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Beeinflusst Diabetes mellitus
die Prognose endodontischer

Behandlungen?

Bei Diabetikern ist die Pravalenz symptomatischer irreversibler Pulpitiden' sowie endodontisch bedingter
periradikuldrer Lasionen?* im Vergleich zu gesunden Patienten signifikant erhéht. Bei schlecht eingestellten
Diabetikern (HbA1c >7,5%) ist die Prévalenz periradikulérer L&sionen nochmals signifikant erhoht.®

30

Diabetes mellitus beeinflusst die Prognose folgender

endodontischer Therapiemafinahmen nachteilig:

- Direkte Pulpaiberkappungen/Vitalamputationen®’

- Wurzelkanalbehandlungen, insbesondere wenn der
Zahn bereits mit einer apikalen Pardodontitis assoziiert
ist.>%? Diabetes mellitus erhdht die Wahrscheinlichkeit
der Ausbildung einer apikalen Parodontitis um den
Faktor 3,38."° Diabetes mellitus ist ein signifikanter Risi-
kofaktor fir einen Zahnverlust nach einer Wurzelkanal-
behandlung."

- Zudem kommt es bei Diabetikern wadhrend einer Wur-
zelkanalbehandlung etwa doppelt so hdufig zu akuten
Exazerbationen im Vergleich zu gesunden Patienten.”

Fiir die Praxis konnen daher folgende Empfehlungen

abgeleitet werden:

- Aufgrund der erhéhten Prdvalenzen von Erkrankungen
endodontischen Ursprungs sollten engmaschige Kon-
trollen die Erhebung aller notwendigen Befunde und
bei Bedarf eine réntgenologische Abkldrung des peri-
radikulGren Zustands der Zéhne umfassen.

- Die Patienten sollten dariber aufgekldrt werden, dass
eine addquate Einstellung der Blutzuckerkonzentration
auch fir die Prognose endodontischer Therapiemaf-
nahmen von Relevanz ist.

- Auf direkte Pulpaiiberkappungen oder Vitalamputatio-
nen sollte zugunsten einer Vitalexstirpation verzichtet
werden, da dann die Prognose noch nicht reduziert ist.

- Vor einer Wurzelkanalbehandlung sollte der Patient
Uber die erhohte Wahrscheinlichkeit einer akuten Exa-
zerbation und die reduzierten Erfolgsaussichten, inklu-
sive eines moglichen Zahnverlusts, aufgeklart werden.

- Nach einer Wurzelkanalbehandlung sollten die klini-
schen und réntgenologischen Verlaufskontrollen eng-
maschiger und bereits frihzeitiger durchgefihrt werden.
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