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Komposit

Zahne fullen mit einem
modernen Material

Die Forderung nach strahlend weiBen Zahnen hat vor der klassischen Fiillungstherapie nicht halt gemacht.
Léngst begriinden Patienten ihre Abneigung gegeniiber Amalgam nicht mehr ausschlieBlich mit gesund-
heitlichen Bedenken, sondern fiihren hauptsichlich die fehlende Asthetik der dunkelgrauen oder bestenfalls
silberngldnzenden Amalgamfiillungen als Grund fiir eine Ablehnung an. Dementsprechend hat sich das Kom-
posit in den letzten 40 Jahren vom klassischen Frontzahnfiillungsmaterial zum universellen, zahnfarbenen
Fiillungsmaterial entwickelt, welches heute fiir eine Vielzahl von Indikationen geeignet ist.
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(Abb.1)"

Vorher: Eine alte, unan-
sehnliche, stark ver-
farbte Kompositfiillung
mesial an Zahn 22.

(Abb.2)

Nachher: Die neue Fiil-
lung (Tetric ceram und
Tetric flow) an Zahn 22
passt zwar in der Farb-
gebung gut zur natiir-
lichen Zahnhartsubs-
tanz, lasst aber aus
heutiger Sicht hinsicht-
lich der Polierbarkeit ei-
nige Wiinsche offen.

= Komposite zeigen dank der schnellen und inten-
siven werkstoffkundlichen Verbesserungen vor al-
lem in den letzten zehn Jahren inzwischen beinahe
mit Amalgam vergleichbare gute klinische Ergeb-
nisse.! Wie die momentan umfassendste verfiighare
Literaturiibersicht zum Thema klinische Langzeiter-
gebnisse von zahnarztlichen Restaurationsmateria-
lienzeigt,liegendie Verlustratenvon Amalgam- bzw.
Kompositfiillungen mit 0—7 % bzw. 0—9 % in ver-

gleichbar niedrigen Bereichen. Allerdings sollte der
Zahnarzt bei der Indikationsstellung, der Auswahl
des Materials bzw. der richtigen Materialgruppe und
insbesondere bei der Verarbeitung keine Kompro-
misseeingehen.Voraussetzungdafiiristeine umfas-
sende Kenntnis der Moglichkeiten und Grenzen von
Kompositfiillungen; dies trifft fiir &sthetische und
medizinische Gesichtspunkte gleichermafien zu.

Frontzahnfiillungen und -aufbauten

Der entscheidende Faktor fiir die Indikationsstel-
lungist das Zusammenspiel aus wissenschaftlicher
Erkenntnis, eigener Erfahrungund die Beriicksichti-
gung der individuellen Behandlungssituation jedes
einzelnen Patienten. Auch in der Fiillungstherapie
ist evidenzbasiertes Handeln die Voraussetzung fiir
eine zeitgeméafie Zahnmedizin. Kompositfiillungen
konnen demnach heute im Frontzahnbereich zur
Versorgungvon KavitédtenderKlasselll,IVundVein-
gesetzt werden. Das fiir diese Indikation bisher am
haufigsten verwendete Material ist das Feinstparti-
kelhybridkomposit, der sowohl allen physikalischen
als auch den meisten asthetischen Anspriichen ge-
rechtwird (Abb.1und 2).

Seit fiinf bis zehn Jahren finden Komposite in der
téglichen Praxis zusatzlich auch zur Reparatur nicht
kariés bedingter Zahnhartsubstanzdefekte (Abb. 3
und 4) sowie zur Korrektur von Zahnverfarbungen,
Zahnfehlstellungen (Abb. 5 und 6) und -fehlbildun-
genAnwendung.Einwesentlicher Grundfiirdie Aus-
dehnung des zahnmedizinischen Behandlungs-
spektrums bis hin zur Losung rein dsthetischer Prob-
leme ist das gesteigerte Schonheitshewusstsein der



