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EQUIA Forschung im Überblick

EQUIA® Restaurations-System: Hervorragende Leistung durch mehrere klinische Langzeitstudien bestätigt

Das im Jahr 2007 eingeführte EQUIA-Restaurations-System erwies sich schnell als neuer Standard in der Restaurations-Technologie, da es ästhetisch ansprechende Bulk-Fill Restaurationen im Seitenzahnbereich und eine fortschrittliche Möglichkeit gegenüber der Einschränkungen von Amalgam-, Composite- und konventionellen Glasionomer-Füllungen bietet. Im Laufe der Jahre hat EQUIA eine Reihe bedeutender Forschungsgruppen dazu angeregt, die klinische Leistung in mehreren Kurz- und Langzeitstudien zu bewerten.

Steigende Evidenz für EQUIA
Eine beträchtliche Anzahl von Artikeln, die in hochrangigen Fachzeitschriften veröffentlicht wurden, betrachten die bemerkenswerte Leistung von EQUIA bei Restaurationen der Klassen I und II nach 2- und 3-Jahres-Follow-up-Perioden (Friedl et al1; Klinke et al2; Olegario et al3; Fatidou et al4; Lopez et al5). Zwei weitere Studien (Turkun et al6 und Basso et al7) untersuchten EQUIA-Restaurationen nach längeren Zeiträumen von 6 bzw. 7 Jahren und kommen zu dem Schluss, dass EQUIA-Restaurationen für Klasse I-, II- und Klasse V-Restaurationen zuverlässig und langlebig sind. 

Andere führende Studien verglichen EQUIA mit konventionellen -Composites. Zum Beispiel zeigten Menezes Silva et al8 und Kupietzky et al9 ähnliche Erfolgsraten von EQUIA und Composite bei Klasse-II-Restaurationen nach 3 Jahren.

Nach einer 5-Jahres-Studie zeigte Molina et al10 die optimale Leistung von EQUIA bei der Behandlung von Patienten mit besonderen Bedürfnissen. EQUIA erwies sich ebenfalls als eine vertrauenswürdige Restaurations-Option für nicht-kariöse, zervikale Läsionen nach 1 und 3 Jahren, wie von Vaid et al11 bzw. Celik et al12 beschrieben. Eine randomisierte, kontrollierte Studie unter der Leitung von Heck et al. 13 zeigte nach 6-Jahres Follow-up die ausreichende Leistung von EQUIA bei der Restauration von zwei- oder dreiflächigen Klasse-II-Restaurationen.
Schließlich führte Gurgan et al14. eine bemerkenswerte klinische Zehn-Jahres-Studie durch, die eine herausragende Erfolgsrate von 100% für das EQUIA-Restaurations-System in Klasse-I- und Klasse-II-Kavitäten ergab.

Glas-Hybrid-Materialien: ein neues Zeitalter der Leistungsfähigkeit
Aufbauend auf der umfangreichen und positiven klinischen Evidenz für das EQUIA-Restaurations-System führte GC im Jahr 2015 EQUIA Forte® ein, das erste Glas-Hybrid-Restaurations-System, und bot eine bis dahin unbekannte Option für Langzeit-Restaurationen.

Die Zwischenergebnisse der klinischen Studien zeigen die Eignung von EQUIA Forte als Langzeitmaterial zur Restauration von ausgedehnten Kavitäten der Klasse II. Gurgan S. et al15 verglich EQUIA Forte mit einem Mikro-Hybrid-Composite und kamen zu dem Schluss, dass beide Materialien nach 4 Jahren optimale Eigenschaften hinsichtlich der Oberflächenbeschaffenheit und der Randadaptation aufweisen.

Die multizentrische Studie EQUIA Forte (Miletic I. et al16) vergleicht Glas-Hybrid mit einem Nano-Hybrid-Composite (Tetric EvoCeram, Ivoclar Vivadent) und die 2-Jahres Zwischenergebnisse zeigen für beide Materialien eine ähnliche klinische Leistung.

Auf der Grundlage jahrelanger und umfangreicher Forschung, sowie wissenschaftlich geprüfter Publikationen gibt diese Literaturübersicht Klinikern das unerschütterliche Vertrauen in Glas-Hybrid-Restaurations-Systeme als optimale Langzeit-Restaurations-Alternative.

Die neueste Glas-Hybrid-Restauration, EQUIA Forte HT, bietet im Vergleich zu seinem Vorgänger EQUIA Forte eine verbesserte Ästhetik sowie Stabilität und bestätigt, dass Glas-Hybrid-Restaurationen für den Zahnarzt eine vertrauenswürdige Langzeit-Restaurations-Option darstellen und für den Patienten wirtschaftlich sind.
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