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(Wurzel)Behandlung von
jugendlich bleibenden Zahne

Atiolgie:
* Trauma: 99,9 %
* Caries: 0,1 %
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BEHANDLUNGSMOGLICHKEITEN

° .
INDIREKTE PULPAUBERKAPPUNG
° DIREKTE PULPAUBERKAPPUNG
°
PULPOTOMIE — PARTIELLE PULPOTOMIE

° PULPEKTOMIE, WURZELKANALBEHANDLUNG, WURZELFULLUNG

Entwicklungsstadium der Wurzel
Wie viel Zeit ist nach der Trauma vergangen?

Art der traumatischen Verletzung

YV V V V

Therapeutische Entscheidungen: Karies!

>

Ausmal der Pulpaschadigung usw.
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KRONENFRAKTUR OHNE PULPAEROFFNUNG
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4, 9 Jahre, Angle Klasse II1

Zahn 21: Fractura coronae dentis permanentis

Zahn 11: Kreuzbiss

Quelle: Bilderarchiv der SE Klinik fiir Kinderzahnheilkunde und Kieferorthopadie, Dr. E. Mlinko.
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INDIREKTE PULPAUBERKAPPUNG Ca(OH),

Frakturlinie - Ca(OH)2
1 Schicht fliissiges GIZ,

Celluloidkrone - mit GIZ gefiillt.

Quelle: Bilderarchiv der SE Klinik fiir Kinderzahnheilkunde und Kieferorthopédie, Dr. E. Mlinko.
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KREUZBISS: SCHIEFE EBENE

Schiefe Ebene in situ Entfernung der schiefen Ebene nach 3 Wochen

Quelle: Bilderarchiv der SE Klinik fiir Kinderzahnheilkunde und Kieferorthopidie, Dr. E. Mlinko.
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KFO THERAPIE:

Quelle: Bilderarchiv der SE Klinik fiir Kinderzahnheilkunde und Kieferorthopadie, Dr. E. Mlinko.
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RONTGENKONTROLLE

6 Monate

Quelle: Bilderarchiv der SE Klinik fiir Kinderzahnheilkunde und Kieferorthopédie, Dr. E. Mlinko.
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APEXOGENESIS

Quelle: Bilderarchiv der SE Klinik fiir Kinderzahnheilkunde und Kieferorthopadie, Dr. E. Mlinko.
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KRONENFRAKTUREN MIT PULPAEROFFNUNG
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WURZELWACHSTUM:

* Chronologie der Wurzelentwicklung am Sechsjahrmolaren.

Quelle: Splieth Ch: Kinderzahnheilkunde in der Praxis, Quintessence Verlag, 2002.
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Wurzelentwicklung nach MOORREES et al.

[ J
Wurzel Wurzel
Wurzel
» Wurzel % Wurzel komplett komplett
komplett . .
Apex zur 2 Apex
geschlossen

geschlossen

Jr. AGE VARIATION OF FORMATION STAGES FOR TEN PERMANENT TEETH.
Assoz. Prof. Dr. med habil Noémi Katinka Rézsa MSc, PhD
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APEXOGENESIS/APEXIFIKATION

Das Wurzelentwicklungsstadium (nach Moorrees
et al.) beeinflusst das Ausformen des Apex:

* War die Wurzel zur Zeitpunkt der Trauma 1n emnem
der Anfangsstadien, stagniert das Wurzelwachstum
und der Apex schlieB3t sich durch eine ,,Barriere”
(kalzifiziertes Kallus) - Apexifikation.

* Tritt die Trauma 1m fiinften oder sechsten Stadium
auf, so 1st die normale, physiologische
Wurzelentwicklung und Apexausbildung moglich -
Apexogenese.
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APEXOGENESIS - PULPOTOMIE

Therapie

PARTIELLE PULPOTOMIE (CVEK): das koronale Pulpagewebe wird schichtweise unter sterilen
Bedingungen entfernt (je 2 mm pro Schicht), bis zum Erreichen der gesunden Pulpa — keine Blutung

mehr vorhanden, Himostase war erfolgreich;

|
ZERVIKALE PULPOTOMIE: das gesamte koronale Pulpa wird entfernt.
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APEXOGENESIS - PULPOTOMIE

Anisthesie
[ ]
Isolieren mit Kofferdamm
[
Sterile Bedingungen
[ ]
Infizierte Pulpagewebe werden entfernt
[
Héamostase mit Eisensulfat und sterile Wattepellets — erfolgreich innerhalb von 5-10 Minuten — Zeichen fiir gesunde
Pulpagewebe
° ®
Applikation von Ca(OH)2, MTA oder Biodentine
[ J
Provisorische Fiillung mit GIZ
[ ]
Rontgenkontrolle: Dentinbriicke, ,,Barriere”
[ ]
Wiederherstellung der Kronenmorphologie
[ ]

Periodische Kontrolle — bei ev. pathologischen Reaktionen, Apexifikation einleiten!
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APEXOGENESIS - PULPOTOMIE

LA

W
|

Pulpotomie: Rontgenkontrolle nach 8 Monaten: Apexogenese!

Quelle: www.theendoacademy.com
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APEXOGENESIS - PULPOTOMIE

1HE2OA

20T

Partielle Pulpotomie: MTA - 10 Jahre alt &

Quelle: www.forum.dentalxpom
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APEXOGENESIS - PULPOTOMIE
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APEXOGENESIS - PULPOTOMIE

Quelle: Bilderarchiv der SE Klinik fiir Kinderzahnheilkunde und Kieferorthopédie, Dr. D. Zs. Nagy.
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APEXOGENESE - PULPOTOMIE

Quelle: Bilderarchiv der SE Klinik fiir Kinderzahnheilkunde und Kieferorthopidie, Dr. D. Zs. Nagy.
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APEXOGENESE?

Quelle: Fuks et al..Pulp Therapy for the Young Permanent Dentition, Ch. 33 in Casamassimo ct al. Pediatric Dentistry Infancy through adolescence. Elsevier Publ. 2013, p. 490-502.
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APEXIFIKATION

= eine Methode der Behandlung von noch nicht vollstindig entwickelten, jugendlich
bleibenden Zihnen bei welchem das Wurzelwachstum und die Apexentwicklung wegen

(partieller) Pulpanekrose stagniert.

,,Long-term” oder mehrphasigen A. mittels Kalziumhydroxid — Ca(OH)2
,»Short-term” oder einphasigen A. mittels MTA (one-visit A.)

RET-Apexifikation oder Revaskularisationstechnik

Quelle: Fuks et al..Pulp Therapy for the Young Permanent Dentition, Ch. 33 in Casamassimo et al. Pediatric Dentistry Infancy through adolescence. Elsevier Publ. 2013, p. 490-502.
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WURZELBEHANDLUNG

o
Ziel: Regenerierung des

Perio@ntiums und der Knochengeweh

Apexogenese/Apexifikation
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APEXIFIKATION

Infolge der Behandlung kann sich der Apex
histologisch durch Dentin-, Zement- oder
Knochengewebe schliefien

* Die Apexifikation erfolgt je nach dem, was fur
Gewebetyp sich im Apex zur Zeitpunkt der
Behandlung des Traumas befindet.
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DENTINGEWEBE

> >
vitale Restpulpa Odontogenese
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ZEMENTGEWEBE

—>
Pulpanekrose  Hertwigsche

Epithelhiilse

fﬁ-
T,
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KNOCHENGEWEBE

Pulpanekrose  Koagulum +

> >
mit Granulom  Granulations-

gewebe
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THERAPIE

LONG-TERM” APEXIFIKATION MITTELS KALZIUMHYDROXID

Ca(OH)2
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250 UNIVERSITY 1769



VERLAUF DER
BEHANDLUNG

Rontgenaufnahme —> * Entwicklungsstadium

::> ° Periapikale Lision
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VERLAUF DER BEHANDLUNG

Isolierung
Sterile Bedingungen fiir die Trepanation
Offnen des Zahnes

Entfernen der koronalen Pulpagewebe

Mechanische Reinigung des Wurzelkanals - Vorsichtig!
Irrigation mit physiologischer Kochsalzlosung oder 0,5% (bis 2,5%) NaOCl oder 0,2% CHX oder 17% EDTA

Blutung und Koagulumbildung wird mittels Wurzelkanalinstrumente (Nervnadel oder Kerrnadel) erzeugt —

dafiir verwendet man immer einen Kaliber kleinere Nadel als das zuletzt verwendete Wurzelinstrument.

NIVERSITY 1769 Klinik fur Kinderzahnheilkunde und Kieferorthopadie

SEMMELWEIS
Assoz. Prof. Dr. med habil Noémi Katinka Rézsa MSc, PhD




aCalcium

THERAPIE

Atomic Number:20
Atomic Mass: 40.08

Die mechanische Reinigung, Irrigation und Trocknen wird wiederholt bis zur vollstindigen Austrocknen des

Wurzelkanals.

Es folg das Einsetzen der temporiren Wurzelkanalfiillung mittels Rotationsinstrumente und Lentulo-Nadeln.

Ca(OH)2,

Kalziumhydroxydspitzen —
>
>
>

Depotpriparate, welche aus einer Guttaperchamatrix Ca(OH)2 freisetzen,
eine Nummer kleiner wihlen, als das zuletzt verwendete Wurzelkanalinstrument,

monatlich auswechseln.
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THERAPIE

Bei der Wurzelfullung soll die Paste mit den
apikalen Gewebe in unmittelbare
Beriihrung kommen, ohne aber diese zu
verletzen.

Quelle: Bilderarchiv der SE Klinik fiir Kinderzahnheilkunde und Kieferorthopadie. Prof. Dr. I. Tarjan.
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THERAPIE

°
Rontgenkontrolle
alle 3 bis 6 Monate,
°
Depotguttaperchaspitzen miissen monatlich ausgetauscht werden,
°
Resorption Mg """ ustauschen
o
Ca(OH)2: interne Resorption —

— haufig zervikale Kronenfrakturen!

Quelle: Bilderarchiv der SE Klinik fiir Kinderzahnheilkunde und Kieferorthopédie.
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DIE ENDGULTIGE WURZELFULLUNG

»lLege artis”

Bedingungen:

Apexbildung beendet — Kontrolle mittels einem Guttaperchastiftes, das

vorsichtig bis zum Kontakt mit der ,,Barriere” eingefiihrt wird.
Klinisch ohne Befund!

Regeneration der benachbarten Gewebe
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