vom Einzelfall ab - von der Zahl der Implantate
ebenso wie vom Implantat-Typ und vor allem vom
Schwierigkeitsgrad des Eingriffs. Patienten miissen
pro Implantat zwischen 1800 und 3000 Euro inves-
tieren. Darin enthalten sind aufder dem Implantat
inklusive aller Materialkosten auch Arzthonorare,
andere Leistungen wie Rontgendiagnostik und der
Zahnersatz. Falls ein Knochenaufbau oder zusatzli-
che operative Mafdnahmen erforderlich sind, konnen
weitere Kosten hinzu kommen. Private Versicherun-
gen zbd Zusatzversicherungen (ibernehmen haufig
die Kosten, wenn der individuelle Tarif Implantatbe-
handlungenim vorgesehenen Umfang einschliefst.
Die gesetzlichen Krankenversicherungen beteiligen
sich mitsogenannten Festzuschiissen an den Kosten
des Zahnersatzes. Die Hohe des Zuschusses orien-
tiert sich an den Kosten, die bei einer konventionellen
Versorgung ohne Implantate angefallen waren. Eben-
falls berticksichtigt wird das Bonusheft.

Dariiber hinaus gibtes ,, Ausnahmeindikationen®, etwa
nach der Entfernung eines Tumors im Mundbereich.
Dannbestehtauch die Moglichkeit, dass gesetzliche
Krankenkassen die Kosten ibernehmen.

lhr Zahnarzt/lhre Zahnarztin wird Sie in der Kosten-
frage individuell beraten und vor der Behandlungin
jedem Fall einen Heil-und Kostenplan erstellen.
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Sehr geehrte Patientin,
sehr geehrter Patient,

Sprechen, Essenund Lachen-wir brauchenunsere

Zahne nicht nur,um kraftvollin einen Apfel zu beifden.

Sie sind auch eine ,Visitenkarte“im Gesicht. Darum
sollten kinstliche Zahne genauso gut funktionieren
wie die eigenen, ebenso gutaussehen—und nichtzu
erkennen sein. Mit einem herkommlichen Zahner-
satz lasst sich dieser Wunsch oft nicht erfiillen. Die
komfortable Alternative: Zahnimplantate.

Sie sind in guten Handen

lhre Zahnarztin/Ihr Zahnarztist Mitglied in der Deut-
schen Gesellschaftfur Implantologie (DGI), der
grofdten wissenschaftlichen Fachgesellschaft Europas
aufihrem Gebiet. Niedergelassene Expertinnen und
Experten arbeiten mit Forschenden von Universita-
tenin der DGl gemeinsam an den Standards der Im-
plantologie und entwickelnsie weiter.

Die Mitglieder der Gesellschaft konnen sich daher
aus erster Hand Uber die aktuellen Méglichkeiten des
Fachsinformieren undsichin speziellen Kursen fort-
bilden. Davon profitieren auch Sie. Sie sind bei einem
DGI-Mitglied in guten Handen. Wenn es um Zahner-
satz geht, wird man Siein dieser Praxis gerne (iber die
modernen Moglichkeiten der Implantologie umfas-
send und kompetentinformieren. Fragen Sie einfach
danach.

Kinstliche Wurzeln fiir den Zahnersatz

Implantate sind kiinstliche Zahnwurzeln. Es gibt sie in
unterschiedlichen Langen, je nach den Erfordernissen
der Therapie. Sie werden ambulant und schmerzfrei
unter ortlicher Betdubung eingepflanzt. Méglich ist
dies sowohlim Ober-als auchim Unterkiefer.
Implantate bestehen aus Titan oder
Keramik. Sie besitzen eine speziell
bearbeitete Oberflache und ver-
wachsen beim Einheilen fest mit
demumgebenden Knochen. Auf
diesen kiinstlichen Wurzeln werden
Zahnkronen, Briicken oder Prothe-
sen befestigt.

Eine feste Verbindung mit
vielen Vorteilen

Zahnersatz, der auf Implantaten verankert ist, bietet
viele Vorteile:

© DieneuenZahne werden nicht als Fremdkorper
empfunden, undsie vermitteln einnaturlicheres
Geflhlals herkdmmliche Prothesen.

© Beim Uberbriicken einer Liicke miissen die gesun-
den Nachbarzdhne nicht beschliffen und Gberkront
werden,um anihnen den Zahnersatz zu verankern.
Ersetzt wird nur der Zahn, der fehlt.

© Implantate konnen den Knochenschwundin zahn-
losen Abschnitten des Kiefers bremsen. Sie tibertra-
gen die Kaukrafte auf den umgebenden Knochen und
regen so dessen Stoffwechselan.

Die schraubenfoérmigen Implantate, die in den Kiefer
eingesetzt werden, sind im Schnitt zwischen sieben
und 13 Millimeter lang. Sie

eingesetzt.
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Passende Losungen
fir individuelle Probleme

Schoninjungen Jahren kénnen Zahne verloren gehen,
etwa bei Unfallen oder beim Sport. Auch Erkrankun-
gen des Zahnbetts oder Karies verursachen haufig
Zahnverlust.

© Fehltein Front-oder
Seitenzahn, kann die
Zahnarztinihn durcheine
implantatgetragene
Zahnkrone ersetzen.

© Fehlen mehrere
Backenziahne am Ende
einer Zahnreihe,ist eine
Implantatbriicke die Alternative zu einer heraus-
nehmbaren Teilprothese.

© Auchbeim zahnlosen Kiefer [asst sich ein fest-
sitzender oder herausnehmbarer Zahnersatz auf
Implantaten befestigen. Bei Oberkiefer-Prothesen st
dadurch keine Gaumenabdeckung erforderlich.

Lacheln von Anfang an

Lacheln konnen Patientinnen und Patienten unmittel-
bar nach der Implantation. Die Zeit zwischen der Im-
plantation und dem Einpassen des endgiiltigen Zahn-
ersatzes wird mit einem Provisorium tiberbriickt.
Wie schnell das Implantat belastet werden kann,
hangt von derindividuellen Situation ab. In der Regel
muss es vollstandig einheilen. Dies dauertin den
meisten Fallen etwa zehn bis zwolf Wochen. Wenn
der Kieferknochen wegen langerer Zahnlosigkeit
geschrumpft war und daher aufgebaut werden muss,
dauertes langer, bis diese Phase der Therapie abge-
schlossenist.

Inspeziellen Fallenlassen sich Implantate auch sofort
nach dem Einsetzen belasten. Die Entscheidung ber
denrichtigen Zeitpunkt fir die Belastung trifft Ihr
Zahnarzt/Ihre Zahnarztin aufgrund der individuellen
Situation und bespricht dies mit lhnen.



