
n Gerade im Vorfeld einer geplanten Implantation ist
der Zahnarzt verpflichtet, seinen Patienten umfassend
über den Verlauf, die Behandlungsschritte und insbeson-
dere Nebeninterventionen wie Knochenaufbau mit Si-
nuslift oder Knochenblock etc. aufzuklären. Jeder Zahn-
arzt, der diese Aufklärungsgespräche mit den Patienten
ernst nimmt, hat bereits erfahren müssen, dass die Pa-
tienten zunächst große Angst vor einem operativen Ein-
griff haben. Diese Angst wird noch zusätzlich in den Fäl-
len verstärkt, in denen nicht genügend eigener Knochen
vorhanden ist, um das Implantat einbringen zu können.
Zwar stehen hier bereits über Jahre erfolgreich prakti-
zierte und erprobte operative Möglichkeiten in Form des
Sinuslifts und der Einbringung eines Knochenblocks aus
eigenem Knochen zur Verfügung, diese bedeuten jedoch
in aller Regel für den Patienten einen zweiten Eingriff, der
mit einem zusätzlichen Risiko und einer zusätzlichen
Wunde (z.B. Entnahme aus der Hüfte etc.) verbunden ist.
Durch diesen zusätzlichen Eingriff wird die Angst des Pa-
tienten noch verstärkt, sodass die Gefahr besteht, dass
der Patient die notwendige Versorgung mittels Implan-
taten ablehnt, obwohl diese ihm nach erfolgreicher
 Behandlung einen erheblichen Zuwachs an Lebensqua-
lität bringen würde. Um dieser Gefahr zu begegnen, ist
der Zahnarzt gehalten, bei den Aufklärungsgesprächen
besonders einfühlsam und sensibel auf die Ängste und
Wünsche des Patienten einzugehen. 
Mit diesem Beitrag will der Autor aus seiner eigenen Er-
fahrung heraus Hilfestellung leisten, wie eine vollstän-
dige und den Richtlinien entsprechende  Aufklärung des
Patienten erfolgen kann, die die subjektiven Empfindun-
gen des Patienten berücksichtigt und ihm die Angst vor
dem implantologischen Eingriff nimmt. Dazu ist es er-
forderlich, die Vorstellungen und Wünsche der Patienten
einer genaueren Betrachtung zu unterziehen.

Vorstellungen und Wünsche der Patienten

Vertrauen in den Zahnarzt
Erste und unabdingbare Voraussetzung wird sein, dass
der Zahnarzt es schafft, eine Vertrauensbasis zwischen
sich und seinem Patienten zu schaffen. Dazu gehört nicht
nur, dass der Patient von den praktischen Fähigkeiten sei-
nes Zahnarztes überzeugt sein muss, der Zahnarzt muss

dem Patienten genauso vermitteln, dass er die Wünsche
und Vorstellungen des Patienten ernst nimmt. Er muss
dem Patienten die Sicherheit vermitteln, dass er für ihn
genau der richtige Arzt ist und nicht aus eigenen Interes-
sen heraus Empfehlungen ausspricht, sondern immer
das Patientenwohl im Vordergrund steht. Die ausführli-
che und individuelle Beratung des Patienten sollte der
Zahnarzt daher nicht nur als rechtliche Notwendigkeit,
sondern vor allem als Möglichkeit begreifen, das Vertrau-
ensverhältnis zwischen Patient und Arzt auf eine solide
Basis zu stellen. Die Verwendung von „blutigen“ Bildern
wäre dabei sicherlich nicht geeignet, den Patienten zu be-
ruhigen und Vertrauen in die Behandlungsmethode zu
schaffen. Daher empfiehlt es sich, die Beratung eher
durch die Verwendung von Modellen zu visualisieren.
Eine seriöse Planung durch geeignete bildgebende Ver-
fahren, bei Implantationen in der Regel mittels DVT, gibt
dem Patienten ebenfalls die Sicherheit, dass alles getan
wird, um die Behandlung sorgfältig vorzubereiten. Auch
die Verwendung von Testverfahren zur Prüfung von
Titan unverträglichkeiten oder ein sog. Mikrotest zur
Feststellung von bakteriellen Entzündungsprozessen
im Mund geben dem Patienten zusätzliche Sicherheit.

Keine Operation
Der Begriff „Operation“ ist bei den meisten Menschen
stark angstbesetzt. Niemand würde freiwillig in eine Ope-
ration einwilligen, die medizinisch nicht unbedingt erfor-
derlich ist. Bei einem Blinddarm oder einem komplizierten
Bruch ist eine operative Behandlung häufig alternativlos,
sodass Patienten notgedrungen einer solchen Operation
zustimmen werden. Im Bereich des Zahnersatzes gibt es
jedoch stets auch Behandlungsmöglichkeiten, die nicht
mit einer Operation verbunden sind. Im Rahmen des Auf-
klärungsgesprächs wird daher der Begriff „Operation“ un-
bedingt zu vermeiden sein. Schon die Verwendung des ge-
nauso zutreffenden Begriffs „Eingriff“ kann dazu führen,
dass bei dem Patienten die Angst vor einer Operation gar
nicht erst aufkommt.

Kein Zweiteingriff
Sehr häufig wird die Augmentation Voraussetzung für
eine erfolgreiche Implantation sein. Der Aufbau des Kie-
ferknochens durch eigenes Knochenmaterial des Patien-
ten bietet die Sicherheit, dass das Knochengewebe ver-
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Augmentation und Implantation 
aus Sicht der Patienten

Nicht alles, was technisch möglich ist, entspricht auch dem Willen der Patienten!

Neue Operationstechniken und neue Materialien erlauben heute in immer mehr Fällen die
Versorgung von Patienten mit festem Zahnersatz mittels Implantaten. Dabei stellt sich je-
doch die Frage, ob alles, was heute nach dem Stand der Wissenschaft technisch möglich
ist, auch tatsächlich von den Patienten akzeptiert und gewünscht wird. 

Muzafar M. Bajwa, M.Sc./Frankfurt am Main
Autor
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träglich ist, frei von Entzündungen bleibt und nicht vom
Körper abgestoßen wird.  Die Verwendung von Eigenkno-
chen wird daher als Goldstandard bezeichnet. Daher
wird, vornehmlich in der Wissenschaft, immer wieder
propagiert, autogener Knochen aus dem Becken, der
 Kalotte oder Tibia zu entnehmen und in den Kiefer zu
 verpflanzen. Hiermit verbunden ist jedoch die zusätzli-
che Belastung des Patienten durch eine zweite Opera-
tionswunde, zusätzlicher Gefahr von Komplikationen
und einem deutlich längeren Heilungsprozess. Dass dies
nicht dem Wunsch des Patienten entspricht, dürfte je-
dermann einleuchten. Daher ist gerade bei erforderlicher
Augmentation besondere Vorsicht bei der Aufklärung
des Patienten geboten, um diesem nicht die Entschei-
dung zugunsten des Implantats zu er schweren. Für eine
Augmentation ohne derartige Zweit eingriffe stehen
ausreichend Alternativen zur Verfügung. So kann Eigen-
knochen durch Auffangen der Bohrspäne gewonnen und
mit Knochenersatzmaterial vermischt zum Knochenauf-
bau genutzt werden. Außerdem gibt es auch noch die
Methoden des Bonesplitting und Bonespreading. Auch
kann ein Knochenspan aus anderer Stelle im Wundgebiet
gewonnen werden, ohne dass ein zweites Wundfeld er-
öffnet werden muss. Hierzu ist lediglich der Schnitt zu
verlängern und aus dem Kiefer selbst einen Knochen-
span zu entnehmen. Dem Patienten den zweiten Eingriff
zu ersparen und ihm das auch deutlich zu machen, trägt
nicht nur zur Vertrauensbildung bei, der Patient wird
diese Möglichkeit der Augmentation auch dankbar an-
nehmen.

Möglichst geringe Beeinträchtigungen
Gesundheitliche Beeinträchtigungen einer Implanta-
tion spielen bei der Entscheidung des Patienten über die
Wahl der zahnärztlichen Behandlung daher eine große
Rolle. Daher soll die Behandlung so konzipiert werden,
dass die sichtbaren und unsichtbaren Auswirkungen so
gering wie möglich bleiben. Gerade bei ausgeprägten
Schwellungen und Hämatomen entsteht bei dem Pa-
tienten eine Hemmschwelle, sich in der Öffentlichkeit
zu zeigen. Dies gilt nicht nur im beruflichen, sondern vor
allem im privaten Umfeld, weil der Patient naturgemäß
nicht jedermann erklären möchte, warum sein Gesicht
so blau oder so geschwollen ist. Beruflich ist der Patient
oft darauf angewiesen, so schnell wie möglich wieder
arbeitsfähig zu sein. Gerade für Patienten mit Kunden-
kontakt sind daher sichtbare Auswirkungen der Implan-
tation stets so gering wie möglich zu halten. 
Dazu gehört auch, dass der Patient nach der Implanta-
tion sofort mit einer provisorischen Prothetik versorgt
wird, die dem natürlichen Gebiss möglichst nahe
kommt. Aber auch lang andauernde Schmerzzustände
behindern den Patienten in seinem „normalen“ Leben.
So verhindern Schmerzen nicht nur sportliche Aktivitä-
ten. Auch eine Einschränkung des Sexuallebens und jeg-
licher körperlichen Betätigung wird von den Patienten
als spürbare Beeinträchtigung empfunden. 
Der Patient wird von seinem Zahnarzt möglichst mini-
malinvasive Maßnahmen verlangen. Der Zahnarzt steht
daher häufig vor dem Dilemma zwischen erforderlicher

und gewünschter Behandlung. Hier mit dem nötigen
Einfühlungsvermögen den Wünschen und Ängsten des
Patienten zu begegnen und dennoch keine Kompro-
misse in der Behandlung des Patienten einzugehen,
stellt den Zahnarzt vor eine große Herausforderung. 

Transparente Kosten  
In der täglichen Praxis ist der Zahnarzt häufig vor die Si-
tuation gestellt, dass der Patient bereits mit einem Kos-
tenvoranschlag eines Kollegen zur ersten Beratung er-
scheint, um sich eine zweite Meinung einzuholen. Dabei
ist oft zu beobachten, dass die Kostenvoranschläge alles
andere als transparent und vollständig sind. Insbeson-
dere werden des Öfteren lediglich die Behandlungskos-
ten des Zahnarztes für die Implantatchirurgie aufge-
führt, die provisorische und die endgültige prothetische
Versorgung werden dabei nicht berücksichtigt. Der Pa-
tient als Laie geht jedoch davon aus, dass das Implantat
eine vollständige Versorgung einschließlich Suprakon-
struktion beinhaltet. Dies führt dazu, dass der Patient er-
hebliche weitere Kosten tragen muss, mit denen er gar
nicht kalkuliert hatte. 
Es ist nicht nur ein Gebot der Fairness, dem Patienten von
vorneherein sämtliche mit der Behandlung verbundenen
Kosten zu nennen. Nur so kann der Patient tatsächlich kal-
kulieren, was er sich leisten kann und was nicht. Wer ein-
mal seinen Patienten nicht vollständig über entstehende
Kosten aufgeklärt hat, wird diesen Patienten im Zweifels-
falle wohl kaum als Patienten behalten, weil dieser sich –
zu Recht – „über den Tisch gezogen“ fühlt. Das zerstört das
vorher mühsam aufgebaute Vertrauen des Patienten in
seinen Zahnarzt. Dieser Patient wird auch, wenn es un-
vorhergesehene Komplikationen gibt, eher bereit sein,
den Zahnarzt wegen eines mutmaßlichen Behandlungs-
fehlers in Anspruch zu nehmen, als ein Patient, der nach
wie vor volles Vertrauen in seinen Zahnarzt hat.   

Fazit

Der wirtschaftliche Erfolg eines Zahnarztes hängt in ho-
hem Maße nicht nur von seiner fachlichen Qualifikation
ab, sondern vor allem auch von seiner Bereitschaft, sich
auf die Wünsche des Patienten einzulassen. Wer in der
Lage ist, die Wünsche und Ängste in den Aufklärungsge-
sprächen nicht nur zu berücksichtigen, sondern dem Pa-
tienten vor allem das Gefühl gibt, ernst genommen zu
werden, wird auf Dauer erheblich mehr Patienten davon
überzeugen können, einer notwendigen Implantation
zuzustimmen. Die dadurch gewonnene Patientenzu -
friedenheit führt in der Regel dazu, dass dieser Patient
seinen Zahnarzt weiterempfehlen wird. n
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