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Implantate benötigen ein ausreichend dimensioniertes Knochenlager, um ausreichend stabilisiert werden
zu können. Der folgende Review wurde durchgeführt, um die Notwendigkeit und Wirksamkeit
unterschiedlicher Verfahren zur horizontalen und vertikalen Augmentation zu ermitteln.

Dazu wurden sowohl eine Literaturrecherche in den elektronischen Datenbanken Cochrane Oral Health
Group's Trials Register, CENTRAL, MEDLINE und EMBASE als auch eine Handsuche in verschiedenen
Fachzeitschriften durchgeführt. Gleichzeitig wurden mehr als 55 Dentalfirmen zwecks
Informationsmaterials kontaktiert. Da in fast allen Studien, die die Einschlusskriterien erfüllten,
unterschiedliche Augmentationstechniken angewendet wurden, konnte nur eine Metaanalyse mit zwei
Vergleichsstudien durchgeführt werden.

In diesen beiden Studien ging es um den Vergleich vertikaler Kieferkammaugmentationen gegenüber der
Verwendung kurzer Implantate. Es konnte eine höhere Odds ratio (OR) von OR=5,74 mit einer
grenzwertigen Signifikanz von p=0,06 für Implantatverluste und einer statistisch signifikant erhöhten OR
von 4,79 für das Auftreten von Komplikationen nach vertikalen Augmentationsmaßnahmen ermittelt
werden.

Beim Vergleich unterschiedlicher horizontaler Augmentationsverfahren waren grundsätzlich keinerlei
signifikante Unterschiede erkennbar. Die Ausnahme bildeten zwei Studien, in welchen mit einer
Knochendistraktion gegenüber Einlagerungsosteoplastiken mit autologem Knochen (mittlerer
Höhenunterschied 3,25 mm) und Knochenersatzmaterial gegenüber autologem Knochen bei GBR im
Seitenzahnbereich des atrophierten Unterkiefers (mittlerer Höhenunterschied 0,6 mm) höhere



Knochenlevel erzielt werden konnten.

Die Untersuchung ergab ebenfalls, dass die Patientenpräferenz eindeutig zur Behandlung mit Blöcken aus
Knochenersatz als zu autolog gewonnenen Beckenkammtransplantaten tendiert (OR=0,03). Die
Ergebnisse basieren auf wenigen Studien mit einer geringen Patientenzahl. Zudem wiesen die Studien
stets ein kurzes Follow-up und ein hohes Verzerrungsrisiko der Ergebnisse auf.

Auf Grundlage dieser Datenbasis war erkennbar, dass derzeit Unklarheit darüber herrscht, welches
Augmentationsverfahren die höchste Wirksamkeit besitzen könnte. Kurze Implantate scheinen gegenüber
vertikalen Kieferkammaugmentationen die bessere und mit weniger Komplikationen verbundene
Alternative im resorbierten Unterkiefer zu sein. Einige Knochenersatzmaterialien scheinen eine bessere
Alternative gegenüber autologem Knochen darzustellen. Distraktionsosteogenesen führen zu mehr
Knochengewinn als andere Verfahren. Titannägel scheinen gegenüber resorbierbaren Nägeln zur Fixierung
von Knochentransplantaten die bessere Alternative darzustellen.
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