[image: image1.png]4





IDS-Pressekonferenz 2009

Prof. Dr. Karl-Heinz Friedl, Regensburg

2 Jahre EQUIA – ein viel versprechendes Füllungskonzept

In einer zeitgemäßen restaurativen Zahnheilkunde sollte zunehmend Wert auf eine minimal-invasive Therapie gelegt werden. Dabei sind Werkstoffe zu bevorzugen, die einerseits eine Haftung zu den Zahnhartsubstanzen aufweisen und andererseits (idealerweise) auch eine biologische Wirkung auf die demineralisierten Hartsubstanzen ausüben.

Glasionomerzemente werden in der Zahnheilkunde seit 30 Jahren verwendet und haben sich in vielen Indikationsstellungen als ein sehr effektives Füllungsmaterial erwiesen. Ihre ersten Generationen waren aufgrund verschiedener Werkstoffeigenschaften wie niedrige Bruchfestigkeit und Abrasionsbeständigkeit jedoch nicht für permanente Füllungen im Seitenzahnbereich geeignet. 1994 wurden die ersten hochviskösen Glasionomerzemente (z.B. GC Fuji IX) mit in vieler Hinsicht deutlich verbesserten Material- und Verarbeitungseigenschaften eingeführt und seitdem kontinuierlich weiterentwickelt.

GIZ sind hydrophil, geben Fluoridionen ab, haften ohne zusätzliche Adhäsive an der Zahnhartsubstanz, und es findet ein Ionenaustausch zwischen Glasionomerzement und Schmelz und Dentin statt. Auch weisen sie im Vergleich zu Kompositen ein deutlich besseres Schrumpfungsverhalten auf, das zu weniger Materialspannungen führt. Und nach einer Reifungsphase nach dem Legen der Füllung verbessern sich ihre mechanischen Eigenschaften im Mund erheblich.

Beachtliche Überlebensraten bei hochviskösen GIZ

Jedoch blieb nicht zuletzt wegen dieser kritischen Reifungsphase mit reduzierten mechanischen Eigenschaften auch den hochviskösen GIZ die (universitäre) Anerkennung als permanentes Füllungsmaterial für den Seitenzahnbereich verwehrt – vor allem in Deutschland. Auch ist die ästhetische Wirkung im Vergleich zu Kompositen deutlich schlechter. Dabei können selbst bei den konventionellen hochviskösen GIZ unter Praxisbedingungen durchaus beachtliche Überlebensraten erzielt werden (GC Fuji IX GP in Klasse II-Füllungen: 93% nach 3,5 Jahren, 60% nach 6,3 Jahren; Scholtanus, J Dent 2007). Laut Hersteller wurden in 120 Ländern bisher mehr als 210 Millionen Füllungen mit den hochviskösen GIZ der GC Fuji IX-Familie gelegt.

EQUIA als definitives Füllungsmaterial

Das 2007 vorgestellte EQUIA-Konzept von GC beruht darauf, die bestehenden positiven Eigenschaften eines nochmals verbesserten hochviskösen GIZ (GC Fuji IX GP Extra) zu nutzen und gleichzeitig die Empfindlichkeit des Werkstoffs vor allem in seiner Reifungsphase zu eliminieren. Dazu wird ein nanogefüllter Lack (G-Coat Plus) auf den ausgehärteten Zement aufgetragen und polymerisiert. Er dringt in alle oberflächlichen Porositäten ein, schützt den Zement in der Reifungsphase und verbessert dessen mechanische Eigenschaften. Dies wurde in diversen In-vitro-Studien demonstriert. Die Haftung erfolgt aufgrund adhäsiver Monomere sowohl zum Füllungsmaterial als auch zur Zahnhartsubstanz. Dieser Lack und eine neue Füllertechnologie haben auch dazu geführt, dass die ästhetischen Eigenschaften von EQUIA denen eines Komposits nun sehr nahe kommen.

EQUIA wird in zahnärztlichen Praxen in ganz Europa seit 2 Jahren erfolgreich angewendet. Die Zufriedenheit der Zahnärzte wird in einer Umfrage deutlich, die in 254 europäischen Praxen durchgeführt wurde. Insgesamt wurden dabei mehr als 35.000 Füllungen gelegt; 76% der Zahnärzte verwendeten das Material dabei für definitive Klasse II-Füllungen. Insgesamt bewerteten 86% der Zahnärzte in ihrem Erfahrungszeitraum das Material als exzellent oder gut und nur 1% als schlecht.

Kostengünstiger als Amalgam oder Komposit

Eine detaillierte Bewertung der Füllungen nach 2 Jahren im Mund ist im Rahmen einer retrospektiven klinischen Studie zum Jahresende geplant. Eine bereits laufende, auf 2 Jahre angelegte prospektive klinische Studie in der Türkei vergleicht 4 verschiedene Füllungen (nFüllung = 50) anhand von USPHS-Kriterien: EQUIA, Fuji IX GP Extra + GC varnish, Riva self-cure + G coat, Riva self-cure + GC varnish. Zudem wurde von GC eine auf 5 Jahre angelegte doppelblinde, randomisierte, prospektive klinische Kohortenstudie unter Leitung der Universität Greifswald in Auftrag gegeben. Diese findet in 80 Praxen in 10 deutschen Städten statt. Dabei werden an mehr als 800 Füllungen Daten zur klinischen Bewährung, zur Abrasionscharakteristik und zur Überlebenswahrscheinlichkeit von EQUIA im Vergleich zu GC Fuji IX GP Extra erhoben.

Eigene Wirtschaftlichkeitsberechnungen haben gezeigt, dass EQUIA-Füllungen kostengünstiger erbracht werden können als Amalgam- oder Kompositfüllungen. Basierend auf der bestehenden Datenlage stellt EQUIA also ein sehr viel versprechendes Konzept dar, das möglicherweise auch für permanente Klasse II-Füllungen im Seitenzahnbereich geeignet ist. Man darf gespannt sein, ob die aussichtsreichen ersten Ergebnisse niedergelassener Zahnärzte in ganz Europa durch die laufenden prospektiven Studien weiter bestätigt werden.
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