
Implantate oder Prothese? 
Es kommt häufiger vor – eigentlich 
sind alle Zähne vorhanden, nur auf 
einer Seite fehlen in einem Kiefer 
die Backenzähne. Die ‘klassische’ 
Lösung ist eine Teil-Prothese. Sie 
besteht aus einem Kunststoffteil mit 
künstlichen Zähnen, der dann über 
verschiedene zahntechnische Lö-
sungen mit den restlichen vorhan-
denen Zähnen verbunden wird. Al-
len diesen Teilprothesen ist gemein-
sam, dass man sie herausnehmen 
kann. 

Die einfachsten Prothesen haben 
gebogene Klammern aus Draht. Die 
etwas gehobene Variante nennt sich 
Modellgussprothese. Sie hat gegos-
sene Klammern und ist innen mit 
einer Metallstruktur verstärkt. Bei 
beiden Arten von Klammerprothe-
sen sieht man die Klammern aus 
Metall an den ‘echten’ Zähnen, an 
denen die Prothese befestigt ist. Die-
se sogenannten Klammerzähne wer-
den überdurchschnittlich belastet. 
Über längere Zeiträume kann das 
zu Zahnlockerungen, Zahnbrüchen 
oder gar zu Zahnverlust führen. 

Eine weitere Verbindungsmetho-
de sind Teleskopkronen. Dazu müs-
sen einige der vorhandenen Zähnen 
beschliffen werden. Im Gegensatz 
zur Klammerprothese sieht man 
aber keine Metallklammern. Außer-
dem werden die Haltezähne weni-
ger belastet. 

PROBLEME BEI HERAUSNEHM-

BAREN PROTHESEN  

Herausnehmbare Prothesen haben 
grundsätzlich zwei Hauptprobleme: 
Sie sind immer etwas beweglich. 
Über die Jahre kommt es dadurch 
zum Abbau von Knochen und 
Zahnfleisch im Prothesenbereich. 
Das erfordert Unterfütterungen und 
kann die Haltezähne noch mehr be-
lasten. Und sie sind insgesamt war-
tungs- und reparaturintensiver als 
eine festsitzende Versorgung. Auch 
wenn die Zähne nur auf einer Sei-
te fehlen, muss die Verbindung mit 
dem natürlichen Gebiss auf beiden 
Kieferseiten erfolgen. 

Es sind Verbindungsbügel erfor-
derlich, die recht störend sein kön-
nen. Im Unterkiefer hinter den 
Frontzähnen, im Oberkiefer im 
Gaumen. 

Um diesen Schwierigkeiten aus 
dem Weg zu gehen, wurden Implan-
tate entwickelt. Sie haben eine künst-
liche Zahnwurzel, die im Knochen 
verankert ist, und oberhalb des Zahn-
fleisches werden sie dann durch eine 
zahnfarbene Krone ergänzt. Implan-
tate funktionieren im Prinzip wie ei-
gene Zähne. Voraussetzung ist, dass 
genügend Knochen zur Veranke-
rung zur Verfügung steht. Ideal ist, 
wenn für jeden fehlenden Zahn ein 
Implantat gesetzt wird. Dann erge-
ben sich wieder Verhältnisse wie im 
natürlichen Gebiss. Man kann wie 
gewohnt zwischen den Zähnen mit 
Zahnseide oder Interdentalbüsten 
reinigen. 

Die Kronen sitzen fest auf den 
Implantaten. Nichts muss heraus-
genommen werden. Die natürlichen 
Zähne müssen nicht beschliffen wer-
den. Werden aus Kostengründen 
nicht alle Zähne durch Implantate 
ersetzt, können auch natürliche Zäh-
ne durch festsitzende Brücken mit 
einem oder mehreren Implantaten 
verbunden werden. 

Es gibt bei der festsitzenden Im-
plantatlösung keine beweglichen Tei-
le, dass heißt, das Ganze ist we-
niger störanfällig. Sie gehen ledig-
lich – wie mit Ihrem natürlichen Ge-
biss – regelmäßig zur Prophylaxe 
mit professioneller Zahnreinigung. 

Der Komfort einer festen inplan-
tatbasierten Versorgung ist unver-
gleichlich höher als der einer heraus-
nehmbaren. 

Warum werden dann nicht alle Warum werden dann nicht alle Warum werden dann nicht alle Warum werden dann nicht alle 
Lücken mit Implantaten statt mit Lücken mit Implantaten statt mit Lücken mit Implantaten statt mit Lücken mit Implantaten statt mit 
Prothesen versorgt?Prothesen versorgt?Prothesen versorgt?Prothesen versorgt? Es kann sein, 
dass nicht genügend Knochen vor-
handen ist. Manche Allgemeiner-
krankungen lassen keine chirurgi-
schen Eingriffe wie das Einsetzen 
von Zahnimplantaten zu. Manch-
mal steht einfach nicht genügend 
Zeit zur Verfügung. Die Implanta-
te kosten am Anfang meist etwas 
mehr als Prothesen. Dafür hat man 
dann in der Regel auch länger Ruhe. 

Die moderne Zahnmedizin bie-
tet heute sichere und langlebige Al-
ternativen zu Teilprothesen. Die fes-
ten Implantate fügen sich harmo-
nisch in Ihr übriges eigenes Gebiss 
ein. Und nach einiger Zeit verges-
sen Sie dann fast, dass es nicht Ihre 
eigenen gewachsenen Zähne sind.
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