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S3-Leitlinie zum Thema Keramikimplantate

Deutsche Gesellschaft fir Implantologie im Zahn-, Mund- und Kiefer-
bereich (DGI) legt die international erste S3-Leitlinie zu diesem Thema vor

»Einteilige Keramikimplantate auf Zirkoniumdioxidbasis, deren Erfolgs- und
Uberlebensraten in wissenschaftlichen Studien positiv bewertet wurden, sind ein
valides und einsatzreifes Therapieverfahren und kénnen als alternative Therapie-
option empfohlen werden.” So lautet die Empfehlung Nr. 1 der Fachleute von 18
wissenschaftlichen Fachgesellschaften und Organisationen, die unter Feder-
filhrung der Deutschen Gesellschaft fiir Implantologie (DGl e.V.) die erste
Leitlinie zum Thema Keramikimplantate entwickelt haben.

Titanimplantate als Trager von Zahnersatz sind seit 1982 in Deutschland wissen-
schaftlich anerkannt und eine etablierte Option fiir Patienten nach Zahnverlust.
Umfangreiche prospektive Langzeitstudien und Erfahrungswerte haben sie seit-
dem zum Goldstandard in der oralen Implantologie gemacht. Gleichwohl wiin-
schen sich viele Patientinnen und Patienten alternative Versorgungskonzepte mit
Keramikimplantaten. Zirkoniumdioxid ist heute der Standardwerkstoff fir diese
Implantate.

Wichtig: Die Kompetenz des Herstellers. Im Unterschied zu Implantaten aus Titan
hangen die wesentlichen Eigenschaften der Keramikimplantate von den individuel-
len Produktionsverfahren der Hersteller und der Art und Menge beigefligter che-
mischer Zusatzstoffe ab. Ein mit dem chemischen Element Yttrium stabilisiertes
Zirkoniumdioxid ist aufgrund seiner besonderen mechanischen Eigenschaften
mittlerweile die am haufigsten verwendete Variante. Die jiingste Generation von
Keramikimplantaten enthalt zusatzlich geringe Mengen von Aluminiumoxid, um
die Biegefestigkeit zu erhohen. Nicht minder bedeutsam istjedoch auch der
Herstellungsprozess. ,Die Expertise des Herstellers spielt bei Keramikimplantaten
eine grofde Rolle”, betonen die Fachleute.

Das Problem: Fehlende Langzeitdaten. Bislang noch fehlende Langzeitdaten aus
Studien sind das grofste Problem, wenn Expertinnen und Experten die Qualitat und
Stabilitat von Keramikimplantaten einschatzen wollen. Weiterentwickelte
Produktionsverfahren, Nachfolgemodelle mit veranderter Zusammensetzung der
Materialien und der Produktionsstop fiir die in Studien verwendeten Implantat-
typen, die durch neue Modelle ersetzt wurden, verzégern den Erkenntnisgewinn.

Die Forschung geht weiter. , Trotz vielversprechender Materialeigenschaften
scheint die Entwicklung noch leistungsfahigerer Keramiken nicht abgeschlossen”,
schreiben die Autorinnen und Autoren der Leitlinie. Denn optimierte Herstellungs-
verfahren und Methoden, um die Implantate etwa mit mikrorauen Oberflachen zu
versehen, haben beispielsweise einen entscheidenden Einfluss auf deren Langzeit-
stabilitat.

Erschwerte Bedingungen fiir die Leitlinien-Entwicklung. So erfreulich die kontinu-
ierliche Weiterentwicklung der Implantatsysteme einerseits ist, so probelmatisch
ist sie fir die Leitlinienarbeit. Das erste Statement der Fachleute in der neuen
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Leitlinie lautet darum: ,,Die Langzeitstabilitdat von Keramikimplantaten auf i ettt
Zirkoniumdioxidbasis lber fiinf Jahre hinaus kann aufgrund fehlender klinisch-
prospektiver Langzeitstudiendaten noch nicht abschlief3end beurteilt werden.” Pressemitteilung

Das zweite Statement liefert dafiir die Begriindung: ,,Die Materialzusammen-

setzungist - wie auch die jeweilige Werkstlickqualitat - herstellerabhangig und
somit multivariat. Dynamische Werkstoffmodernisierungen und Designanderungen
fihren haufig zu ersetzenden Produktnovellierungen, was den Wert existierender
Studiendaten reduziert.

Die gute Nachricht in Statement 3, ein Dampfer in Statement 4: Praklinische und
klinische Studien weisen auf ein dhnliches Verhalten bei der Osseointegration von
Keramik- und Titanimplantaten hin (Statement 3). Aufgrund der Studienlage ist
jedoch eine evidenzbasierte Aussage beziiglich der Plaqueakkumulation und des
Periimplantitis-Risikos bei der Behandlung mit Keramikimplantaten nicht méglich
(Statement 4).

Keramikimplantate konnen als alternative Therapieoption empfohlen werden.
Trotz aller Schwierigkeiten betonen die Fachleute inihrer ersten von zwei
Empfehlungen, dass kommerziell erhiltliche einteilige Keramikimplantate auf
Zirkoniumdioxidbasis, deren Erfolgs- und Uberlebensraten in wissenschaftlichen
Studien positiv bewertet wurden, ein valides und einsatzreifes Therapieverfahren
sind und als alternative Therapieoption empfohlen werden kdnnen.

Kein abschlief3endes Urteil zu zweiteiligen Keramikimplantaten. Zu den noch
»jungen“zweiteiligen Keramikimplantaten haben die Expertinnen und Experten ihre
zweite Empfehlung formuliert: ,,Kommerziell erhdltliche zweiteilige Keramikim-
plantate auf Zirkoniumdioxidbasis scheinen eine Therapieoption zum Ersatz fehlen-
der Zahne zu sein. Eine abschlief3ende Beurteilungist jedoch aufgrund der niedrigen
Evidenzlage aus klinischen Studien nicht moglich.”

Besondere Aufklarung erforderlich. Darum betonen die Fachleute, dass im
Gesprach mit Patientinnen und Patienten eine besondere Aufklarung nétig sei, bei
der die Therapie mit zweiteiligen Keramikimplantaten —-im Vergleich zu jener mit
Titanimplantaten - erlautert und dabei auf die Problematik der bislang fehlenden
Langzeitdaten verwiesen wird



