Folie 1: ,Wirtsabwehr": Die vier Generationen der Instrumentierung des
Wurzelzements. Weiterentwicklungen sind zu verfolgen. Vector gehért
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Prophylaxe als Basts
der Parodontologie

Die Behandlung von Parodontalerkrankungen bekommit eine im-
mer grofSeres Gewicht im zabndrztlichen Berufsalltag. Wesentli-
che Neuerungen auf den Gebieten Vorbehandlung (Professionelle
Zahnreinigung ,PZR*), Diagnostik (Mikrobiologische Untersu-
chungen) und Therapie (Ultraschall, Antibiose) haben dazu ge-
fiihrt, dass invasives Vorgehen immer mebr zuriicktritt zugunsten
konservierender Bebhandlung, verbunden mit prophylaktischer
Betreuung vor, wibhrend und nach der Therapie.
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Folie 2:,,In Vitro Studie": Ein Vergleich der verschiedenen Méglichkeiten
der Bearbeitung der Wurzeloberfléche. Auffallig ist die groBe Diskrepanz
beim Andruck zwischen Hand- und Ultraschallinstrumentierung. Magne-
tostriktivwarez.B. Cavitron®von Dentsply, Piezooelektrisch Piezon®von

EMS mit den von den Firmen angegebenen Instrumenten.
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ie chirurgischen Mafs-

nahmen wie Augmen-

tation, Transplanta-
tion, Implantation werden im-
mer ausgefeilter und effizienter,
und damit zu einem Spezialge-
biet, das den ,,Skalpellartisten
uberlassen werden sollte. Die
Grundbehandlung kann in je-
der dem Fortschritt verpflichte-
ten Praxis durchgefuhrt wer-
den, was entsprechende Fort-
bildung und Organisation vo-
raussetzt. Dabei soll nicht ver-
schwiegen werden, dass die
jetzigen Vertrige mit den ge-
setzlichen Kassen tiberholt sind
und eine weitere Einschrin-
kung durch den Gesetzgeber
auf die Mund- aber auch allge-
meine Gesundheit unserer Pa-
tienten fatale Auswirkungen
haben wird.
Respektive parodontalchirur-
gische MafSnahmen werden in
der modernen Parodontalthe-
rapie kaum mehr angewandt.

Es wird noch zu viel operiert.

Moderne Parodontaltherapie ist mehr
und mehr als ein Zusammenspiel zwi-
schen Professioneller
(PZR), konservierender Parodontalbe-
handlung und daraus sich eventuell erge-
bender weiterfuhrender chirurgischer
Therapie (z.B. Augmentate, GTR, Im-
plantate, Transplantate) zu sehen.

Wenn das Thema ,,Konservative Paro-
dontaltherapie“ ansteht, handelt es sich
um eine Form der Behandlung, die nicht
nur Wissen um die Zusammenhinge zwi-
schen Pathologie und Therapie vorraus-
setzt, sondern ein Umdenken erfordert,
weg von der Kiirettage bis aufs Dentin,
hin zu schonenderer und effizienterer Be-
handlungsweise mit neuartigen Instru-
menten, basierend auf Wissen um die
Mikrobiologie und praziserer Diagnos-

tik.

Zahnreinigung

® Was ist Parodontitis?

® Wie wird eine konservierende Parodon-
talbehandlung durchgefiihrt?

® Welche weiterfithrenden MafSnahmen
sollten durchgefithrt werden?



