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Titankeramische Suprakonstruktionen bei Patienten nach
Parodontaltherapie - Eine longitudinale klinisch-kontrollierte
Split-Mouth-Studie
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Einleitung

Zielstellung: Nachdem Salcetti et al. (1997) und Grimm et al. (2002) zeigen konnten, daB die subgingivale Biofilmbildung auf der Ti-
Oberflache (Abb. 1, 2, 3) einer der entscheidenden EinfluBfaktoren fir den Langzeiterfolg von Implantaten und prothetischen
Suprakonstruktionen ist, untersuchten wir in einer klinisch-kontrollierten Studie keramisch verblendete festsitzende perioprothetische
Ti-Suprakonstruktionen (gegossen und gefrdBt) an Patienten nach einer PAR-Behandlung. Verglichen wurden die Pfeilerzahne mit den
kontralateralen Zéhnen nach dem Split-mouth Design.

Abb.: 2:
Gegossene und gefraBte Ti-Probekorper Darstellung der untersuchten Ti-
vorbereitet flr die Messung der Oberflachen mittels CLSM.

quantitativen subgingivalen Biofilm-bildung.

Abb. 3:
Ti-Oberflachen nach der Biofilm-
quantifizierung mit SCION Image.

Material und Methoden

Es wurden 47 gegossene sowie 9 gefrdste keramisch verblendete Titaneinheiten (Abb. 4, 5, 6) bei 45 Patienten (22 Manner und 23
Frauen im Alter von 19-66 Jahren) eingegliedert.
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Abb. 4 Abb. 5 Abb. 6

Als Gertstmaterial wurde ausschlieBlich Titan-Monometall (cp-Ti) verwendet. Als Verblendmaterial wurde VITA-Titankeramik
eingesetzt. Insgesamt konnten 148 keramisch verblendete Ti -Einheiten und entsprechend viele kontralaterale Kontrollzéhne zum
Zeitpunkt "baseline" (T1), 2 Wochen nach Eingliederung (T2) und nach 6 Monaten (T3) mit folgenden Parametern bewertet werden:
Plague-Index (PI), Gingivitis-Index (GI) und Sulkustiefen (ST). Weiterhin wurde eine quantitative subgingivale Biofilmanalyse unter
Verwendung von 16rDNA-Gensonden fir die parodonthopathogenen Keime Actinobacillus actinomycetemcomitans (Aa), Porphyromonas
gingivalis (Pg) und Prevotella intermedia (Pi) nach v. d. Hoeven et al. (2000) durchgefiihrt. Die Bewertung der eingegliederten Geruste
erfolgte anhand der von der California Dental Assosiation eingefiuihrten Qualitédtsstandards. Zur Ergebnisbewertung fihrten wir eine
parameterbezogene Frequenzanalyse und eine multivariate Paaranalyse mittels Mann-Whitney-U-Test durch.

Ergebnisse

Wir konnten keine Unterschiede der gemittelten Untersuchungsparameter zwischen den Ti-Restaurationen und den Kontrollzahnen
feststellen (Abb. 7-9). Dieses Ergebnis traf sowohl fir den klinischen Parodontal-Befund zum Zeitpunkt T1, als auch fir den Endbefund
(T2) in der Frequenzanalyse und im statistischen Paarvergleich (p < 0.05) zu. Die qualitative Plaqueanalyse mit der 16rDNA-Gensonde
(Abb. 10) zeigte nach 6 Monaten keine Unterschiede zwischen dem kontralateralen Kontrollzahn und den positiven Ti-
Vergleichsgruppen beziglich der subgingivalen Akkumulation von Aa, Pg und Pi. Nur vier Konstruktionen wurden mit "sierra" bewertet,
alle Gbrigen erhielten das Urteil "romeo".

Statistische Analysen

Tabelle 1: Statistik fiur Test °

VAR00001
Mann-Whitney-U 101,000
Wilcoxon W 179,000
z -1,446

Asymptostische Signifikanz (2-seitig) ,148
Exakte Signifikanz [2*(1-seitige Sig.)] ,1562
@: nicht flr Bindungen korrigiert

b: Gruppenvariable VAR00003

Tabelle 2: Statistik fiur Test °

VAR00001
Mann-Whitney-U 63,500
Wilcoxon W 141,500
z -,491

Asymptostische Signifikanz (2-seitig) ,623
Exakte Signifikanz [2*(1-seitige Sig.)] ,6302
@: nicht far Bindungen korrigiert

b: Gruppenvariable VAR00002

Tabelle 3: Statistik fir Test ?

VAR00001
Mann-Whitney-U 70,000
Wilcoxon W 148,000
z -,116

Asymptostische Signifikanz (2-seitig) ,908
Exakte Signifikanz [2*(1-seitige Sig.)] ,9322
@: nicht fur Bindungen korrigiert

b: Gruppenvariable VAR00002
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Abb. 7: Abb. 9:
Mittelwerte des PI der 148 Pfeiler- und Mittelwerte der Sondierungstiefe der 148
Kontrollzahne fiir die Flachen mesial (m), Pfeiler- und Kontrollzdhne fir die vier
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Abb. 8: Abb. 10:
Mittelwerte des Gingivitis-Index der 148 Mittlere Keimzahl (log) von Pi und Pg im
Pfeiler- und Kontrollzahne fir die vier Vergleich zwischen den Ti-Einheiten und den

Flachen mesial (m), distal (d), vestibular (v) kontralateralen Kontrollzahnen.
und lingual (I) fir die Zeitpunkte t0O, t1 und
t2.

SchluBfolgerungen

o Die supragingivale Plagueakkumulation auf den titanversorgten Pfeilerzéhnen ist mit der unversorgter Zahne vergleichbar.

e Sowohl der Gingivitisindex, als auch der Sulkustiefenindex zeigen keine Unterschiede zwischen Ti- und nicht versorgten Zahnen.
Somit kann festgestellt werden, dass Titan als Material fiir festsitzenden Zahnersatz keine Verédnderung der parodontalen
Gesundheit hervorruft.

o Die Qualitatsbewertung der Konstruktionen ist mit der von GoldguBrestaurationen vergleichbar.

Dieses Poster wurde (ibermittelt von Prof. Dr. med. dent.habil. Wolf-Dieter Grimm.
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Einleitung und Ziclstellung:
MNachdem Salcetti et al. (1997)
und Grimm et al. (2002 zeigen
koanten, daft die subgingivale
Biofilmbildung aufl der Ti-
Oberfliche (Abb. 1, 2, 3) einer
der entscheidenden  Einfluf-
faktoren filr den Langzeit-

erfolg von Implantaten und ” ; . : i
hetischen Suprakon- Uepossenie tnd gefrllte Ti-Probektaper (Abb. 1) vorberaitet fitr die Messung, der quantitativen sabgugivaben Biofilm-

prothetischen Suprakon- wijeng sowie ane Damtellang der wniersachien: Ti-Oberflachen mittels CLSM (Abb 1) und mich der REM-

struktionen isl, untersuchten Quant fizienmg densbyzingivalen Bofilm-Bildung mit der Bildverarbonmegeso fware SCTON Image (A, 3)

wir in einer klinisch-kontrol-

liesten Studic dber 6 Monate laterial und Methoden: Es wurden 47 gegossene sowie 9 gefriste keramisch verblendete
keramisch verblendete Tilllﬂt."l-l.'lhf.‘-itcn (Abb, 4, 5, 6) bei 45 Patienten (22 Manner und 23 Fraowen im Alter von 1966
festsitzende perioprothetische Jahren) cingegliedert. Ak Gerlstmaterial wurde ausschliefilich Titan-Monometall {ep-Ti)
Ti-Suprakonstruklionen ‘erwendung, Al Verblendmaterial wurde VITA-Titankeramik cingesetat Insgesamt
(gegossen und gefriBl) an k_m'“c“ 148 I‘tm"“-‘:h "‘-‘ﬂ’lm‘hlf Ti -Einheiten und entsprechend viele kontralaterale
Patienten  nach ciner PaR- Nontrollzahne zum Zeitpunkt Jbascline® (T1). 2 Wochen nach Eingliederung (T2) und nach
Behandlung. Verglichen & Monaten (T3 ) mit folpenden Parametem bewertel werden: Plaque-Index (1), Gingivitis-
wurden die Pleilerzahne mig 1dex (G, und Sulkusticfen (ST). Weiterhin wurde cine quantilative subgingivale
den kontralgieralen Ziahpen Diofilmanalyse unter Verwendung von 16rDNA-Gensonden fir die parodonthopathogenen
nach dem Split-mouth Design Keime Actimobacillus actinomyeetemeomitans (Aa), Porphyromanas gingivalis (Pg) und
miltels entzindungsspezifi- Prevotella imtermecdia (Pi) nach v. d. Hoeven et al. (2000) durchgefohrt. Die Bewertung der
scher klinischer und Singegliederten Gerlste erfolgte anhand der von der California Dental Assesiation
mikrobiologischer Parameter cingefihrten Qualitdisstandards. Zur Ergebnisbewertung fihrien wir cine
sowie prothelischer PAAmeterbezogene Frequenzanalyse wnd eine multivariate Paarmnalyse mittels Mann-

Cualititskriterien (CDA), Whitney-Li-Test durch.

Ergebnisse: Wir konnten keine Untemchiede der gemitichien Untersuchungsparameter zwischen den Ti-Restaurationen
und den Kontrollzihnen feststellen (Abb. 7-9). Dieses Ergebnis traf sowohl file den klinischen Parodontal-Befund zum
Aeilpunkt T1, als auch filr den Endbefund (T2) in der Frequenzanalyse und im statistischen Paarvergleich (p-00.05 ) zu, Die
qualitative Hiofilmunalyse mit der 16rDNA-Gensonde (Abb. 10) zeigte nach 6 Monaten keine Unteschiede zwischen dem
kontralateralen Kontrollzahn und den positiven Ti-Vergleichsgruppen bewiiglich der subgingivalen Akkumulation von Aa,
Py und Pi. Nur vier Ti-Konstruktionen wurden mil “sierra” bewertet, alle Gbrigen erhielten das Urteil “romea™
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SchluBfolgerungen:

. - Die suprgingivale Plaqueakkumulation auf den titankeramisch verblendelen Pleilerzihnen unierschicd sich nicht von
der supragingivalen Plaqueakkumulation an den kontralateralen Vergleichszihnen,

. = Sowohl der Gingivitisindex als such der Sulkustiefenindex zeigten keine Unterschiede zwischen den fitankeramisch
_ verblendeten Pleilerzihnen und den kontralateralen Vergleichszihnen.

. - Die CDA-Qualitiitshewertung der titankeramisch verblendeten Supra-Konstruktionen ist mit der aus der Literatur
bekannten CDA-Qualitisbewertung von GoldguBrestaurationen vergleichbar,

Fans kiinnen wir fesixtellen, dal misch verblendeten Supra-Konstruktionen hervor-
eagend zum Einsatz an Patienten nach parodontaler Therapic cignen.
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