
Beurteilung einzelner Kriterien bei geplanten WKB‘s, um den Schwierigkeitsgrad, den  Aufwand  
und  das Risiko besser abschätzen zu können (nach der American Association of Endodontists).  

Patient:

Zahn: Bewertung des Schwierigkeitsgrads: gering:

Datum: mittel:

hoch

Kritikpunkt Schwierigkeitsgrad gering Schwierigkeitsgrad mittel Schwierigkeitsgrad  hoch

1. Anamnese Keine med. Probleme 1 oder 2 med. Probleme Komplexe med.-Anamnese

2. Anästhesie Probleme Keine bekannt Vasokonstringenz 
unverträglichkeit

Probleme bei Anästhsie

3. Kooperationsfähigkeit/
Compliance

Kooperativ/compliant Ängstlich aber kooperativ unkooperativ

4. Mundöffnung Keine Limitation Geringe Mundöffnung Echte Mundöffnungsbehinderung

5. Würgereiz Gar nicht Etwas Starker Würgereiz

6. Schmerzen/Schwellung Gering Etwas Schmerzen Starke Schmerzen/Schwellung

7. Diagnostik Symptome eindeutig Umfassende Diff. Diagnostik Verwirrende, uneindeutige Diagnosen 
Anamnese mit chron. Zahn- oder 
Gesichtsschmerz

8. Röntgenolog. 
Beurteilbarkeit

Klar und eindeutig Geringe Schwierigkeiten der 
Beurteilbarkeit

Große Schwierigkeiten, Anatomische 
Strukturen unklar

9. Position im Zahnbogen Frontzähne/Prämolaren 
Inklination <10° 
Rotation <10°

Erster Molar 
Inklination 10-30° 
Rotation 10-30°

Zweiter/dritter Molar 
Inclination >30° 
Rotation >30°

10. Trockenlegung Kofferdamm easy - Kofferdamm am WKB Zahn 
- Vorbehandlung für 

Kofferdamm nötig

Komplizierte Vorbehandlung nötig für 
Kofferdam

11. Veränderung der 
Zahnkrone

Original Zahnkrone - Krone 
- Brücke 
- Zahn mit Malformation 
- zerstörte Zahnkrone

- Restauration und Wurzel scheinen nicht 
zu passen 

- gravierende Malformation

12. Wurzel und 
Kanalmorphologie

- Kurvatur < 10° 
- Geschlossener Apex <1 mm

- mittlere Krümmung 10-30° 
- apicale Öffnung 1-1,5 mm

- Extreme Curvature >30° 
- s-shaped 
- UK PM/Front Zahn mit zwei Wurzeln 
- OK PM mit 3 Wurzeln 
- Canalteilung im mittleren oder apicalen 

drittel 
- Länge >25 mm 
- Apex Öffnung >1,5 mm

13. Röntgenologische 
Kanalbeurteilbarkeit

Kanal sichtbar bis zum Apex - Kanal sichtbar, aber verkürzt 
- Dentikel sichtbar

- Kanalverlauf undeutlich 
- Kanäle nicht  sichtbar

14. Resorption Keine Resorption Nur geringe apicale Resorption - Große apicale Resorption 
- Interne Resorption 
- Externe  Resorption

15. Trauma? unkomplizierte Kronenfraktur 
Wurzelwachstum 
abgeschlossen j/n

- komplizierte Kronenfrakture 
am Zahn mit abgeschlossenem 
Kronenwachstum 

- Subluxation

- komplizierte Kronenfraktur 
- Horiz. Wurzelfraktur 
- Alveolar Fraktur 
- Intrusion, Extrusion, lat. Luxation 
- Avulsion

16. Revision? keine WKB zuvor komplikationslose WKB vorher - komplizierte Erst-WKB mit Perforationen 
- nicht gefundenen Kanälen 
- Instrumentenfraktur 
- sichtbarer Stufe 
- WSR erfolglos

17. PAR Situation Keine PAR oder nur gering Parallele chronische PAR - aggresive PAR 
- cracked tooth mit Sond. Tiefen 
- kombinierte Paro-Endo Läsion 
- Wurzelamputation zuvor


