pie Kombination

der vieltaltigen Materialien
ist therapieentscheidend

Editorial
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Neben dem autolog entnommenen Knochen als Gold-
standard fur die Rekonstruktion von knéchernen Defekten
in der Implantologie kann mittlerweile auf eine erhebliche
Auswahl an Knochenersatzmaterialien (KEM) zurtickgegrif-
fen werden. Sowohl KEM nattirlichen (xenogenem, alloge-
nem oder phytogenem) als auch synthetischen Ursprungs
wird entweder in Kombination mit Eigenknochen oder
substituierend eingesetzt. Die xenogene Transplantation
von Knochen in Granulatform galt lange Jahre als das Zug-
pferd der KEM im implantologischen und oralchirurgischen
Bereich. Jedoch kann aufgrund der vergleichsweise gerin-
gen mechanischen Stabilitat und des geringen Remodel-
ling-Potenzials dieses Materials als Formkarper fur groRere
Defektbereiche nicht universell auf diese Maoglichkeit zu-
rtckgegriffen werden. In diesem Zuge haben sich allogene
Materialien als nttzlich erwiesen, welche zum Beispiel in
den USA bereits seit Jahrzehnten fester Bestandteil im
taglichen klinischen Alltag sind. Die daraus entwickelten
Formkorper erschlieBen neue rekonstruktive Maglichkei-
ten. Insbesondere aufgrund der osteokonduktiven Eigen-
schaften, welche dieses Material mitbringt, kann von einer
schnellen Knochenneubildung ausgegangen werden, die
dem bovinen Material nicht nur vergleichbar, sondern auch
Ubertreffend gegentbersteht. Ungeachtet der Herkunft des
Knochenersatzmaterials ist die richtige Technik bei der Nut-
zung des jeweiligen Knochenersatzmaterials mafRgeblich.
Vor allem das Weichgewebemanagement und die Ab-
deckung der Materialien mittels Barrieremembranen sind
zusammen mit der richtigen Schnittfiihrung weitere Fak-
toren fur einen langfristigen Implantaterfolg. Wéhrend im
Bereich des Weichgewebemanagements neben den kon-
ventionell genutzten Transplantaten der Einsatz von azellu-
laren Kollagenmatrizes immer mehr in den Vordergrund
riickt, werden xenogene Produkte wie Perikardanteile als
Membranen genutzt.
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Zusammenfassend kann gesagt werden, dass das Wissen
um die optimale und sinnvolle Kombination der vielfalti-
gen Materialien verschiedenen Ursprungs die Grundlage
fur evidenzbasierte Therapieentscheidungen darstellt. Um
eine fur den Patienten sichere und effektive Therapie zu
gewahrleisten, mussen fur den individuellen Patientenfall
die Vor- und Nachteile sowie ggf. Kontraindikationen fur
die jeweiligen Materialgruppen und ihre sinnvolle Kombi-
nation mit in die Planung einbezogen werden. Auch die
Wiunsche des Patienten beztglich der Therapieform und
der Kosteneffektivitat sind im Einzelfall zu prufen.
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