
Wichtige Ursache für die Aus-
bildung von Parodontiden ist
u.a. eine mangelnde Mundhy-
giene,die sich zunächst in Form
einer Gingivitis manifestiert,
bei der es zu einer übermäßigen
Besiedlung des Sulkus gingi-
vae durch infektiöse Bakterien
kommt. Bleibt eine Gingivitis
unbehandelt und schreitet
auch die Verschiebung des 
bakteriellen Keimspektrums
zugunsten der anaeroben Bak-
terien weiter fort, kann die In-
fektion auf das gesamte Paro-
dontium übergreifen und zur
Ausbildung einer Parodontitis
führen.
Neben einer mangelhaften
Mundhygiene wird auch eine
vorübergehende Schwächung
des Immunsystems z.B. durch:
Stress, Rauchen, Medikation,
virale oder bakterielle Infek-
tion etc. als eine mögliche Ur-
sache einer parodontalen Ent-
zündung diskutiert. Des Weite-
ren spielen auch genetische
Dispositionen insbesondere
bei der Ausbildung aggressiver
Parodontiden eine wesentliche
Rolle. Ursachen der Parodonti-
tis sind nicht nur mangelnde
Mundhygiene und Zahnstein-
bildung, sondern auch oppor-
tunistische Infektionen mit ora-
len Mikroorganismen wie Ag-

gregatibacter, Porphyromonas
und Prevotella.Hierbei handelt
es sich also durchaus um eine
Infektionskrankheit. Diese
Mikroorganismen wirken als
bakterielle Antigene und pro-
duzieren Lipopolysaccharide,
die die Bildung von proinflam-
matorischen Zytokinen her-
vorrufen. Hierdurch kommt es
zu einer Entzündungsreaktion.
Bei diesen Reaktionen spielt
die Matrix metalloproteinase 8
(Neutrophilen collagenase,
auch MMP8) eine wichtige
Rolle.
An den Punkten, an denen die
antibakterielle Reaktion des
Immunsystems gestartet wer-
den soll, treten Miriaden von
MMP-8-Molekülen in aktivier-
ter Form auf (aMMP-8: akti-
vierte bzw. aktive Matrix-
Metalloproteinase-8). aMMP-8
zerschneidet das Netz der Kol-
lagenfasern, um Immunmole-
külen den Marsch durch den
Kollagen-Dschungel in Rich-
tung Bakterien zu ermög-
lichen.Wenn also aMMP8 in er-
höhter Konzentration gemes-
sen wird, reflektiert dies direkt
die akute kollagenolytische
Zerstörung der gingivalen, pa-
rodontalen und/oder periim-
plantären Weich- und Hartge-
webe.

Parodontalpathogenes
Keimspektrum

Während sich die klinische Di-
agnostik in der Vergangenheit
darauf beschränkte, die be-
deutsamsten vier bzw. fünf
Leitkeime wie Aggregatibac-
ter actinomycetemcomitans,
Tannerella forsythia (früher
Bacteroides forsythus), Trepo-
nema denticola, Porphyromo-
nas gingivalis und Prevotella
intermedia in subgingivalen
Plaques nachzuweisen, sind
wir heute durch die Entwick-
lung besserer Nachweistechni-
ken dazu in der Lage, weitere
wichtige Keime kostengünstig
qualitativ zu bestimmen und in
den therapeutischen Ansatz
einzubeziehen. Tatsache ist,
dass mit den sog. Leitkeimen
oft Gruppen weiterer Bakte-
rienspezies assoziiert sind, die
ein kompliziertes Netzwerk
von Stoffwechselprodukten
miteinander verbindet und die
erst im Zusammenspiel (Kom-
plex) zu einer Erhöhung der
Pathogenität führen.

In welchen Situationen
kann der Test auf 
aktives MMP-8 sinnvoll
eingesetzt werden?

Implantologie

Zur Absicherung eines ent-
zündungsfreien Zustandes
• vor Implantatsetzung
• vor Einsetzen des Abutments
• vor Einsetzen der protheti-

schen Suprakonstruktion er-
höht

Zur laufenden,routine-
mäßigen Überprüfung des 
Implantates (Früherkennung
Periimplantitis)
• 3–6 Monate nach Einsetzen

der prothetischen Suprakons-
truktion im 1. Recall

• jährlich im Recall
• bei Verdacht auf Periimplan-

titis
• zur forensischen Absiche-

rung vor therapeutischen
Eingriffen

Parodontologie

Zur zeitnahen Objektivierung
des Therapieerfolges
• Dokumentation des Status

vor Einsatz des ParoChecks

• Nachweis des Therapiever-
laufes bzw. des Therapieer-
folges bereits nach 2–3 Wo-
chen

Zur Früherkennung aufflam-
menden Gewebeabbaus
• einmal oder bei Risikopa-

tienten zweimal jährlich im
Rahmen des routinemäßigen
Recalls

• bei Verdacht auf refraktären
Verlauf

Zur Absicherung eines ent-
zündungsfreien Zustandes
• vor Applikation regenerati-

ver Maßnahmen im Paro-
dont, z.B. Membranen,
Schmelz-Matrix-Proteine

aMMP-8 Test

• zeigt den akutgegebenen pa-
rodontalen/periimplantären
Gewebeabbau (Kollageno-
lyse)

• macht ggf. die kurzfristige
Reaktionauf die Therapie be-
reits nach 14 Tagen sichtbar

• gibt eine Aussage über den
Pflegestatus des Implantates

• schließt die bisherige dia-
gnostische Lücke zwischen
konventionellen diagnosti-
schen Methoden (BOP,
Sonde, Röntgen) und Bakte-
rientests

ParoCheck

• erlaubt eine Aussage zur ein-
zuleitenden Therapie (Anti-
biotika, ätherische Öle oder
ParoVaccine)

• zeigt die potenzielle Gefähr-
dung (Angriff) durch Bakte-
rien an.
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Markerkeime und Markerenzym der Parodontitis
Entstehung und Progression parodontaler Entzündungsprozesse sind in der Regel auf eine Verschiebung des mikrobiellen Keimspektrums in der Mundhöhle,
speziell im subgingivalen Bereich, zurückzuführen.Während sich die „gesunde“ orale Mikroflora vorwiegend aus Gram-positiven fakultativen Anaerobiern

zusammensetzt, überwiegen bei einer Parodontitis die Gram-negativen Anaerobier.

Paro-Autovaccine
Zur Aktivierung des Immunsystems bei Parodontalerkrankungen

Applikationsform: Tropfen (orale Applikation)
intrakutan/subkutan

Erregerspezifische Individualarzneimittel
Candida Autovaccine
Zur Aktivierung des Immunsystem nach Candida Besiedlung
Unser Tipp bei rezidivierenden Urogenitalinfektionen

Applikationsform: Tropfen (orale Applikation)
intrakutan/subkutan

Weitere Informationen 
erhalten Sie unter:

Symbio Vaccin GmbH • Auf den Lüppen 8 
D-35745 Herborn • Telefon: 02772/981-247

Unspezifische E. coli-Autovaccine
Zur Regulierung des Immunsystems

Applikationsform: Tropfen für Kinder (orale Applikation)
intrakutan/subkutan
zum Einreiben

ANZEIGE

Auf den Lüppen 8, 35745 Herborn 
Tel.: 0 27 72/98 12 47
Fax: 0 27 72/98 11 51 
E-Mail: paro@mikrooek.de
www.parocheck.info

Adresse



Prima ist einfach genial:
Beste Verbindungen. 
Klinische Flexibilität. 
Lebenslange Sicherheit. 

Keystone Dental macht es Ihnen als implantologisch tätigen Zahnarzt leicht.  Wir bieten nicht 
nur die gesamte Produktpalette aus einer Hand, wir bieten mit den Prima Implantatsystemen 
auch eine innovative Technologie, die für beste Qualität und ästhetische Resultate zum fairen 
Preis, für einfache Handhabung, klinische Flexibilität und lebenslange Garantie steht. So zaubern 
wir Ihren Patienten das schönste Lächeln auf die Lippen.    www.keystonedental.de

Keystone Dental GmbH .  Jägerstraße 66 .  D-53347 Alfter
Tel.: 0 22 22-92 94-0 .  Fax: 0 22 22-97 73 56 .  E-Mail: info@keystonedental.de

PrimaConnex ® mit TiLobe™ Technology:
Einzigartige 6-nockige Innenverbindung

PrimaSolo ®:
Leistungsstarke einteilige Implantate
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