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FESTIGKEIT

Ist die Reparatur von amalgamfüllungen sinnvoll?

| Amalgamfüllungen werden zwar kaum noch gelegt, aber sie sind (gerade 
bei älteren Patienten) immer noch vorhandene Restaurationen. Patienten-
individuell kann es sich unter entsprechenden Voraussetzungen anbieten, 
eine defekte Amalgamfüllung zu reparieren, anstatt sie – wie sicherlich in 
den meisten Fällen – gegen eine Kompositfüllung auszutauschen. |

Reparatur erhöht Langlebigkeit einer Versorgung
Einer Studie zufolge werden am häufigsten Kompositfüllungen repariert, an-
schließend Keramik- und Metallrestaurationen, während eine Reparatur ei-
ner Amalgamfüllung seltener stattfindet [1]. Vergleicht man die Überlebens-
rate einer reparierten Amalgamfüllung über 5 Jahre mit einer neu applizier-
ten Amalgamfüllung (im Jahr 2023 nicht mehr üblich), so gibt es keinen be-
sonderen Unterschied; die 10-Jahres-Überlebensrate der reparierten Fül-
lung ist allerdings wesentlich schlechter [2]. Beim direkten Vergleich einer 
Kompositfüllung mit einer Amalgamfüllung nach Reparatur weist die repa-
rierte Kompositfüllung eine höhere Haftfestigkeit auf [3].

Bruchfestigkeit einer reparierten amalgamrestauration
Reicht die Bruchfestigkeit einer mit Komposit als Reparaturmaterial der 
Wahl reparierten Amalgamfüllung klinisch trotzdem aus? Dieser Frage ging 
eine aktuelle Studie nach, die die Reparatur einer frakturierten Amalgamfül-
lung mit einem Komposit mit dem Ersatz der Amalgamfüllung durch eine 
Kompositfüllung hinsichtlich ihrer Reparaturhaftfestigkeit verglich [4]. Un-
tersucht wurden große Amalgamfüllungen (mod) mit ausgedehnten Höcker-
Frakturen. Obwohl es signifikante Unterschiede in der Bruchfestigkeit in Ab-
hängigkeit zur Füllungsgröße gab, kamen die Autoren anhand der gemesse-
nen Werte zu dem Schluss, dass die Anwendung von Komposit eine praktika-
ble Option für die Reparatur und den Ersatz von Höckerdefekten einer Amal-
gamfüllung ist. Am geeignetsten halten sie diese für die 1-Höcker-Fraktur 
und eine 1-Höcker-Fraktur mit proximaler Beteiligung, größere Ausdehnun-
gen schnitten hinsichtlich der Bruchfestigkeit wesentlich schlechter ab bzw. 
konnten nicht repariert werden. Auch wenn der Ersatz einer defekten Füllung 
und eine Kompositfüllung höheren Kräften standhalten würden, könne die 
Reparatur einer defekten Amalgamfüllung für den Patienten vorteilhafter 
und kostengünstiger sein als der vollständige Ersatz einer defekten Amal-
gamrestauration, so die Autoren in ihrem Fazit.

Günstiges Reparaturprotokoll
Um optimale Reparatur-Bedingungen zu schaffen, sollte die Amalgamober-
fläche zunächst mit Aluminiumoxid sandgestrahlt oder silikatisiert werden. 
Weiterhin wird die Anwendung eines Universaladhäsivs statt eines konven-
tionellen Adhäsivs empfohlen [3], und das in Kombination mit einem Alloy 
 Primer: Eine Studie konnte zeigen, dass die Anwendung eines Alloy Primers 
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CME-BEITRAG

Frugale Zahnmedizin wird nachgefragt

| Der lateinische Begriff „frugalis“ bedeutet ursprünglich „von Feldfrüch­
ten stammend“, im Sinn von karg, genügsam. Die Betriebswirtschaftslehre 
nennt Produkte oder Dienstleistungen frugal, die nachhaltig, bezahlbar und 
adäquat / gut genug sind [1]. Auch in der Zahnmedizin sind frugale Behand­
lungen sinnvoll und werden von Patienten gewünscht. Dieser Beitrag zeigt, 
in Anlehnung an die Publikationen von Professor em. H. J. Staehle aus Hei­
delberg, was darunter zu verstehen ist. |

Das prinzip der Frugalität in der Zahnmedizin
Zahnmedizinische Interventionen sind immer dann frugal, wenn sie [2]: 
1. möglichst belastungsarm und schonend sind (z. B. substanzschonend)
2. keine negativen lokalen und systemischen Einflüsse entfalten
3. auch bei Patienten mit Grunderkrankungen anwendbar sind
4. grundlegende Qualitätsmerkmale erfüllen 
5. hinreichend praktikabel sind, d. h. erlernbar auf der Grundlage einer klar 

umschriebenen Vorgehensweise
6. wenig Ressourcen verbrauchen (keine aufwendigen Techniken, kostspieli­

gen Geräte, schwer zu entsorgenden Materialien usw.)
7. in einem überschaubaren zeitlichen Rahmen erbracht werden können 

(Nachsorgezeit nicht mitgerechnet)
8. individuelle Erwartungen und Bedürfnisse der Patienten erfüllen, im Sinne 

von bezahlbar und gut genug anstelle von „billig“ oder stark kostentreibend

Beispiele für frugale Zahnmedizin
In den verschiedenen zahnmedizinischen Disziplinen gibt es eine Reihe von 
Beispielen für frugale Methoden, die immer unter dem Gesichtspunkt einer 
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vor dem Universaladhäsiv die Haftfestigkeit von Universaladhäsiven signi­
fikant erhöht [5]. Mit herkömmlichen Adhäsiven ließ sich diese Wechsel­
wirkung dagegen nicht erzielen.
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