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Eckenaufbauten aus Komposit

Kosmetisch einwandfreie Frontzibne sind fiir die meisten Menschen von sebr grofSer Bedeu-
tung. Das damit verbundene Zabnmwoblbefinden hat starken Einfluss auf die Psyche und
wirkt sich auch auf die Sozialkontakte der Patienten aus. Eine Beeintrichtigung der Integritit
der Frontzihne ist deshalb zumeist ein schwerwiegendes Problem fiir die Betroffenen. Fiir
den Zabnarzt stellen diese Fille einerseits eine grofSe Herausforderung und andererseits eine
grofSe Verpflichtung dar, da neben einer eventuellen Schmerzbehandlung und Wiederberstel-
lung der Funktion auch die Seele des Patienten mitbehandelt werden muss.

Abb. 1: Ausgangssituation: Fraktur der Inzisalkan-
ten von 21 und 22 nach einem Fahrradsturz. Die
.Freistellung” der Frontzahne voreinem schwarzen
Hintergrund zeigt deutlich das komplizierte Farb-
spiel und die Oberflachentextur der Zahne.

Abb. 2: Farbauswahl bei Tageslicht mit dem VITA-
Farbring (A1).

Abb.3:Das ,Mock-up” mitder Bodyfarbe A1B dient
dazu, die grundlegende Farbschattierung an der
nicht adhasiv vorbehandelten Zahnoberflache zu
Uberpriifen.
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uf Grund der deutlich sichtba-

ren, exponierten Stellung der

Frontzahne ist eine asthetisch
perfekte Restitution Pflicht. Denn nur
ein Mund der schone Zihne hat, der
lacht gerne.

Klinischer Fall
Der folgende klinische Fall stellt schritt-
weise das restaurative Vorgehen mit
plastischen Kompositfiillungen nach ei-
nem Frontzahntrauma dar. Eine 24-jih-
rige Patientin wurde nach einem Fahr-
radunfall in unsere Asthetik-Sprech-
stunde Uberwiesen. Im Bereich der
Zihne zeigte sich der traumatisch be-
dingte Verlust des distalen Anteils der
Inzisalkante von Zahn 21 und der mesi-
alen Inzisalkante von Zahn 22 (Abb. 1).
Samtliche Frontzidhne reagierten auf
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!

Abb. 4: Anschragung der Randbereiche mit einem Feinkorndia-
manten.

Kilteapplikation mit Kohlendioxid-
schnee ohne Verzogerung sensibel und
waren nicht klopfempfindlich. Es han-
delte sich um unkomplizierte Frakturen
der Zahnhartsubstanz an den beiden
linken oberen Schneidezihnen, ohne
Eroffnung der Pulpa. Rontgenaufnah-
men gaben keinen Hinweis auf Fraktu-
ren im Wurzelbereich.

Farbanalyse
Die genaue Analyse der Zahnfarbe
durch ,,Freistellung“ vor einem schwar-
zen Hintergrund zeigte, dass der inzisale
Schmelzanteil ein hohes Maf$ an Trans-
parenz aufwies und sich vor allem im
Bereich der Schneidekanten milchig-
weifse Verfarbungen mit leicht bliu-
lichen Farbschattierungen abwechsel-
ten (Abb. 1). Die naturgetreue Nachah-
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Abb. 5: Isolation des Behandlungsgebietes mit Kofferdam und
Konditionierung der Frakturflachen mit Phosphorsaure.




