Kieferosteonekrosen:
Informationen fur
Zahndrzte

Niedergelassene Zahndrzte spielen eine Schlisselrolle
bei der Pravention der Kieferosteonekrose bei Patienten,
die eine antiresorptive Therapie erhalten. Das Wissen
Uber die Risikofaktoren und Symptome dieser seltenen
Nebenwirkung ist ein entscheidender Faktor for
eine schnelle Diagnose und wirksame, konservative
Behandlung der Kieferosteonekrose.



Was ist eine ONJ? verwechselt werden sollten. Zu diesen Erkrankungen zdhlen: alveoldre Eine ONJ ist durch drei Haupfmerkmale

. o _— o Osteitis, Karies, chronische sklerosierende Osteomyelitis, fibrése . n
Al G eine Knthenkompllkot!on, i be,' Sz L el Knochenldsionen, Gingivitis/Parodontitis, Sinusitis, periapikale Pathologie gekennzelchnet
osteoprotektiven (antiresorptiven) Wirkstoffe Bisphosphonate oder

d fi dibuldre Gelenkerkranki i
Denosumab auftreten kann. Diese Wirkstoffe sind fur die Prévention una femporomdndibuldre LelenkerkrankUngen
von skelettbedingten Ereignissen bei Patienten mit fortgeschrittenen Idem‘ifizierung der ONJ .
bosartigen Erkrankungen des Knochens oder zur Behandlung von
Riesenzelltumoren des Knochens indiziert.* ‘
Zwar kann eine ONJ zu erheblicher Morbiditdt fiihren, aber es gibt * Freiliegender Knochen *  Exsudation

neben effektiven Behandlungsstrategien viele MaBnahmen, die zur e Pardsthesie im Kieferbereich e Schmerzen

Prévention dieser Nebenwirkung beitragen kdnnen.*-# Zahnlockerung e Weichgewebeinfekion
Eine korrekte Diagnose ist entscheidend, denn Patienten mit einer Fisteln e Halitosis

knochenschitzenden Behandlung kénnen auch andere, hdufig
auftretende Krankheitsbilder aufweisen, die nicht mit einer ONJ

Eine ONJ kann folgende Anzeichen und Symptome aufweisen:*"

Ein Areal von Keine Abheilung Keine
freiliegendem nach 8 Wochen  vorangegangene
Kieferknochen kraniofaziale
Schwellungen Bestrahlung

Bei welchen Patienten besteht ein Risiko
fur eine ONJ? Stadien der ONJ¢

Erhohtes Risiko
Patienten, die eine osteoprotektive
Therapie erhalten

Stadium 0

Keine klinischen Anzeichen von
nekrotischem Knochen, aber nicht-
spezifische klinische Befunde

Stadium 1

Freiliegender und nekrotischer Knochen
bei asymptomatischen Patienten ohne
Anzeichen einer Infektion

Stadium 2
Freiliegender und nekrotischer Knochen bei
e ® ® Patienten mit Infektion, Rontgenbefunde

S lokalisiert auf Alveolarknochen

Stadium 3

Freiliegender und nekrotischer Knochen bei Patienten mit
Infektion und zusdtzlichen Komplikationen (freiliegender
und nekrotischer Knochen, der sich Uber den
Alveolarkamm ausbreitet, pathologische Fraktur, extraorale
Fistel, oroantrale/oronasale Fistel oder Osteolyse)




Management von Kieferosteonekrosen

Durch die Friherkennung einer ONJ kann die Mehrheit der Patienten
mittels folgender MaBnahmen konservativ behandelt werden:*¢

Aufrechterhaltung optimaler Mundhygiene
Beseitigung aktiver Zahn- und parodontaler Erkrankungen

Topische antibakterielle Mundspilungen

(=8 N

Systemische Antibiotikatherapie

&

Dieser Ansatz ist bei der Mehrzahl der Félle im Frihstadium effektiv bzw.
sorgt fUr langfristige symptomatische Linderung.*5¢ Bei ONJ-Lésionen, die
nicht auf eine konservative Behandlung ansprechen, kann ein chirurgischer
Eingriff (Débridement und/oder Resektion) zur Abheilung beitragen.*1¢

Es existieren unzureichende Daten hinsichtlich eines Abbruchs der
knochenschitzenden Therapie (,Medikamentenpause”).¢ Falls sich eine
ONJ entwickelt, kann der Onkologe des Patienten/der Patientin einen
Abbruch der Therapie bis zur Bedeckung des offenen Knochens durch
das Weichgewebe erwdgen; in diesem Fall sollte auch das Risiko von
skelettassoziierten Ereignissen bei Therapieabbruch evaluiert werden 5

Der Behandlungsplan sollte in enger Zusammenarbeit mit dem Arzt des
Patienten/der Patientin ausgearbeitet werden.'?

Schliusselfragen

Gab es bei dem Patienten/der Patientin in letzter Zeit Anderungen
in der Medikation?

Erhdlt der Patient/die Patientin momentan eine Krebstherapie?

Bestehen bei dem Patienten/der Patientin zusdtzliche
Risikofaktoren fur eine ONJ?
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