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1.1 Die To tal pro the se

Die zahn lo sen Kie fer ei nes Men schen und
ih re Ver sor gung mit ei ner To tal pro the se kann
man vom Ge biss be fund her als die letz te pro -
the ti sche He raus for de rung des zahn ärzt li chen
und zahn tech ni schen Kön nens wer ten. Be -
trach ten wir den Le bens weg ei nes Pa ti en ten
aus die ser Sicht, fällt es nicht schwer da von
aus zu ge hen, dass der ein zel ne Pa ti ent bis zu
sei ner Zahn lo sig keit zahl rei che Zahn arzt be su -
che hin ter sich ge bracht hat. Mit gro ßer Wahr -
schein lich keit wur den ihm da bei – un ter Be -
rück sich ti gung der sich ver än dern den Rest be -
zah nung – die un ter schied lichs ten zahn tech -
ni schen Kon struk tio nen ein ge glie dert.

Durch ei ne In ten si vie rung der häus li chen
Zahn pfle ge und die re gel mä ßi ge Sa nie rung
von Zahn fleisch und Zäh nen kann heut zu ta -
ge vie len Pa ti en ten das auch psy chisch
schwer zu er tra gen de Schick sal, To tal pro the -
sen trä ger zu wer den, bis ins ho he Al ter er -
spart wer den.

Die To tal pro the se wird auch Voll pro the -
se oder schleim haut ge tra ge ne Pro the se
ge nannt. Der Be griff „28er“ ist nicht
kor rekt. Der Be griff „Saug pro the se“
we nig ge bräuch lich.

Tei le der To tal pro the se:
Die To tal pro the se be steht im OK und UK

aus fol gen den drei Tei len (Abb. 1):

1. obe rer und un te rer Pro the sen kör per
2. Rand zo nen der Pro the sen kör per und 
3. Er satz zäh ne

1.2 Der Pro the sen kör per

Der Pro the sen kör per ist der An teil, der die
Haupt ma sse des durch die Zah nent fer nung
und den nach fol gen den Kno chen schwund
ver lo ren ge gan ge nen Kie fer kno chens er setzt.
Die Aus for mun gen der Pro the sen kör per sind:

Im OK ves ti bu lär:
• Wan dun gen kon vex aus ge formt. Tu ber be -

reich ver stärkt kon vex.

• buk ka ler Sei ten be reich ent spre chend der
an gren zen den Mus ku la tur aus ge formt
(Mus kel grif fig keit).

• kon ve xe Aus for mun gen der Pa pil len in den
Zahn zwi schen räu men.

Im OK pa la ti nal:
• dün ne aber bruch si che re Gau men plat te.
• Zun gen frei heit be ach ten. Un ter sich ge hen -

de An tei le im Sei ten zahn be reich ver mei -
den.

• Gau men fal ten kön nen, aber müs sen nicht
aus ge formt sein.

Im UK ves ti bu lär:
• über wie gend kon kav aus ge formt.
• mus kel grif fi ge Aus for mung buk kal im Sei -

ten be reich.
• kon ve xe Pa pil len form.

Im UK lin gu al:
• Zun gen frei heit, oh ne un ter sich ge hen de

An tei le im Sei ten zahn be reich (Re ten ti on für
die Zun ge).

• sub lin gua le Aus for mung nach zweck ent -
spre chen der Ab for mung.

• na tür li che Be gren zungs li nie (Kie fer zun -
gen bein li nie) kann, aber muss nicht das
En de der Pro the sen ba sis sein.

Abb. 1 Benennung der Anteile einer Totalprothese
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1.3 Die Rand zo nen der 
Pro the sen kör per

Die Rand zo nen sind für die La ge sta bi li tät
und für den ad hä si ven Halt wich tig und des -
halb sorg fäl tig zu ge stal ten.

Im OK bil den sie den Ven til rand mit fol -
gen den An tei len:

• die la bia le Ab dich tung un ter Be rück sich ti -
gung der Lip pen frei heit,

• die buk ka le Ab dich tung un ter Be rück sich -
ti gung der Wan gen bänd chen und der
Aus deh nung der Tu ber wan gen ta sche,

• die AH-Li nie (bes ser: AH-Zo ne) = Über -
gangs zo ne des har ten zum wei chen Gau -
men. Der ra chen wär ti ge Pro the sen rand
wird un ter Be rück sich ti gung des im Ein zel -
fall fest zu stel len den Wür ge- und Brech rei -
zes bis in den Be reich des be gin nen den
wei chen Gau mens aus ge dehnt.

All ge mei ne Re gel:
Die buk ka le Ab dich tung ist wich ti ger als
die la bia le.
Oh ne Ab dich tung der AH-Zo ne kein
Sau gef fekt.

Im UK bil den die Pro the sen kör per-Rand zo -
nen den Ven til rand mit fol gen den An tei len:

• la bia le und buk ka le Ab dich tung un ter Be -
rück sich ti gung der Wan gen- und Lip pen -
frei heit,

• lin gua le Ab dich tung (auch sub lin gua le Ab -
dich tung),

• Be de ckung der re tro mo la ren Pols ter,

All ge mein emp foh le ne Re gel:
Die ma xi mal ex ten dier te Pro the sen ba -
sis si chert ih re La ge sta bi li tät und die ad -
hä si ve Hal te funk ti on.

1.4 Die Pro the sen zäh ne
Die fab ri ka to risch her ge stell ten Er satz zäh -

ne im Front- und Sei ten zahn be reich müs sen
fol gen de Auf ga ben er fül len: 

• Für den Front be reich:
- äs the ti sche Wir kung,
- ab schnei den de und ab stüt zen de 

Auf ga ben,
- Lip pen stüt ze,
- pho ne ti sche Un ter stüt zung.

• Für den Sei ten be reich:
- sta ti sche Auf ga ben,
- funk tio nel le Be we gun gen müs sen 

ge währ leis tet sein,
- dy na mi sche Funk tio nen bei der 

Nah rungs  zer klei ne rung.

Ent wick lungs stand:
Die For men der Kon fek ti ons zäh ne stim -
men mit den mor pho lo gi schen For men
der na tür li chen Zäh ne über ein. Der
den tal be währ te Werk stoff PMMA (Ak -
ro nym für Po ly me thyl me thac ry lat) hat
die Por zel lanz äh ne aus fein ke ra mi -
schen Mas sen ver drängt.




