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Der Vormarsch des  
weißen Goldes in der Implantologie
Rolf Müllejans, Richard J. Meissen
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Zusammenfassung: In der ästhetischen Zahnheilkunde halten derzeit immer mehr Implantate aus Zinkoxid-Keramik Einzug. Diese haben im 
Gegensatz zu den Titan-Implantaten den Vorteil einer besseren Ästhetik und einer nicht zu erwartenden Allergisierung.
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In der modernen Zahnheilkunde ist die Verwendung von Im-
plantaten zur Behandlung des Zahnverlustes nicht mehr weg-
zudenken. Mittlerweile werden in Deutschland über 800 000 
Implantate pro Jahr gesetzt und entsprechend mit Zahnersatz 
versorgt. Im Laufe der Zeit haben sich jedoch zum Teil Aller-

Abb. 1a: Ausgangssituation mit unattraktivem Erscheinungsbild der 

Frontzähne

Abb. 1b: Ausgangssituation mit freiliegenden Zahnhälsen, ver-

färbten Füllungen, insuffizienten Kronenrändern und einer unphysio-

logischen Biss-Situation im Seitenzahngebiet.

Abb. 1d: Endbefund mit ästhetisch ansprechendem ErscheinungsbildAbb. 1c: Endbefund nach Implantation und hochwertiger Versor-

gung der Zähne mit Zinkoxid-Keramikkronen.

Keramik gefertigt wurde, ein vielleicht noch schöneres ästhe-
tisches Ergebnis erzielt werden kann, als wenn ein metallischer 
Aufbau Verwendung findet. Leider hat die Zirkon-Keramik 
nicht nur Vorteile. In der Titanimplantologie ist es zum Teil in 
gewissen Situationen möglich, Implantate sofort oder frühzei-
tig zu belasten. Da dies die Einheilung der Keramikimplantate 
allerdings negativ beeinflusst, nehmen die meisten Implanto-
logen derzeit davon noch Abstand. Sicherlich ist zu erwarten, 
dass in naher Zukunft auch dieses Problem gelöst oder zumin-

giereaktionen auf die verwendeten Titanlegierungen gezeigt. 
Diese können nicht durch den sonst sehr weit verbreiteten 
Epikutantest bewiesen werden, sondern es muss ein aufwen-
diger Lymphozytentransformationstest (LTT) in einem medi-
zinischen Labor durchgeführt werden. Obwohl die Wahr-
scheinlichkeit einer Allergisierung derzeit noch relativ gering 
ist, sind schon die ersten Innovationen auf dem Weltmarkt, 
um dieses Problem zu umgehen und vielleicht gleichzeitig 
noch weitere Verbesserungen mit zu implementieren. Das 

Zauberwort in den modernsten Zahnarztpraxen heißt derzeit 
Zirkon-Keramik. Hierbei handelt es sich um eine speziell ver-
edelte Hochleistungskeramik, die extremen mechanischen, 
thermischen und korrosiven Belastungen standhält. Da derzeit 
keine Allergisierung auf diese Form der Keramik bekannt ist, 
wird mit immer größerem Nachdruck versucht, diese nicht 
nur in die Implantologie, sondern in die gesamte Zahnheil-
kunde zu integrieren. Es liegt auf der Hand, dass, wenn der 
Unterbau einer schönen, ästhetischen Keramikkrone auch aus 

Abb. 2: Implantataufbauten in Zirkon-Keramik Abb. 3: Keramikimplantat im rechten Unterkiefer nach Einheilung
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