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Wissen Zukunft

Ist eine medikamentése Einlage bei Zdhnen mit apikaler Parodontitis
erforderlich?

A. Klinik

Auf der Grundlage der aktuellen S3-Leitlinie der Europdischen Gesellschaft fir
Endodontologie (ESE)' kénnen folgende evidenzbasierte Empfehlungen ge-
geben werden:

— Bei Zihnen mit asymptomatischer apikaler Parodontitis bietet die
einzeitige Wurzelkanalbehandlung ohne medikamentése Einlage nachweis-
lich Vorteile fir den Behandlungserfolg und wird mit starkem Empfehlungsgrad
empfohlen. Eine Meta-Analyse auf der Grundlage von 5 randomisierfen
klinischen Studien belegt einen signifikanten Vorteil des einzeitigen Vorgehens
hinsichtlich des Kriteriums ,radiologisch nachweisbare Ausheilung der api-
kalen Parodontitis” 2.

- Fir die Behandlungen von Zéhnen mit einer symptomatischen (akuten)
apikalen Parodontitis liegen vergleichbare Daten nicht vor. Daher kann
derzeit die Frage, ob in diesen Féllen ebenfalls ein einzeitiges Vorgehen zu
favorisieren ist, nicht evidenzbasiert beantwortet werden .

- Das einzeitige Vorgehen bei Zéhnen mit asymptomatischer apikaler Parodontitis
ist nicht mit einem erhdhten Risiko des Auftretens von postendodontischen
Schmerzen verbunden 34,
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