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Patienteninformation zur Wurzelkanalbehandlung
(Nach Uni Heidelberg, Prof. Staehle)

Sehr geehrte/r Frau/Herr :

bei Ihnen soll eine Wurzelkanalbehandlung an dem Zahn / den Zahnen durchgefihrt werden. In
diesem Merkblatt sind die wichtigsten Informationen Uber die Behandlungsgriinde, das Verfahren der
Wurzelkanalbehandlung sowie mdgliche Komplikationen und Risiken zusammengefasst. Da Sie in unsere
Praxis gekommen sind, um eine besonders aufwandige Wurzelkanalbehandlung durchfihren zu lassen,
halten wir es fir unsere selbstverstandliche Pflicht, Sie besonders ausfuhrlich zur beabsichtigten
Behandlung aufzuklaren.

Die beschriebene Behandlung stellt die letzte Mdglichkeit dar, lhren Zahn auf Dauer zu erhalten. Der
Aufwand ist meistens geringer als bei verschiedenen Methoden des Zahnersatzes. Die hier genannten
moglichen Komplikationen sind sehr selten und im Vergleich zu denen alternativer MalRnahmen weniger
dramatisch und andauernd. Fir weitergehende Fragen stehen wir lhnen gern zur Verfiigung.

Warum ist eine Wurzelkanalbehandlung notwendig?

Eine Wurzelkanalbehandlung wird u. a. notwendig, wenn das Zahnmark stark entziindet oder bereits
abgestorben ist. Dies duflert sich haufig durch Schmerzen, kann aber auch vollig unbemerkt geschehen und
erst beim sog. ,Kaltetest* oder auf dem Roéntgenbild bemerkt werden. Zuweilen ist es auch notwendig, eine
alte Wurzelfillung zu erneuern, bevor der Zahn mit einer neuen Restauration (z. B. Flllung oder Krone)
versorgt wird.

Alternativen zur Wurzelkanalbehandlung

Vorstellbare Alternativen zur othograden (= "von oben") Wurzelkanalbehandlung sind:

O abwarten und beobachten, Unterlassung der Behandlung

(stellt bei feststehendem Befund keine Losung dar, da Selbstheilung unmdéglich ist; die Entziindung kénnte
sich ausbreiten, es kdnnten Uberraschend Beschwerden (Schmerzen, Vereiterung) auftreten, eine spater
ausgefiihrte Behandlung kénnte zusatzlich erschwert sein, eine zusatzliche Belastung der Immunitat)

0 Einnahme von Antibiotika

( kann nur eine vorlbergehende Linderung bei akuten Beschwerden erreichen, eine Beseitigung der
Bakterien im Zahn ist nicht mdglich, d.h. die Ursache fir das Problem bleibt bestehen)

O die Extraktion des Zahnes

[durchgreifendster, schnellster und haufig einfachster Eingriff, allerdings mit der Folge, dass eine Licke mit
Einschrankungen der Stabilitat der Zahnreihe, der Asthetik und der Kautéatigkeit entsteht, weswegen haufig
ein Zahnersatz gefertigt werden muss. Z.B. herausnehmbarer Zahnersatz (geringer Komfort und
mangelhafte Asthetik) oder eine "Briicke" ( Notwendigkeit des deutlichen Beschleifens der Nachbarzahne mit
Risiko fur deren Zahnmark) oder ein Implantat (hoher Aufwand und Kosten)]

O ein chirurgischer Eingriff, bei dem die Wurzelspitze abgetrennt wird (Wurzelspitzenresektion) oder Wurzeln
abgetrennt werden (Wurzelamputation, Hemisektion).

(Eine Wurzelspitzenresektion sollte nur dann in Erwagung gezogen werden, wenn eine Verbesserung einer
bestehenden Wurzelflillung nicht zu erreichen ist. In diesen seltenen Fallen kann ein Zahn mit weiter
bestehenden Problemen nach Wurzelkanalbehandlung damit gerettet werden.)
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Ablauf der Wurzelkanalbehandlung

Um zu verhindern, dass Uber den Speichel neue Bakterien in den Wurzelkanal gelangen, wird der Zahn mit
einem Gummituch, dem sogenannten ,Kofferdam®, isoliert. Dies dient auch dazu, Sie vor dem evtl.
Verschlucken der sehr feinen Instrumente oder von Spiilflissigkeiten zu schiitzen.

Bestehende Fullungen oder Kronen werden auf Dichtigkeit Uberprift und gegebenenfalls entfernt,
vorhandene Karies ausgeschalt und der Zahn mit einem neuen stabilen Aufbau versorgt.

Nach dem Offnen des Zahnes wird das Zahnmark mit sehr feinen Instrumenten aus dem Zahninneren
entfernt. Ist das Zahnmark noch nicht vollstandig abgestorben, wird es zuvor mit ortlich wirksamen Spritzen
betaubt.

Mit Hilfe der sogenannten elekirometrischen Langenbestimmung wird die genaue Lange des der
Wurzelkanéle zu bestimmt. Mit einer oder 2 Rdntgenaufnahmen wird die Lage und Lange der gefundenen
Wurzelkanale tberpruft.

Danach werden alle Wurzelkanale (je nach Zahn zwischen 1 und 4 Kanale) sorgfaltig bis zur Wurzelspitze
gereinigt und erweitert. Dies geschieht wieder mit feinen Wurzelkanalinstrumenten. Zwischendurch werden
die Kanéle zur Desinfektion gespllt. In vielen Fallen wird der Zahn mit einer medikamentésen Einlage
versorgt und fir einige Tage mit einer provisorischen Fillung verschlossen.

Zuletzt werden die Kanale mit einem Klebezement und einer thermoplastischen Harzmasse auf
Guttaperchabasis gefiillt. AbschlieRende Réntgenaufnahmen missen zeigen, ob die Fillung ausreichend ist
oder verbessert werden sollte.

Je nachdem, wie viele Wurzelkanale der betroffene Zahn hat, wie eng und wie gebogen letztere sind,
erstreckt sich die Behandlung Uber ein bis zwei, selten mehr Termine von bis zu zwei Stunden Dauer hin. Es
handelt sich also um ein zeitaufwandiges Verfahren.

Kein Eingriff ohne Risiko!

Bei der Wurzelkanalbehandlung handelt es sich um eine Massnahme, einen erkrankten Zahn noch zu retten.
Eine Erfolgsgarantie fir diesen Versuch kann lhnen kein Zahnarzt geben. Zu den méglichen Komplikationen,
die auch bei der Anwendung der erforderlichen Sorgfalt auftreten kénnen, gehdéren unter anderem:

0 Beschwerden am betroffenen Zahn, die auch erst wahrend der Behandlung, zwischen den Sitzungen oder
auch nach Abschluss der Behandlung auftreten kdnnen.

O Auftreten von Schwellungen (in sehr seltenen Fallen auch als Folge einer Spllung des
Wurzelkanalsystems).

O Bruch der feinen Instrumente im Wurzelkanal.

0 Seitliches Ausdringen aus dem Wurzelkanal durch ein Wurzelkanalinstrument.

o Uberfilllen des Wurzelkanals: Dies ist nicht immer als Komplikation zu sehen, wir verwenden auch
Waurzelkanalfiilltechniken, die regular mit einem Uberpressen von geringen Mengen Fiillmaterial verbunden
sind (thermoplastische Verfahren, apikaler MTA-Stopp).

0 Da einige Zahne in unmittelbarer Nahe zur Kieferhohle (im Oberkiefer) oder zu Nerven (im Unterkiefer)
liegen, kann es in sehr seltenen Fallen zu Verletzungen des Nervs oder zu Irritationen im Bereich der
Kieferhdhle kommen.

0 Manchmal stellt sich erst wahrend der Wurzelkanalbehandlung heraus, das der Zahn nicht gerettet werden
kann und doch entfernt werden muss.

O Gelegentlich kommt es langere Zeit nach Abschluss der Behandlung zu erneuten Beschwerden oder
Entziindungen im Bereich der gefillten Zahnwurzel/n, so dass der Zahn trotz aller Bemihungen gezogen
oder durch eine chirurgische Wurzelspitzenresektion weiterbehandelt werden muss.

Der Behandlungserfolg sollte deshalb in regelmaBigen Abstdnden durch Kontrolluntersuchungen mit
Anfertigung von Rontgenaufnahmen kontrolliert werden.

Bitte beachten Sie auch folgenden nicht-medizinischen Hinweis:

Die Desinfektion des Zahninneren muss zu groRen Teilen mit Hypochlorid (Chlorbleiche) erfolgen. Trotz
vorsichtigem Vorgehen, Schutzbrille und Schutzumhang ist es nicht vollstdndig auszuschlielen, dass
Spritzer auf lhre Kleidung gelangen und dort zu Verfarbungen filhren kénnen.

Bitte haben Sie Verstandnis dafir, dass wir fiir solche Vorfalle leider nicht haften kdnnen.



Nachsorge:

Um auch den langfristigen Erfolg der abgeschlossenen Wurzelkanalbehandlung kontrollieren zu kénnen,
empfehlen wir lhnen, sich von lhrem Behandler am letzten Behandlungstermin in unsere Kartei fur
Nachsorgetermine (Recall) aufnehmen zu lassen. Sie werden dann automatisch, nach einem vom Behandler
individuell festgesetzten Zeitraum (i.d.R. nach ca einem Jahr), zur Kontrolle lhrer endodontischen
Behandlung (Wurzelkanalflllung) per Brief eingeladen. Diese Kontrolle soll dazu dienen bei eventuell neu
auftretenden Entzindungen frihzeitig die weiteren Behandlungsmalinahmen einleiten zu kdnnen. Leider
kann auch an wurzelkanalgefillten Zahnen erneut eine Entzindung auftreten. Auch an diesen
Kontrollterminen missen von den wurzelkanalgefillten Zahnen in der Regel noch einmal
Réntgenaufnahmen angefertigt werden.

Abschlielend mochten wir Sie bitten, durch lhre Unterschrift zu bestatigen, dass Sie lber Notwendigkeit,
Vorgehen und Risiken der Wurzelkanalbehandlung informiert wurden.

Uber die geplante Behandlung wurde ich in einem persdnlichen Aufkldrungsgespriach mit Herrn/ Frau

Dr. ausfuhrlich informiert. Dabei konnte ich alle mir wichtig erscheinenden Fragen stellen.
Ich wurde ausreichend aufgeklart und

O gebe meine Einwilligung zur Behandlung

O entscheide mich gegen die Behandlung.

Bitte erklaren Sie sich auch damit einverstanden, dass bezlglich der betreffenden Behandlung ein
Informationsaustausch zwischen der Praxis Dr. Hacker und dem jeweiligen Hauszahnarzt erfolgt. (Befunde,
Planungsabsprachen, Arztbrief zur Behandlung, Nachkontrollen...).

Erfurt, den
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