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ten entweder Bromelain, Diclofenac oder ein Placebo. Verabreicht wurde die
Medikation einen Tag vor der Operation und vier weitere Tage postoperativ.

Patienten, die Bromelain und Diclofenac eingenommen hatten, litten deutlich
weniger unter den postoperativen Schmerzen als die Patienten der Placebo-
Vergleichsgruppe und berichteten den Wissenschaftlern eine bessere
Lebensqualitat. Diese stuften die Wirkung von Bromelain als vergleichbar
mit der von Diclofenac ein. [2]
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ALTERSZAHNHEILKUNDE

Zahnlose Senioren: Implantatgestutzter doppel-
kronenverankerter Zahnersatz als Moglichkeit

| Implantatgestiitzter und ber Marburger Doppelkronen verankerter
Zahnersatz kann im zahnlosen Unterkiefer eine sinnvolle Versorgungsform
sein. Auch Uber langere Zeitraume seien keine erhohten Risiken fiir peri-
implantare Erkrankungen oder fir einen erhdhten Erhaltungsaufwand zu
erwarten, berichtet Dr. Eberhard Frisch, M.Sc., niedergelassener Implanto-
loge aus Hofgeismar. |

Zwischen 1992 und 2009 wurden im Unterkiefer zahnlose Patienten mit Mar-
burger Doppelkronen auf vier Implantaten mit Teilprothesen versorgt. 27
Patienten [mittleres Alter: 73,88+10,44 Jahre) mit 108 Implantaten konnten
nach 8,27+4,75 Jahren nachuntersucht werden. Zwei Implantate gingen vor
der prothetischen Versorgung verloren (kumulative Uberlebensrate: 98,15
Prozent) und vier Implantate bei drei Patienten zeigten eine Periimplantitis
(kumulative Erfolgsrate 94,41 Prozent). Bis zum Studienende musste keine
Prothese erneuert werden und 14 Prothesen (52 Prozent) bendtigten keine
Reparatur. Kleinere technische Korrekturen (zum Beispiel Abutmentlocke-
rung, Schraubenlockerung, Kunststofffraktur oder Unterfiitterung) wurden
mit einer Haufigkeit von 0,130 Behandlungen pro Patient und Jahr nétig.

N QUELLE
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