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Sinnlich und sexy

Schine ZShne
sind einer Studie
zufolge wichtiger

fYr die Karriere als
GeschSftskontakte



ERZTELISTEBMPLANTOLOGIE

Kunstler, Konner und Scharlatane

Mebhr als eine Million Zahnimplantate werden 2009 gesetzt B die QualitSt
der €rzte variiert enorm und entscheidet Yber Erfolg oder Misserfolg der Behandlung.
FOcusrecherchierte die erste Implantologen-Liste mit115 Spezialisten

er Michael Stiller lauscht,
kSnnte meinen, der Mann
mit den Pligranen HSnden

sei ein KYnstler. Gestenreich beschreibt
der 40-jShrige Berliner die schritt-
weise Entstehung seiner Werke B wie
ein Bildhauer. Statt BYsten und Stelen
formt er allerdings Kieferknochen.
Schicht fYr Schicht, Millimeter fYr
Millimeter schafft er stabile Funda-
mente, um darin kYnstliche Zahn-
wurzeln zu versenken. Stiller ist Zahn-
implantologe.

Heute will er Detlef Schmidt, 65, zwei
Implantate einsetzen. Der pensionierte
Beamte mit dem durchtrainierten KSr-
per wirkt gelassen und kein bisschen
Sngstlich. Dabei ist dies nun schon
das zweite Mal, dass bei Schmidt zwei
Implantate in den Oberkiefer ge-
schraubt werden. Derzeit schlie8t ein
Provisorium die LYcke.

aDer erste Versuchbei einem anderen
Arzt ging schiefO, berichtet der Mann.
Der Mediziner unterschStzte Schmidts
enorme KaukrSfte und Ybersah, dass

Focus-Recherche: Wer operiert wie viel?
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5 Oralchirurgen
mehr als 900 Mund-Kiefer-Gesichtschirurgen
I W ZahnSrzte
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501 bis 900 15
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101 bis 500 65
11
51 bis 109 Erfahrungswert
I 28 Die FocusUmirage

bei mehr als 2000

wenige 8 Implantologen ergab,
als 1‘{ dass 23 Prozent
_ 23 der ZahnSrzte weniger
als 51 Implantate pro
Kein Jahr setzen. Zu wenig, Angstfreie
Anga um ein Spezialist zu sein Beratung
I Quelle: Focusimplantologen-Recherche 2009

Focus 22/2009

Fotos: R. Frommann/FOoCUSMagazin, Mauritius

der Hobbysportler nachts mit den ZSh-
nen knirscht. Ein dramatischer Fehler.
Nach einem halben Jahr lockerten sich
die Stifte im Oberkiefer und bildeten ei-
nen gefShrlichen EntzYndungsherd. Es
musste blitzschnell gehandelt werden.
Schmidt brauchte einen richtigen
Spezialisten. Einen, der auch schwie-
rige FSlle wie ihn erfolgreich behandeln
kann. Wie Zehntausende andere Zahn-
patienten stellte er sich die Frage: Wie
bnde ich einen guten Implantologen?

aDie Suche nach einem seriS§sen Ex- »

Im BYro von Bernhard Brinkmann erinnert nichts
an eine Zahnarztpraxis. Seine Zahnklinik in Hamburg
nimmt RYcksicht auf die Angst ihrer Patienten
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Krone

perten fYr Implantate ist extrem schwie-
rigO, wei§ auch Stiller. Hier tummeln
sich versierte Mund-Kiefer-Gesichts-
Chirurgen mit 15-jShriger Ausbildung,
ZahnSrzte mit exzellentem implanto-
logischem Geschick, aber auch Scharla-
tane, StYmper und Abzocker.

Schmidt landete bei dem Berliner Ex-
perten Stiller, beim zweiten Anlauf ge-
lang die Implantation. Um Menschen
wie ihm Orientierung zu geben, hat
FOCUS in Zusammenarbeit mit allen
Fachgesellschaften aus dem Bereich
der Implantologie die bislang grs§te
€rzte-Umfrage in ihren Reihen durch-
gefYhrt B so entstand die FOCUS-Lis-
te mit 115 Spezialisten fYr Implantat-

Medizin. Das Fazit der aufwendigen
Recherche: Es gibt gewaltige Unter-
schiede bei den Method en, der Ausbil-
dung, der Erfahrung, den verlangten
Preisen sowie der QualitSt der €rzte.
Boom-Branche. 20 Prozent aller €rzte
setzen etwa 80 Prozent aller kYnstli-
chen Zahnwurzeln und verfYgen Yber
einen gro8en Erfahrungsschatz. Im Jahr
2003 schraubten Mediziner in Deutsch-
land etwa 440000 k¥Ynstliche Wurzeln in
die Kieferknochen, nach SchStzungen
von Fachgesellschaften werden es in
diesem Jahr mehr als eine Million sein.
Dank der Auswertung jahrelanger Er-
fahrung, neuer virtueller Operations-
planung und besserer Materialien ha-

ben Implanto logen, Materialforscher
und ZahnSrzte in den vergangenen Jah-
ren gro8e Fortschritte gemacht. Gerhard
Iglhaut, KongressprSsident der interna-
tionalen Implanto logen-Ta gung, sagte
vorletzte Woche in Berlin: 8Auf Grund
der modern en Verfahren kSnnen wir
heute schonendere Eingriffe machen.O
Allerdings beherrschen lange nicht
alle Mediziner die neuen OP-Kniffe
und hochkomplexen Techniken. awWir
mYssen unbedingt die QualitSt verbes-
sernO, mahnt Iglhaut in Berlin. Erst-
mals will die Deutsche Gesellschaft fYr
Implantologie (DGI) zu einer drako-
nischen Ma8nahme greifen und eines
ihrer Mit glieder aus der Fachgesell- »

Fotos: D. Gust/Focus-Magazin (2)

Zahn oder Titan - welcher Luckenbufer ist der beste?

VIER SCHRITTE ZUM NEUEN ZAHN

Schritt 1 Der Arzt prSpariert
das ZahnReisch und frSst
vorsichtig mit einem dYnnen
Spezialbohrer ein Loch in
den Kieferknochen (Schritt 2)

—— Schraube

Aufbau-
~ element

Schritt 3 Dann schraubt

Schritt 4 Nach einer

PROMINENTE ZAHNLUCKE

Schneidezahn fehlt

Ein fehlender Zahn an vorderster
Front muss umgehend ersetzt
werden. HSubg sind SportunfSlle
die Ursache fYr den Verlust

Einfache Titanwurzel

Das Implantat ist vom Original
nicht zu unterscheiden.

NachbarzShne werden nicht

geschSdigt. Bei gutem Knochen
ist das Implantat in 20 Minuten
gesetzt. Nachteil: hohe Kosten

er den Titanstift in

den Knochen und nSht
das Zahnfeisch

Yber dem Implantat mit
einem Faden zu

— Implantat

Einheilphase kann der
Arzt das Aufbauelement
in das Implantat
einfYgen und darauf die
Zahnkrone befestigen

Die BrYckenlSsung

Der Vorteil: gutes Ssthetisches
Ergebnis zu geringem Preis.
Allerdings mYssen die gesun-
den NachbarzShne erheblich
abgeschliffen werden
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Beim zweiten Mal Detlef Schmidt hat gerade zwei Implantate erhalten.
gelungen Die ersten hatten sich im Kiefer gelockert, da er nachts

mit den ZShnen knirscht

Konzentrierte Der Mund-, Kiefer-, Gesichtschirurg Michael Stiller
Aktion  (r.) aus Berlin YberprYft den Sitz der Titanstifte.
Er hat sich auf schwierige Operationen spezialisiert

Ob die beste L3sung Prothese, BrYcke oder Implantat lautet, bedarf einer genauen Analyse. Es geht um Aufwand,
Kosten, Zeit und m3gliche Komplikationen. Hier ein kleiner Grundkurs fYr die wichtigsten Alternativen

VERMINDERTE KAU-KRAFT

Drei Einzelkronen auf
drei Implantaten

Drei Titanwurzeln schlie§en

die LYcke und bieten ausreichend
KauRSche. M&glich wSren auch
zwei Implantate mit einer BrYcke

Vier BackenzShne

Nach jahrelangem Karies-
befall fehlen die hinteren
BackenzShne im Oberkiefer.
In dieser Situation Pndet die
BrYcke keinen festen Halt

Herausnehmbare Teilprothese

Dieser Zahnersatz ist mit
einfachen Klammern an den
vorderen ZShnen befestigt und
kann zum Reinigen herausge-
nommen werden. Die Prothese
ist deutlich billiger als Implantate

KOMPLETT ZAHNLOS

Prothesenproblem

Fehlen alle ZShne im Unter-
kiefer, kann es zu Zahn-
ReischentzYndungen kommen.
Die Prothese ist nicht mehr
pxiert, das Kauen und
Sprechen fallen schwer

Klick-Schiene auf
vier Implantaten

Diese Vollprothese sitzt auf vier
Titanwurzeln. Sie kann heraus-

genommen werden und ist
gYnstiger als die untere L3sung

Feste BrYcke auf
sechs Implantaten

Dieser Zahnersatz ist mit sechs
Implantaten fest im Unterkiefer
verankert und kann weder

vom Arzt noch vom Patienten
herausgenommen werden
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Die Bundeswehr- Achim Nickenig vom Luftwaffen-
Zahnklinik  stYtzpunkt KSIn-Wahn erforscht die
LebensqualitSt von Zahnpatienten

schaft werfen, dda der Arzt unseriSs
arbeitetO, so GYnther Dhom, PrSsident
der DGI in Berlin.

aFrYher haben vor allem €rzte im-
plantiert, die mindestens 15 Jahre
Erfahrung als Operateure hattenO, be-
mSngelt auch der DYsseldorfer Martin
Bonsmann, Leiter des Referats Implan-
tologie der Deutschen Gesellschaft fYr
Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie
aus DYsseldorf. &Heute hsre ich viele
€rzte, die sagen: Implantate, das ma-
che ich jetzt auch.O Dabei gelte oft der
h&chst fragwYrdige Grundsatz: &Meine
Methode ist die einzig ri chtige, un dich
habe nur Erfolge,O so Bonsmann.

Chefarzt Hendrik Terheyden, Leiter der
Klinik fYr Mund-, Kiefer- und Gesichts-
chirurgie vom Rote Kreuz Krankenhaus
Kassel, beobachtet mit Sorge, ddassinden
letzten zwei bis drei Jahren mehr Kompli-
kationen bei Patienten auftretenO (s. Kas-
ten rechts). Der Arzt und Wissenschaftler
hat sich ausfYhrlich mit den Erfolgen und
Misserfolgen einzelner Met hoden, insbe-
sondere beim Knochenaufbau, beschSf-
tigt. Angesichts einer stSndig wachsen-
den Zahl von Patienten mit dem Wunsch
nach Implantaten, Yberwiegt bei so
manchem Arzt weniger das KSnnen als
der Wunsch nach Kommerz.

Freie Preisgestaltung statt Punktwert.
Implantate sind ein lukratives Ge-
schSft. Die Therapie gilt mit wenigen
Ausnahmen und bis auf einen mini-
malen Kassenzuschuss von 300 bis 400
Euro als PrivatvergnYgen. Privatpati-
enten und Zusatzversicherte erhalten
einen Gros§teil der Kosten zurYck. Die

60

Katastrophe beim Helga Loddeke wurde Opfer eines Zahnarztes, der seine FShig-

Zahnarzt keiten YberschStzte. Sie verlor zwei gesunde ZShne, da sich

der Knochen um ein stYmperhaft gesetztes Implantat entzYndete

anderen &Klienten oder KundenO zah-
len aus eigener Tasche B der Traum
eines jeden Mediziners.

Einfach ersetzen? Laut einer aktu-
ellen Studie fehlen jedem Erwachsenen
im mittleren Alter, sprich von 35 und 44,
2,7 ZShne im Mund. Und immer hSu-
Pger verlangten Patienten vom Zahn-
arzt den Einbau teurer KunstzShne, ob-
wohl Implantate eigentlich die Ultima
Ratio sein sollten. Der Mund-, Kiefer-
Gesichtschirurg Bernhard Brinkmann
von der Klinik ABC Bogen in Hamburg
sieht in einer mangelnden Mundhygi-
ene die Hauptursache fYr den Zahn-
verlust. WShrend Karies immer sel-
tener auftritt, leiden Yber 70 Prozent
aller Deutschen an Parodontose, so die
aktuelle Mundg esundheitsstu die.

Unbemerkt und schleichend fYhrt
eine Infektion des Zahnf3 eischs dazu,
dass sich rund um Zahn und Wurzel
Bakterien einnisten und dort vermehren.
Die zum Teil aggressiven Mikroorganis-
men bauen den Knochen ab, das Zahn-
Reisch zieht sich zurYck. Der Zahn wird
locker, und die Betroffenen bekommen
Schwierigkeiten beim Essen. Fleisch,
€pfel, Brot mit Kruste und andere harte
Kost kSnnen sie nicht mehr kauen. Man-
che bekommen Probleme beim Spre-
chen oder trauen sich nicht mehr zu 13-
cheln, da statt einem strahlenden Wei§
unschdne ZahnhSlIse zu sehen wSren.

In einer Studie von 2008 hat der
Bundeswehrzahnarzt Achim Nicke-
nig vom BundeswehrstYtzpunkt K3In-
Wahn die LebensqualitSt von 343 Pati-
enten mit fehlenden ZShnen gemessen.

Fotos: T. Kost, O. Tjaden, T. Franzen/alle Bcus-Magazin

Er kommt zu dem Schluss, dass 64 Pro-
zent der Betroffenen sich gro8e Sorgen

machen, ob sie noch am sozialen Leben
teilnehmen kSnnen. &Sie haben Angst,

sich wegen ihrer ZShne zu blamierenO,
berichtet Nickenig.

Noch grs8er als die Angst vor Blama-
ge ist hSubg die Angst vorm Zahnarzt.
Neben der suboptimalen Mundhygie-
ne kann sie eine Ursache fYr schlechte
ZShne sein. &Die Angst der Patienten
darf man nicht unterschStzen. Viele ha-
ben fr¥her schlechte Erfahrungen beim
Zahnarzt gemacht.O Wer eine Zahnarzt-
phobie habe, gehe ebenfalls seltener
zur professionellen Mundhygiene, so
Brinkmann. Nur wer diesen Service
etwa zweimal im Jahr nutzt, kann den
Kampf gegen die Plaquebakt erien ge
winnen und seine eigenen ZShne erhal-
ten. Dies ist nach wie vor oberstes Ziel
der Zunft. &Bevor ich einen Zahn aufge-
be, kSmpfe ich bis zum Letzten und schi-
cke den Patienten lieber noch einmal zu
einem SpezialistenO, sagt Parodontologe
Gerhard Iglhaut aus Memmingen.

Der Wunsch nach einem makellosen
Mund ist gewaltig. In einer Langzeitstu-
die der Hamburger UniversitSt fYr Wirt-
schaft und Politik haben Experten Yber
einen Zeitraum von fast 20 Jahren FYh-
rungskrSfte dazu befragt, wie gro§ sie
den EinR uss der Su8eren Erscheinung
auf die Karriere einschStzen. Im Jahr
2005 ma8en die Manager der Attrak-
tivitSt erstmals mehr Bedeutung zu als
den perssnlichen GeschSftskontakten.
Als sch8n emppP nden wir symmetrische
GesichtszYge, einen schlanken K&r-  »
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Katastrophen-Check: wenn etwas schiefgeht

Wunderbar, wenn alles klappt. Was passiert jedoch, wenn nicht alles nach Plan ISuft,
sondern Infektionen, Schmerzen, Knochenprobleme und womsglich der Verlust des Implantats drohen?

0 FrYhe EntzYndung
Schmerzt ein Implantat gleich
in den ersten Tagen oder Wo-
chen nach dem Eingriff, noch
bevor es mit dem Kieferkno-
chen verwachsen ist, liegt
meistens eine fr¥he Infekti-
on vor. Jede Mundhshle ent-
hSIt Bakterien, die Infekti-
onen ausl8sen k3nnen. Die
Infektion wird aber begVYns-
tigt, wenn der Arzt das Im-
plantat zu stark in den Kno-
chen gedreht hat oder es
nicht fest verankert werden
konnte. Nach ein bis zwei
Wochen Antibiotika-Therapie
sollte die EntzYndung deut-
lich abgeklungen sein. Wird
sie schlimmer, muss der Arzt
das Implantat schnellstmSg-

Focus-Umfrage

Wenn Probleme entstehen,

braucht es einen Spezialisten.
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lich entfernen. Beim Spezia-
listen kommt diese Komplika-
tion allerdings kaum vor.

0 SpSte Infektion

EntzYndet sich ein Implan-
tat, das bereits fest einge-
heilt und mit einer Prothetik
versehen worden war, meh-
rere Monate oder Jahre nach
dem Eingriff, liegt eine Periim-
plantitis vor. Neben Faktoren
wie zum Beispiel schlechter
Mundhygiene kann eine Pe-
riimplantitis durch mangeln-
den Knochen am Implantat
hervorgerufen werden. Dies
kann zum Beispiel darauf zu-
rYckzufYhren sein, dass der
Arzt den Stift falsch im Kiefer
platziert oder den Kieferkno-
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Quelle: Focus-Implantologen-Recherche 2009
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chen zuvor nicht ausreichend
aufgebaut hat. Hier sind

Vorsicht und Eile geboten,
denn der Kieferknochen kann
innerhalb kurzer Zeit von den
Erregern angegriffen werden
und sich aufSsen. In den

meisten FSllen kann man die
EntzYndung unter Kontrol-
le bekommen, aber vielfach

muss das Implantat auch he-

rausgenommen werden, da-
mit die EntzYndung dauerhaft
abklingt.

0 Falsche Planung
Viele Komplikationen entste-
hen auf Grund einer Fehlpla-
nung. Das hei8t, dass der Arzt
die Indikation nicht richtig ge-
stellt, die Anzahl der Implan-

tate nicht gut bestimmt oder

die Titanstifte falsch in den

Mund geschraubt hat. GYns-
tig ist daher, sich vor einem

Eingriff eine Zweitmeinung
einzuholen. Diese Probleme
lassen sich in erster Linie mit

einer umfangreichen Diagnos-
tikim Vorfeld der Behandlung
umgehen. Vor allem die An-
wendung modernerdreidimen-
sional bildgebender Verfah-
ren mit Computerplanungen
helfen in schwierigen FSllen
bei der richtigen Planung.

O Verlust der Titanwurzel

Im Normalfall sind nach zehn
Jahren von 100 Implantaten
noch 95 bis 97 im Mund. Bei
schlechtem Knochenange-
bot, Zigarettenkonsum oder
schlechtem Allgemeinbebn-
den muss damit gerechnet
werden, dass nach zehn Jah-
ren von 100 Implantaten bis
zu zehn verloren gegangen
sind. Hinter vorgehaltener
Hand berichten private Kran-
kenkassen jedoch, dass sie
im Einzelfall bei €rzten, die
nicht spezialisiert sind, von
viel hSheren Komplikations-
und Verlustraten ausgehen.

O Mehr Infos

Die Deutsche Gesellschaft fYr
Implantologie hat eine neue
Patienten-Web-Seite:  www.
zahnimplantate-infoportal.de

Spezialist bei Komplikationen

Martin Bonsmann aus
DYsseldorf setzt sich fYr

QualitSt in der Implantologie ein.

Komplikationen entstehen,
wenn €rzte sich YberschStzen
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1.000 Arzte in
der Stadt!

Welcher passt?

ifpii

www.jameda.de

Arzte suchen, finden und

bewerten

Gesundheit weiterempfehlen.

Partner von F CUS

Auf www.jameda.de haben Sie die
Moglichkeit, aus bundesweit iiber
380.000 Adressen, den passenden
Arzt, Heilberufler, die passende Klinik
oder Apotheke in Ihrer Nahe zu finden,
zu bewerten und weiterzuempfehlen.

Die Bewertungen der jameda User,
kombiniert mit den Informationen der
FOCUS-Arztelisten, werden Ihnen die
Auswahl des geeigneten Arztes
erleichtern.

Arbeit gegen den Die Zahnarzthelferin Stefanie Mannigel vom Rote Kreuz Krankenhaus
Zahn der Zeit in Kassel bei der professionellen Zahnreinigung mit AirBow. Allein mit

ZShneputzen k3nnen PlaquerYckstSnde nicht entfernt werden

per, ebenmS8ige Haut und natYrlich
schine, wei§e ZShne.

Zahn oder Titan? We Iches ist jedoch
die richtige Strategie, um die LYcken
zu fYllen? Schon auf Grund der hohen
Kosten fYr Implantate gelten herkSmm-
liche Kronen und BrYcken immer noch
als Standard. Allerdings muss bei einer
BrYcke etwa fYr einen Einzelzahn zwei
gesunde NachbarzShne abgeschliffen
werden, der Knochen an der Stelle der
fehlenden Wurzel schwindet, da kein
Druck mehr auf der Stelle lastet.

Bei Implantaten rechnen Experten
mit langen Therapiezeiten von bis zu
einem Jahr. @Einige Patienten unter-
schStzen die Dauer der ProzedurO, wei§
Nickenig. 4Am liebsten wSre doch den
meisten, sie bekommen alle neuen ZSh-
ne an einem Tag.O

Rund 50 Prozent aller Patienten be-
nstigen jedoch einen K nochenaufbau.
Danach erst kann der Arzt ein Implan-
tat setzen. Wenn dieses nach zwei bis
sechs Monaten verheilt ist, kSnnen die
kYnstlichen Wurzeln ihren endgYltigen
Aufbau bekommen.

Nicht alle Patienten eignen sich fYr
den Eingriff. &Bei Rauchern, die mehr
als fYnf Zigaretten am Tag rauchen, ma-
che ich eine lange BeratungO, berichtet
Joachim Z3ller von der UniversitStskli-
nik KsIn. Ab zehn Zigaretten pro Tag
rSt er ab. aDie Durchblutung des Zahn-
Reischs und die Heilung im Mund sind
zu schlechtO, wei§ der Mediziner. Das-
selbe gilt fYr schlecht eingestellte Diabe-
tiker oder Menschen, die Rheumamedi-
kamente einnehmen (s. Kasten rechts).

Fotos: T. Pum, D. Gust/beide Focus-Magazin

Wer nicht zu einer Risikogruppe ge-
hsrt und keinen Knochenaufbau bens-
tigt, hat seltener Probleme. So setzte
Michael Stiller bei seinem Patienten
Detlef Schmidt zwei Implantate inner-
halb von 40 Minuten. &Der Knochen
war ausreichend, und er brauchte nur
eine BetSubungsspritze, keine richtige
NarkoseO, erklSrt der Arzt.

Das wollte die 40-jShrige Christine Do-
nau* aus MYnchen, die ebenfalls zwei
kYnstliche Stifte erhielt, nicht riskieren.
alch habe wShrend der Behandlung die
ganze Zeit geschlafen, und ruck, zuck!
war alles vorbei.O Schmerzen hatte sie
nach dem Eingriff nicht. Nach wenigen
Tagen war mit Hilfe von Eisbeuteln und
Tabletten die Schwellung im Gesicht ver-
schwunden. Sehr viel Wert legte sie vor
dem Eingriff auf die Auswahl des Arztes.
MinutiSs recherchierte sie die Vor- und
Nachteile der Praxen. Allerdings stie§
auch sie an Grenzen. Trotz intensiver Be-
schSftigung mit der Materie entging ihr
bei einem Blick auf den Heil- und Kos-
tenplan, dass die Rechnung Yber rund
2500 Euro nur die kYnstlichen Wurzeln,
nicht jedoch deren Zahnkronen betrifft.
aum das alles zu verstehen, muss man
fast selbst Experte seinO, so ihr Fazit.

€hnlich komplex sind die kompli-
zierten Me thoden zum Knoc henaufbau.
Jeder Zweite hat zu wenig eigenen Kno-
chen. Mediziner haben die Wahl, ksr-
pereigenes Gewebe aus dem Unterkie-
fer oder aus dem Becken zu gewinnen.
Oder sie verwenden Ersatzmaterialien,
die sie mit einem Cocktail aus Blut und
eigenen KnochenspSnen mischen.

Focus 22/2009

*Name geSndert

































	eFc22056A.pdf
	eFc22057A.pdf

