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Dr. Wolfgang Stoltenberg ist seit
1980 niedergelassener Zahnarzt in
Bochum und Autor zahlreicher Pub-
likationen. Schwerpunkte seiner Té-
tigkeitsind Prophylaxe, Parodontolo-
gie und &sthetische Zahnheilkunde.
Er ist erfahrener Trainer und hélt be-
reits seit 16 Jahren Seminare aufden
Gebieten Praxisorganisation, Pro-
phylaxe, Abrechnung und minimal-
invasive Behandlungstechniken.
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Subgingivale Maf$nahmen

anwenderbericht

Zur Betaubung ist
Spritzen oft tiberfliissig

In der gesamten Zahnbeilkunde hat sich iiber die vergangenen Jahrzebnte
ein steter Wandel zu immer schonenderen Behandlungsmethoden vollzo-
gen. Dies betrifft nicht zuletzt schmerzarme Verfahren fiir subgingivale
MafSnahmen, wie sie bei Zahnfleischerkrankungen bzw. zu deren Prophy-

laxe durchgefiibrt werden.

Dr. Wolfgang Stoltenberg

ine lokale Betdubung ldsst sich bei sub-
Egingivalen Mafnahmen oft nicht ver-
meiden, und so mancher Patient fiirchtet
den unangenehmen Einstich mit der Injek-
tionskantile. Er wird nun aber dank eines neu-

artigen Anasthesieverfahrens in vielen Fallen
tberfliissig, wobei ein thermoreversibles Paro-
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Abb. 1: Zwischen Handinstrumenten und Absaugka-
niileist das Oraqix-System einneuer fester Bestandteil ...

dontalgel (Oraqix, DENTSPLY DeTrey, Kon-
stanz) zum Einsatz kommt. Ich muss zugeben,
dass die Vorstellung, mit einem Gel eine ausrei-
chende Anisthesiewirkung zu erreichen, ge-
rade im Zusammenhang mit parodontalpro-
phylaktischen Behandlungen bei mir zunachst
Skepsis ausgelost hat. Diese wich erst der Uber-
raschung und schlielich der Uberzeugung,
dasssich die meisten geschlossenen parodonta-
len Eingriffe mit Oraqix problemlos und
schmerzfrei durchfithren lassen. Die Applika-
tion dieses neuartigen Parodontal-Gels gestal-
tet sich rundum komfortabel.

Schritt fiir Schritt
Oragqix wird in einer Blisterpackung geliefert,
die jeweils eine Patrone und eine stumpfe Ka-
niile enthalt. So ist eine Verwechslung und ver-
sehentliche Injektion praktisch ausgeschlos-
sen. Der dazu gehorende Dispenser erlaubt
eine prazise Dosierung des Anisthetikums.

Abb. 2: ... der Standardausriistung zur supra- und
subgingivalen Kiirettage und Wurzelglittung.

Die wirksamen Bestandteile pro 1 Gramm Gel
sind je 25 mg Lidocain und Prilocain. Anders
als bei einer Oberfliachenanisthesie wird Ora-
qix direkt in die Zahnfleischtasche einge-
bracht. Es empfiehlt sich, vor dem Einfithren
der Kantile das Material bereits bis an die Ka-
niilenspitze vorzupressen, sodass ein kleiner
Tropfen erscheint. ErfahrungsgemafS gelingt
es approximal am besten, den Taschenboden
zu erreichen. Nun wird so viel Gel appliziert,
bis ein Tropfen am Zahnfleischrand erscheint,
danach wird unter standiger langsamer Appli-
kation die Kantile am Taschenboden entlang



