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Das neue Jahrbuch Zahnerhaltung -
ein kuratiertes Best-of fiir Endodontie
und Prophylaxe

Jahrbuch Zahnerhaltung 24/ °25
HRBUCH

HALTUNG
ZAHNER Das neue Kompendium vereint erstmals die Bereiche Endodontie und Pro-

bas Fortbildungskompendim “_‘ phylaxe und dient sowohl Neueinsteigern als auch erfahrenen Behandlern
4 -‘ als wertvolles Nachschlagewerk. Angesehene Autoren aus Wissenschaft,
,2’5 ‘ Praxis und Industrie prdsentieren darin grundlegende und fortgeschrittene
Konzepte rund um das grole Themenspekirum Zahnerhaltung. Ergdnzt
wird das Jahrbuch durch umfassende Marktibersichten, einschliefllich eta-

blierter Produkte und Neuheiten.
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Geben Sie schon jetzt eine Vorbestellung fir die Erscheinung im 3
November 2024 auf und sichern Sie sich ein Exemplar fir Ihre Praxis. E §
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Pravention und

Kinderzahnheilkunde

Der zahndrztlichen Prévention im Kindesalter kommt eine bedeutende Rolle zu. Noch immer stellt sich das
Problem der frishkindlichen Karies, an der 14 Prozent aller Dreijcéihrigen leiden. Neben der Einschrénkung
der Lebensqualitéit fiisr die betroffenen Kinder kann die friihkindliche Karies weitere gravierende Folgen
haben. Eine frihzeitige zahndarztliche Betreuung der Kinder sowie die Aufklérung und Motivation von Eltern
und Betreuungspersonen ist deshalb notwendig. Die eingefiihrten friiheren zahndrztlichen Friherkennungs-
untersuchungen konnen hierbei einen Beitrag zur Verbesserung der Mundgesundheit bei den kleinen

Patienten leisten.

Priv.-Doz. Dr. med. dent. Nelly Schulz-Weidner, Dr. med. dent. Maria Hofmann, Prof. Dr. Dr. med. dent. Norbert Krdmer

Frihkindliche Karies

Frihkindliche Karies (Early Childhood Caries - ECC) ist defi-
niert als das Vorliegen von mindestens einer oder mehrerer
karioser Lasionen (mit oder ohne Kavitation) und/oder eines
durch Karies fehlenden oder gefiillten Milchzahnes (Abb. 1a
und b)." Weiterhin beschreibt die frihkindliche Karies eine
Erkrankung der Milchzéhne, die mit kariésen Ldsionen in un-
terschiedlicher Ausprégung einhergeht.

Hdaufig wird dazu die Nomenklatur nach Wyne (1999) ver-
wendet. Diese bezieht sich auf die Altersgruppe von der Ge-
burt bis zum sechsten Lebensjahr. Je nach Schweregrad wer-
den drei Typen unterschieden: die milde bis moderate Form,
die moderate bis schwere Form sowie die schwere Form.?
Eine zundchst milde Form kann ohne Therapiemaf3nahmen
in eine moderate bis schwere Form iibergehen. Sie stellt auf-
grund der Anzahl der betroffenen Zéhne, der Schwere der
Zerstérung und aufgrund des geringen Alters der Kinder eine
Herausforderung fir die Kinderzahnheilkunde dar und ge-

hort inzwischen zu den hdaufigsten chronischen Erkrankungen
im Kindesalter.

Untersuchungen zeigen, dass dreijéhrige Kinder eine hohe
Karieserfahrung aufweisen. So zeigen die Daten der Arbeits-
gemeinschaft fir Jugendzahnpflege (2016), dass 14 Prozent
der Dreijdéhrigen bereits einen dmf-t (auf Dentinniveau)
Uber 0 aufwiesen. Zudem sind etwa drei Viertel der kariésen
Milchzéihne bei den Dreijdhrigen nicht saniert; dabei sind
mehr als drei Z&hne betroffen.>* Als beeinflussende Erndh-
rungsfaktoren werden eine hohe Zuckerzufuhr, die Verwen-
dung von Trinkflaschen, eine hdufige Aufnahme zucker- und
sdurehaltiger Getrdnke, insbesondere in der Nacht, und/
oder ad libitum Stillen Uber das erste Lebensjahr hinaus ge-
nannt. Dariber hinaus spielen eine unzureichende Mund-
hygiene bzw. der verspéitete Start des Zdhneputzens durch
die Eltern oder Betreuungspersonen eine Rolle.">¢ Als Um-
weltfaktoren werden Frihgeburt oder niedriges Geburts-
gewicht, niedriger soziokonomischer Status und niedriges
Bildungsniveau der Eltern genannt. Zusdtzlich werden feh-

Abb. 1a und b: Dreijdhriges Kind mit frihkindlicher Karies mit kariés erkrankten Z&éhnen im Oberkiefer (a) und Unterkiefer (b).
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Abb. 2: 2,5-jahriges Kind beim ersten Zahnarztbesuch. Mittels ,Tell-Show-Do" kann die zahndrztliche Situation kindgerecht ohne akuten Behand-

lungsbedarf erléutert werden. - Abb. 3: Zahndrztliche eingehende Untersuchung bei demselben Kind nach kindgerechter ErlGuterung der durch-

zufihrenden Mafinahmen.

lende FluoridierungsmafBnahmen, genetische Faktoren und
Zahnschmelzdefekte sowie auBBerdem die mitterliche Mund-
gesundheit und Speichelzusammensetzung als Risikofakto-
ren aufgefihrt.

Neben chronischen Zahnschmerzen bei fortgeschrittener Ka-
ries und damit verbundener verminderter Lebensqualitét in-
klusive psychosozialem Leidensdruck® besteht die Gefahr
der Entstehung von ,Turner-Z&hnen” als Schédigung der

FU1
FU 1a FU 1b FU 1c
BEMA-Nr.
FU Pr FU Pr FU Pr

FLA (2x pro Kalenderhalbjahr)

Lebensmonat 1-5

\ \/
Abstand zwischen den einzelnen FU 1
mindestens 4 Monate

Abb. 4: Zeitintervalle: Zahndrztliche

Friherkennungsuntersuchung.”

6-9 4 10-20 4¢» 21-33

Nachfolgerzéhne durch das durch die Entzindung verur-
sachte saure pH-Milieu. Dariber hinaus kénnen sich andere
Folgen wie die Entstehung eines Platzmangels durch frih-
zeitigen Milchzahnverlust sowie die Notwendigkeit spdterer
kieferorthopddischer Therapienotwendigkeiten zeigen.’

Dies fuhrt in der Folge dazu, dass, aufgrund des geringen
Alters der Patienten und der damit verbundenen alters-
entsprechenden unzureichenden Kooperation, die Therapie

FU 2

‘——} FU2 FU2 FU2

FLA (2x pro Kalenderhalbjahr)
34-72 44— 34-72 &——) 34-72

\/ \/
Abstand zwischen den einzelnen FU 2
mindestens 12 Monate

\/

Abstand zwischen FU 1c und erster FU 2
mindestens 4 Monate
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Abb.5: FU Pr: Demonstration des Z&hneputzens einer Mutter bei ihrem dreijahrigen Kind. - Abb. é: Kariesprévention mit Fluorid.™

héufig nicht am Stuhl durchgefiihrt werden kann. So muss
die Therapie oftmals als Sanierung in Allgemeinandsthesie
erfolgen, was nicht nur kostenmdaBig, sondern vor allem als
Risiko fir die kleinen Patienten problematisch ist.’®"" Eine
zahndrztliche Pravention ist daher unabdingbar.

Kariesprdvention beim Kind

Eine frihzeitige zahnmedizinische Prévention in Kombination
mit einer optimierten hduslichen Mundhygiene kann die Ent-
stehung von Karies verhindern. Eine frihzeitige Prdvention
setzt ebenso eine frihe Erkennung von Kariesrisikopatienten
voraus. So hat der Gemeinsame Bundesausschuss (G-BA)
dieses wichtige Konzept zur zahnmedizinischen Prévention
bei Kleinkindern ab 2019 umgesetzt. Die neuen zahndrztli-
chen Untersuchungen ab dem ersten Milchzahn bzw. ab
dem sechsten Lebensmonat (FU 1a, FU 1b, FU 1c) wurden im
Juli 2019 zusdtzlich eingefihrt. Sie umfassen unter anderem
eine grindliche eingehende Untersuchung des Kindes, eine
Beratung der Eltern bzw. Betreuungspersonen sowie die An-
leitung zum optimierten téiglichen Z&éhneputzen des kleinen
Kindes. Hiermit soll vor allem auch einer frihkindlichen Ka-
ries entgegengewirkt werden, indem frihzeitig Aufkldrung
und Beratung zur Ursachenentstehung stattfindet.”? Dartber
hinaus kann so frihzeitig ein vertrauensvolles Verhdltnis zum
Kind aufgebaut werden, da es ohne Behandlungsbedarf
kindgerecht an die zahndrztliche Betreuung und ggf. spd-
tere Behandlung herangefiihrt werden kann, indem es spie-
lerisch Uber ,Tell-Show-Do"” an die zahndrztliche Situation
gewshnt wird (Abb. 2 und 3). Abbildung 4 gibt einen Uber-
blick Uber die empfohlenen zahndrztlichen Friherkennungs-
untersuchungen vom sechsten bis zum 33. Lebensmonat.™

Als wichtiges zusdtzliches Tool wurde zudem unterstitzend
das pddiatrische Kinderuntersuchungsheft durch Ankreuzfel-
der mit sechs Verweisen vom Kinder- und Jugendarzt zum

Zahnarzt fir Kinder vom sechsten bis zum 72. Lebensmonat
ergdinzt, was auch die wichtige interdisziplindre Zusammen-
arbeit von Kinder- und Jugendarzt sowie Zahnarzt herausstellt.
Dariber hinaus haben Kleinkinder ab dem sechsten Lebens-
monat bis zur Vollendung des 33. Lebensmonats nun zwei-
mal pro Kalenderhalbjahr Anspruch auf eine Zahnschmelz-
hartung mit Fluoridlack (FLA: Fluoridlackanwendung zur Zahn-
schmelzhdrtung) in der Zahnarztpraxis, was die Mdglichkeit
schafft, bereits existierende Initialldsionen zu behandeln. Da-
bei sollte der Fluoridlack nur punktuell auf die kariésen Lésio-
nen aufgetragen werden.”®'? Mittels Microbrush oder Pinsel
kann der hochdosierte Fluoridlack (22.600ppm) appliziert
werden, um eine Remineralisation zu beginstigen.™

Aufklérung und Motivation der Eltern und Betreuungs-
personen als Baustein der Kariesprdvention

Neben den oben genannten Maflnahmen sollten Wissens-
defizite zur Mundhygiene, zur Ernéhrung und zur Verwen-
dung von Fluoriden im Rahmen eines korrespondierenden
Aufklérungsgesprdches mit den Eltern und Betreuungsperso-
nen behoben werden. Hier sollte auf eine kauaktive zahn-
gesunde Erndhrung und vor allem auf die Risikofaktoren der
Entstehung einer Flaschen-/Stillkaries als Form der frihkind-
lichen Karies sowie auf die Bedeutung der taglichen Mund-
hygiene mit fluoridhaltiger Kinderzahnpasta als wichtiger
Pfeiler der Kariespravention hingewiesen werden. Uber die
.FU Pr” (Praktische Anleitung der Betreuungspersonen zur
Mundhygiene beim Kind) ergibt sich dabei die Mdglichkeit,
die Eltern und Betreuungspersonen hinsichtlich der Mund-
hygiene beim Kind zu instruieren und zu trainieren (Abb. 5).
So kénnen auch hier Defizite im Hinblick auf die praktische
Durchfihrung der Eltern und Betreuungspersonen durch ge-
meinsames Putztraining beim Patienten behoben und die
héusliche Mundhygiene optimiert werden.



Fluoride als Baustein der Kariesprdvention

Die gemeinsamen Fluoridempfehlungen der Kinder- und Jugenddrzte und
der Zahndrzte sind in Abbildung 6 dargestellt. Wie bereits international
etabliert, wird fir Kleinkinder im Alter von unter 24 Monaten zum Zdhne-
putzen die Verwendung von Kinderzahnpasten mit 1.000 ppm Fluorid in
einer reiskorngroien Menge empfohlen. Fir Kinder von 24 Monaten bis
zu unter sechs Jahren soll die Menge der Zahnpasta der Grofie einer
Erbse entsprechen und ebenfalls 1.000ppm Fluorid enthalten.”™ Auf die
richtige Dosierung sowie das Vermeiden der kombinierten Gabe von
Fluoridtabletten und der Verwendung einer fluoridhaltigen Zahnpasta
sollte im AufklGrungsgesprdch hingewiesen werden. Der Hinweis an die
Eltern und Betreuungspersonen einer zweimal tdglich grindlichen Reini-
gung aller Zahnflachen sollte ergéinzend erfolgen, um zu gewdhrleisten,
dass die Fluoride an der sauberen Zahnoberfléiche ihre Wirksamkeit er-
reichen konnen."

Fazit

Durch die EinfGhrung der neuen zahndrztlichen Friherkennungsunter-
suchungen ist eine frihzeitige zahndrztliche Betreuung der Kinder sowie
die Einbindung der Eltern und Betreuungspersonen, insbesondere auch im
Hinblick auf Aufklérung und Motivation, méglich. Dies kann der Entstehung
einer frihkindlichen Karies vorbeugen, was gerade hinsichtlich beschrie-
bener assoziierter Problemfaktoren wiinschenswert wdre.
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Essenzieller Baustein
in der Zahnmedizin:
Die Ernahrungstherapie

Wenn das Knie schmerzt, geht man zum Orthopéaden.
Wenn das Herz verriicktspielt, geht man zum
Kardiologen, und wenn die Zahne schmerzen, landet
man beim Erndhrungstherapeuten?! Erzdhle ich,
dass ich als Diatassistentin fiir eine Zahnarztpraxis
arbeite, schaue ich in verdutzte Gesichter.

Alea Melchior

ProphylaxeJournal 5/24

Warum die Behandlung einer Parodontitis
nicht nur im Mund betrachtet werden sollte

Der Mund ist die Eintrittspforte des Verdauungstrakts. Hier beginnt die Ver-

dauung durch die mechanische Zerkleinerung der Nahrung und die Durch- ,,Eine antientziindliche
mischung des Nahrungsbreis mit dem Speichel. Der Speichel enthdlt Amy- " . .
lase, ein Enzym, was zur Verdauung von Kohlenhydraten benétigt wird. Ernahrungswelse ist
Ist der Mund nicht gesund, kann keine reibungslose Verdauung ablaufen. . . . .
Die Folge: Verdauungsbeschwerden und Mangelernéhrung. Somit ist der ein wu:htlger Baustein
Eintritt in den Teufelskreis erdffnet. Es fehlt an Vitaminen und Mineralstof-

fen, wodurch eine Heilung der Zahnbettentziindung deutlich erschwert in der Zahnmedizin,
wird. Dazu erhoht eine Parodontitis das Risiko, an einem Diabetes zu er- "
kranken. Denn die dauerhafte Entziindung kann ,[...] zu einer Insulinresis- um den Korper
tenz und damit [zu] einer Verschlechterung der Blutzuckereinstellung sowie -
Komplikationen fihren”. gesamtheltIICh y4!)
Ein Diabetes ist eine Erkrankung des metabolischen Syndroms. Die weite- . .

ren Erkrankungen des metabolischen Syndroms (Hypertonie, Hyperuriks- hellen, statt eine
mie/Gicht, Hypercholesterindmie, Ubergewicht) teilen sich die Eigenschatft, .

dass sie zu Beginn keine Schmerzen bereiten. Somit kénnen sich die Er- Symptombekampfung
krankungen also langsam und unbemerkt ausbreiten und manifestieren.

Durch die entsprechende Fehlernéhrung wird diese Entwicklung befeuert. durchzufihren.”

10



LUNOS

VOR FREUDE STRAHLEN

MULTITALENT

Das neue MyLunos Duo® Kombigerdt

= Supra- und subgingivale Prophylaxebehandlung mit Ultraschall und Pulverstrahl
= Permanenter Luftstrom zum Schutz vor Verblockung

= Schneller Pulverwechsel durch zwei Kammern . .:
= Disen kompatibel mit dem MylLunos® Pulver-Wasserstrahl-Handstiick ! D E N TAL
Mehr unter www.lunos-dental.com MyLunos Duo®

DAS BESTE HAT SYSTEM



Fachbeitrag

Prophylaxe Journal 5/24

Daher ist eine antientziindliche Erndhrungsweise ein wichti-
ger Baustein in der Zahnmedizin, um den Kérper gesamt-
heitlich zu heilen, statt eine Symptombekdmpfung durchzu-
fGhren. Durch sie wird das Immunsystem unterstitzt und der
Korper kann sich erholen. Die antientzindliche Erndhrung
bringt viele positive Auswirkungen mit sich.

Einige Beispiele hierfiir sind:

- Verzehr von Gemiise und Obst erhéhen: Gemise liefert
wertvolle Vitamine und Mineralstoffe, ist energiearm und
ballaststoffreich. Ein geeignetes Produkt, um sich satt zu
essen! Daher werden mindestens drei Portionen am Tag
empfohlen. Durch die enthaltenen Ballaststoffe wird die
Darmflora gestdrkt. Eine gesunde Darmflora sorgt fir ein
starkes Immunsystem. Obst ist ebenfalls reich an Vitami-
nen, Mineralstoffen und Ballaststoffen. Allerdings ist Obst
zuckerhaltig, wodurch der Konsum auf maximal zwei Por-
tionen pro Tag begeschréinkt werden sollte. AuBBerdem
sollte sich an zuckerarmem Obst, wie Beerenobst, orien-
tiert werden.

- Ausreichende FlUssigkeitszufuhr: Eine entsprechende Flis-
sigkeitszufuhr von mindestens 1,5 Litern an energiefreien
Getrdnken ist essenziell fir einen optimalen Blutfluss.

- Hoher Anteil an Omega-3-Fettséiuren und Reduktion der
Omego-6-Fettséuren: Omego-3-FettsGuren wirken entziin-
dungshemmend und sorgen fiir einen optimalen Blutfluss.
Die Arachidonsdure ist eine FettsGure der Omega-6-Fett-
sduren und wirkt entzindungsférdernd. Sie kommt in tieri-
schen Produkten vor. Dabei gilt: Je héher der Fettgehalt,

umso hoher der Gehalt an Arachidonsdure. Durch den

12

Wandel unserer westlichen Erndhrung ist die Fettmodifika-
tion aus dem Gleichgewicht geraten, was negative Aus-
wirkungen auf unsere Gesundheit hat.

- Zuckerreduktion: Ein hoher Zuckerkonsum beginstigt die
Entstehung vieler Krankheiten. Zum Beispiel Ubergewicht,
Typ-2-Diabetes, Herz-Kreislauf-Erkrankungen, Karies, aber
auch Schlafstdrungen und Depressionen kdnnen eine
Folge eines hohen Zuckerkonsums sein. Aufklérung zu Koh-
lenhydraten, Zucker und alternativen Sifungsmitteln
ist die richtige L6sung, um einen geeigneten Umgang mit
den SiBigkeiten zu finden.

- Reduktion von Fertigprodukten: Fertigprodukte sind arm
an Mikrondhrstoffen. Dafir enthalten sie oft gesundheits-
schadliche Inhaltsstoffe wie Transfettsduren, groflie Men-
gen an Zucker, Salz und anderen Konservierungsstoffen,
die keinen gesundheitlichen Nutzen mit sich bringen.
Diese Produkte sorgen ausschliefllich fir eine kurzfristige
Sdttigung.

- Ausreichend Bewegung, am besten im Freien: Bewegung
ist gut fir die Allgemeingesundheit und starkt das Immun-
system. Der Kreislauf kommt in Schwung und die Durchblu-
tung wird gefordert.

Diese Beispiele ersetzen keine Erndhrungstherapie durch

eine Erndhrungsfachkraft. Denn der Prozess einer Erndh-

rungstherapie ist eine intime, individuelle Sache. Meist ver-
birgt sich hinter dem Essverhalten viel mehr als die reine

Nahrungsaufnahme zum Zwecke der Sattigung. Daher féllt

diese Umstellung auch nicht immer leicht und ist ein Prozess.

Eine Erndhrungsberatung oder Ernéhrungstherapie sollte

immer durch eine Erndhrungsfachkraft durchgefiihrt werden.

.Der Prozess einer
Erndhrungstherapie
ist eine intime,

individuelle Sache.”



Die Zusammenarbeit zwischen

Zahndrzt/-in und Erndhrungs-

fachkraft ist durchaus sinnvoll fir

Patient/-innen, da nicht nur gesamtgesund-

heitlich behandelt wird, sondern ein reibungs-

loser Ablauf vonstattengehen kann.

Zur Kostenbezuschussung der Erndhrungs-
therapie durch Krankenkassen wird eine drzt-
liche Notwendigkeitsbescheinigung bendotigt, die
von Zahndrzt/-innen ausfillbar ist. Gemeinsam mit
den Kostenvoranschldgen der Erndhrungsfachkraft
reicht der/die Patient/-in die Unterlagen bei der
jeweiligen Krankenkasse ein. Die Bezuschussung
unterscheidet sich je nach Krankenkasse.

Das Wichtigste in der Erndhrungstherapie ist der in-
dividuelle Faktor. Denn es ldsst sich mit Verboten

nicht so gut arbeiten wie mit Wegen. ko nta kt
°

Alea Melchior
Didtassistentin

Oben: © Alison Marras - unsplash.com

ReinsburgstraBe 111c¢
70197 Stuttgart

1 Parodontitis erhdht Diabetes-Risiko - und umgekehrt: Bundes- Tel.: +49 1556 0241528
zahndrztekammer - Arbeitsgemeinschaft der Deutschen Zahn- info@aleamelchior.de
drztekammern e.V. (BZAK, bzaek.de) 2.7.2024, 12.09 Uhr www.aleamelchior.de
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Die tunnelierende
Rezessionsdeckung

Die Gingivarezession ist ein weltweit relativ hédufig vorkommender Zustand, der als Freilegung der Wurzel-
oberfldche aufgrund einer apikalen Verschiebung des Gingivarands iiber die Schmelz-Zement-Grenze
hinaus definiert wird. Je nach Umfrage konnen zwischen 30 und 100 Prozent der Bevdlkerung betroffen sein.
Mit zunehmendem Alter steigen sowohl die Haufigkeit als auch der Schweregrad.'

Dr. Daniel Diehl

Gingivarezessionen fihren zur Verlagerung der marginalen
Gingiva in apikaler Richtung ausgehend von der Schmelz-
Zement-Grenze (CEJ) und irritieren in der Folge die Harmo-
nie und Kontinuitgt des Gingivarands.?* Neben den kosme-
tischen EinbuBlen fihren Rezessionen aber auch zu einem
deutlich gesteigerten Wurzelkariesrisiko.

Auslésende Faktoren fir Gingivarezessionen sind haupt-
sdchlich plaqueinduzierte Entzindungen und mechanische
Verletzungen durch orale Habits. Der gingivale Biotyp, das
Fehlen ausreichender Keratinisierung sowie auch parodon-
tale Vorerkrankungen stellen weitere dtiologische Faktoren
dar, die das Auftreten von Rezessionen begiinstigen.*
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Fur die Therapie der Gingivarezessionen stellt das palati-
nale Bindegewebstransplantat zur Verbesserung des gingi-
valen Phdnotyps in Kombination mit verschiedenen korona-
len Verschiebeplastiken den Goldstandard dar.® Diese las-
sen sich grob einteilen in den koronalen Verschiebelappen
und die tunnelierenden Techniken, welche entweder horizon-
tal oder vertikal verschoben werden kénnen. Wahrend der
koronale Verschiebelappen bereits seit den 1980er-Jahren
eine etablierte Methode darstellt, werden seit den frihen
2000er-Jahren zunehmend tunnelierende Techniken weiter-
entwickelt. Vorteil dieser Technik ist die verbesserte Blut-
versorgung des Transplantats sowie eine reduzierte post-
operative Morbiditat. Als Nachteil der tunnelierenden Tech-
nik ist die hohe Perforationsgefahr zu nennen. Anhand des
vorliegenden Patientenfalls soll die Technik der tunnelieren-
den Rezessionsdeckung erldutert und diskutiert werden.

Im vorliegenden Fall stellte sich eine Patientin mit einer iso-
lierten Rezession des Rezessionstyps | bzw. einer Miller-
Klasse Il im anterioren Unterkiefer vor (Abb. 1). Ansonsten
zeigte sich die Patientin mit einem konservierend und kiefer-
orthopddisch suffizient versorgten Erwachsenengebiss. In der
zahndrztlichen Vorgeschichte gab die Patientin lediglich eine
erfolgreich abgeschlossene kieferorthopddische Therapie ei-
nige Jahre zuvor an.

Als Ursache der Rezession konnte klinisch eine unginstige
labiolinguale Inklination des Zahns 31, gepaart mit einem
insuffizienten Band keratinisierter Gingiva apikal der Schmelz-
Zement-Grenze identifiziert werden. In der weiteren Anam-
nese berichtete die Patientin von chronisch-rezidivierenden
Entzindungen der Region, was durch eine stark einge-
schréinkte Mundhygienefdhigkeit begrindet werden konnte.

Abb. 1: Deutlich sichtbare Rezession des Typs RT1 am Zahn 31 mit
5mm Attachmentverlust. Die Patientin berichtete Uber erhebliche Ein-
schrdnkungen bei der héuslichen Mundhygiene. - Abb. 2: Das Binde-

gewebetransplantat, entnommen vom Gaumen.
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Nach lokaler Andsthesie des Vestibulums sowie der palati-
nalen Schleimhaut in Regio 26/27 erfolgte die Inzision mit
einer Mikroskalpellklinge entlang der rezessionsbegrenzen-
den marginalen Gingiva. Danach wurde mit Tunnelierungs-
instrumenten die gesamte Mukosa im Bereich 41-32 und
apikal der mukogingivalen Grenze unterminierend mobili-
siert, um eine spannungsfreie Adaptation in koronaler Posi-
tion zu gewdhrleisten. Danach wurde ein Bindegewebe-
transplantat eingebracht (Abb. 2) und der Lappen mittels
vertikalen Aufhdingendhten am Retainer koronal positioniert
(Abb. 3). Zur Schmerzprophylaxe wurden ein gdngiges
nichtsteroidales Antiphlogistikum zur Einnahme bei Bedarf
sowie Chlorhexidin-Gel zur lokalen Anwendung verordnet.
Postoperativ ist darauf zu achten, dass die Patienten eine
ausreichende Karenzzeit der mechanischen Plaquekontrolle
einhalten. In der Literatur wird hdufig von einer Karenzzeit
von 14 Tagen bis zur vollstdndigen Entfernung der Ndhte
berichtet.%’ Eine extendierte Karenzzeit hat sich aber in der
Praxis ebenso bewdhrt und wird von diversen Arbeits-
gruppen durchgefihrt.® Im vorliegenden Fall zeigte sich
nach 14 Tagen eine minimale Dehiszenz, mit leicht expo-
niertem Transplantat (Abb. 4). Aus diesem Grund wurde die
mechanische Plaqueentfernung fir weitere zwei Wochen
ausgesetzt und durch die Anwendung von Chlorhexidin-Gel
zweimal téglich Gberbriickt.
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Abb. 3: Spannungsfreier Verschluss des tunnelierten Lap-
pens in koronaler Position. Die koronale Verschiebung
erfolgte mit Umschlingungsndhten Gber den Retainer. -
Abb. 4: Wundheilung zwei Wochen postoperativ. An der
Schmelz-Zement-Grenze ist eine leichte Dehiszenz zu
sehen. - Abb. 5: Situation ein Jahr postoperativ. Es be-
steht eine Rezession von nur noch 1mm bei gesunden

gingivalen Verhdltnissen.

Abbildung 5 zeigt das Behandlungsergebnis zwei Monate
postoperativ. Obwohl noch eine leichte Rezession zu beob-
achten ist, konnte durch die deutliche Reduktion eine er-
hebliche Verbesserung fiir die Patientin, sowohl funktionell
als auch kosmetisch, erreicht werden. Eine vollstdndige
Keratinisierung des verlagerten Gewebes ist nach zwolf bis
16 Monaten zu erwarten. Klinische Studien geben den
moglichen Bereich bei 2,2 bis 2,7 mm mogliche Keratinisa-
tion an, wobei leicht exponierte Bindegewebetransplantate
zu einer besseren Keratinisation, aber schlechterer Wurzel-
deckung fihren.

kontakt.

Dr. Daniel Diehl

Oberarzt

Lehrstuhl fir Parodontologie
Universitat Witten/Herdecke
Alfred-Herrhausen-Strafie 50
58455 Witten
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Tipps fur lhre
Patient/-innenberatung

Haufig gestellte Fragen rund um die Mundhygiene

Angesichts des wachsenden Bewusstseins fiir die Mund- und Zahngesundheit in der Bevélkerung
ist davon auszugehen, dass Nachfrage und Compliance der Patient/-innen weiter steigen werden.
Ihre Empfehlung zur hduslichen Mundhygiene ist daher entscheidend fiir den langfristigen Erhalt
der Mundgesundheit lhrer Patient/-innen. Das professionelle Interesse an evidenzbasierten
Handlungsempfehlungen, Strategien und Tipps fiir eine kompetente Beratung ist grof. Zur Unter-
stiitzung fiir ein optimales Patient/-innengesprdch lesen Sie hier einige hdufig gestellte Patient/
-innenfragen und die passenden Antworten.
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Wie kann ich meine Wie gut sind Mundspiilungen
Mundhygiene zu Hause verbessern? fir die Langzeitanwendung geeignet?
Fur den Erhalt eines gesunden Mundraums hat Fur den langfristigen Einsatz** im Rahmen der héuslichen
sich die hdusliche 3-fach-Prophylaxe bewdhrt. 3-fach-Prophylaxe eignen sich besonders Mundspilun-
Diese besteht zum einen aus Z&hneputzen und gen von LISTERINE®, da sie &therische Ole enthalten.
Reinigung der Zahnzwischenrdume mit Interden- Beim Spilen dringen die détherischen Ole in die schiit-
talbirsten oder Zahnseide.! S3-leitliniengerecht zende Matrix des Biofilms bzw. der Plaque ein und ent-
y kann diese mechanische Mundraumreinigung falten dort ihre Wirkung. Auch bei langfristiger Anwen-
zum anderen durch die Verwendung einer Mund- dung von LISTERINE® zeigen sich keine signifikanten mikro-
spilung mit antibakterieller Wirkung komple- biellen Verschiebungen® und es sind keine Verfdrbungen
. ¢ mentiert werden.? zu erwarten.?*
g **Studien Uber sechs Monate.
\%; Wie vertrdglich sind alkoholhaltige Mundspiilungen?
M
) Z Die Vertraglichkeit alkoholhaltiger Mundspilungen ist seit Jahrzehnten durch Koo oo
‘g klinische Studien belegt. LISTERINE® ist die weltweit am umfassendsten getes- %ﬂ?g:‘;ﬂn?mb’*
O\ U tete téigliche Mundspulung. In mehr als 30 klinischen Studien wurde ihre Sicher- Unteinghinen] LitSrgtur

heit und Wirksamkeit untersucht.>® Innerhalb dieser zahlreichen Studien der
letzten 40 Jahre konnten keine negativen Auswirkungen durch die Anwendung

‘| tergrund

£

alkoholhaltiger Mundspilungen nachgewiesen werden.®-"°
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Adjuvante Sauerstofftherapie
bei multiplen Erkrankungen
und Wundheilungsstorungen

Patienten, die unter multiplen Erkrankungen leiden, benétigen in der Regel zwei oder mehr Medikationen
am Tag. Die Nebenwirkungen dieser notwendigen Arzneimittel fiir Allgemeinerkrankungen, wie z.B. Bluthoch-
druck, Diabetes mellitus, rheumatologische Erkrankungen, Depressionen, Burn-out-Syndrom u.v.m., stellen
sich oft in der Mundhéhle dar. Das klinische Bild zeigt hdufig rotliche, trockene und geschwollene Schleim-
hdute/Gingiva. Autoimmunerkrankungen, wie z.B. das Sjogren-Syndrom, verdndern zudem die Speichel-
flieBrate und die Schleimhdute. Die Aufnahme der tagesaktuellen Anamnese sollte fiir jeden Behandler vor
jeder Behandlung Routine sein, um festzustellen, welche Erkrankungen und Medikationen vorliegen.

Birgit Thiele-Scheipers

Adjuvante Therapiemaf3inahmen sind fir viele Patienten-
gruppen eine wichtige ergdnzende Mafinahme, um Heilungs-
prozesse zu fordern. Patienten, die durch Allgemeinerkran-
kungen an einer Wundheilungsstérung leiden, bendtigen
wirksame, milde Produkte, die die Heilung fordern. OXYSAFE
Professional kann dies mit seiner studienbasierten Aktiv-
sauerstofftechnologie (Kohlenwasserstoff-Oxoborat-Komplex)
gewdhrleisten. Seit Gber 20 Jahren ist OXYSAFE Professional
im klinischen Einsatz. Hierbei konnte innerhalb von drei Mo-
naten nach Behandlung eine Reduktion der Taschentiefe um
bis zu 56 Prozent festgestellt werden. Bei 75 Prozent aller
Periimplantitispatienten wurde ein deutlicher Heilungseffekt
und teilweise sogar eine Reosseointegration festgestellt (Be-
rendsen et al. 2014). Aa-Bakterien, Porphyromonas gingiva-
lis und Prevotella intermedia wurden stark reduziert und wa-
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ren nach einer Behandlung mit Gel und Liquid von OXYSAFE
Professional teilweise nicht mehr nachweisbar. Hauptverur-
sacher von Parodontitis und Periimplantitis wie Tannerella
forsythia, Fusobacterivm nucleatum, Campylobacter rectus
und Capnocytophaga wurden stark reduziert.

OXYSAFE Professional -
Wirkungsvoll ohne Nebenwirkungen

Die hervorragende Wirkungsweise der aktiven Sauerstoff-
technologie birgt fir den Patienten keinerlei Nebenwirkung auf
Organismus oder Mundhéhle. Die Mundflora wird nicht negativ
beeinflusst, ebenso gibt es keine farblichen Ablagerungen
auf Zunge und Zdhnen, Geschmacksirritationen, brennende
Schleimhdute oder eine Beeintréichtigung der Darmflora.
Patienten, die durch Allgemeinerkrankungen, deren Medika-
tionen und Nebenwirkungen bereits viel Lebensqualitdt ver-
loren haben, schatzen diese adjuvante Therapiemafinahme
sehr. Die Applikation des OXYSAFE Gels erfolgt entweder
nach der professionellen Zahnreinigung, einhergehend mit
der mechanischen Entfernung aller harten und weichen Ab-
lagerungen (PMPR - Professional Mechanical Plaque Remo-
val), nach durchgefihrter AIT oder in der UPT. Der Patient
bekommt begleitend zu dem applizierten Gel das OXYSAFE
Liquid zum Spiilen fir die hdusliche Mundhygiene mit nach
Hause. In der Regel reicht eine Liquid-Flasche, sollte der
Heilungsprozess jedoch noch nicht beendet sein, kann eine
weitere Liquid-Flasche empfohlen werden.

Patientenfall
Im vorliegenden Patientenfall wurde therapiebegleitend zu
der parodontalen Behandlungsstrecke die aktive Sauerstoff-

* Die Beitréige in dieser Rubrik stammen von den Anbietern und spiegeln nicht die Meinung der Redaktion wider.
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technologie empfohlen, da der Patient einen parodontalen
Befund mit Taschentiefen von 4 bis 6 mm aufwies und Allge-
meinerkrankungen und Medikationen aufgelistet waren.
Bluthochdruckprdparate und Antidepressiva |6sten Mundtro-
ckenheit und Schleimhautbrennen aus; Sarkoidose, Asthma
und verschiedene Allergien beeintrdchtigten ebenfalls die
gesamte Schleimhautstruktur in der Mundhohle. Die Akzep-
tanz des Patienten fir diese Therapiemafinahme war nach
Aufklarung und Gelapplikation in der Praxis sehr hoch. In
der hduslichen Mundhygiene spiilte der Patient weiter mor-
gens und abends jeweils nach dem Zdhneputzen mit OXY-
SAFE Liquid. Nach zwei Wochen stellten sich deutliche Ver-
besserungen bei den Taschentiefen und den Schleimhduten
dar. Da der Patient mit dem milden Liquid sehr gute Erfah-
rungen gemacht hatte, war es sein Wunsch, diese Spiilung
in der hduslichen Mundhygiene weiter beizubehalten. Die
positiven Verdnderungen und der Heilungsprozess sind seit
nunmehr zwei Jahren stabil geblieben.

Wie wirkt OXYSAFE Professional?

Das Gel enthdilt eine patentierte Technologie auf Aktivsauer-
stoffbasis (Kohlenwasserstoff-Oxoborat-Komplex), die durch
Kontakt mit der Haut oder Schleimhaut aktiviert wird. Dieser
Komplex fungiert als Matrix, die den Aktivsauerstoff in dem

Praxisbericht* | Markt

zu behandelnden Bereich freisetzt. Hierdurch wird sofort die
Anzahl der gramnegativen Bakterien reduziert. Weiterhin
hat das mit Sauerstoff angereicherte Mikromilieu einen
nachweislich positiven Effekt auf die Regeneration entziind-
licher Zahnfleischtaschen.

Parodontale Regenerationstherapie

Bewusst verzichtet man auf kdrperschddigende Inhaltsstoffe,
wie z.B. Wasserstoffperoxide und Radikale. Die Applikation
von OXYSAFE Professional unterstiitzt die parodontale Rege-
nerationstherapie von Weichgewebe, das durch Parodon-
titis oder Periimplantitis geschadigt wurde.

Antibakterielle und fungizide Wirkung

OXYSAFE Professional unterstitzt durch seinen erhdhten Sauver-
stoffanteil sowohl die antibakterielle und -fungizide Wirkung
als auch die Regeneration von entzindetem Gewebe. Das
Gel schitzt die Mundflora, ohne dabei die Mukosazellen
oder Osteoblasten anzugreifen (Berendsen et al. 2014).

Vorteile von OXYSAFE Professional:

- Effektive Anwendung bei Parodontitis und Periimplantitis

- Aktive Sauerstofftechnologie

- Schnelle Reduktion der Taschentiefe und Taschendesin-
fektion
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- Schnellere Wundheilung

- Nicht zytotoxisch

- Einfache und ergiebige Applikation

- Geschmacksneutral und mild

- Nicht farbend auf die Schleimhéute und Zdhne
- Kein metallischer Geschmack

- Keine Verdnderung der Darmflora

- Keine Rezidive

Tipp - tagesaktuelle Anamnese

Vor jeder Behandlung sollte die Anamnese aktualisiert wer-
den. Wir missen bedenken, dass Patienten oftmals die Zu-
sammenhdnge zwischen Zahn-, Mund- und Allgemein-
gesundheit nicht Uberblicken kénnen. Medikationen und Er-
krankungen werden oftmals erst bei Nachfrage mitgeteilt.
Wichtig ist auch, eine Medikamentenliste zu erfragen -
diese bringt hdufig weitere Medikationen/Krankheiten zum
Vorschein, die der Patient ggf. vergessen hat. In unserer
Therapie beziehen wir bei Unklarheiten auch Haus- und
Fachdrzte mit ein. Interdisziplindre Zusammenarbeit ist hdu-
fig der Schlissel zum Erfolg!

Abrechnung von Applikation des Gels und Mitgabe des
Liquids zur hduslichen Mundhygiene

Die Anwendung von OXYSAFE Professional Gel ist keine Ver-
tragsleistung der BEMA und kann somit auch nicht zulasten
der gesetzlichen Krankenkasse abgerechnet werden. Sie er-
fillt damit die Voraussetzungen fir die Berechnung nach
GOZ (Gebihrenordnung fir Zahndrzte) auch beim GKV-
Patienten, da es sich um die besondere Art der Ausfihrung

kontakt.
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einer BEMA-Leistung handelt und sie somit auch nicht ge-
gen das Zuzahlungsverbot verstofit. Der GKV-Patient muss in
diesem Fall vor Behandlungsbeginn fiir diese Leistung mit
einer entsprechenden Vereinbarung gemdaf §4(5) BMV-Z
bzw. §7(7) EKVZ aus dem gesetzlichen Vertrag losgeldst
werden. Durch diese Loslésung des GKV-Patienten ist die
Berechnungsgrundlage fir die Leistung dann die GOZ 4025,
zzgl. Materialkosten.

Ggf. analoge Berechnungsmoglichkeit

Da nicht nur eine bakterielle, sondern auch eine fungizide
Wirkung und durch den erhdhten Sauerstoffanteil eine Unter-
stitzung bei der Regeneration von entzindetem Gewebe ein-
treten kann, wdre auch eine Analogberechnung (§6 Abs. 1)
denkbar, da die erbrachte Leistung dann nicht vollsténdig
dem Leistungsinhalt der GOZ 4025 entspricht.

Fazit

Wir bendtigen adjuvante Therapiemdglichkeiten, um Heilungs-
prozesse anzuregen und zu unterstitzen. Gerade Patienten
mit multiplen Erkrankungen und Medikationen bendétigen
wirksame und zugleich schonende Adjuvanzien, die effektiv
wirken und von unseren Patienten akzeptiert werden. Ohne
die Mitarbeit und Akzeptanz des Patienten ist der Heilungs-
prozess langwieriger, wenn berhaupt moglich. In unserer
alltéiglichen Arbeit mit Patienten wilnschen wir uns fir den
Heilungsverlauf parodontaler Erkrankungen und die Milde-
rung von Schleimhautproblemen wirksame Produkte, die
die Mundschleimhdute und den Organismus der Patienten
nicht zusdtzlich belasten. Diese stehen uns in vielfdltiger
Form zur Verfigung und wir sollten sie nutzen. Eine Kombi-
nation ggf. aus einem Spray zur Stdrkung des Immunsystems
(ParoMit Q10) und OXYSAFE Professional Gel/Liquid ist
ebenfalls denkbar und umsetzbar. Fir uns als Behandler ist
es von Vorteil, wenn adjuvante Therapiemdglichkeiten wie
die Sauerstofftechnologie OXYSAFE Professional schnelle
Ergebnisse zeigen, effizient im Praxisalltag und -workflow
einsetzbar sind und die Akzeptanz der Patienten durch eine
rasche und schmerzfreie Applikation und einfache Umset-
zung in die hdusliche Mundhygieneroutine gegeben ist.
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Mundspulung Wirkstoffe

antibiotisch!

Moderne Mundsptilungen sollen die gesunden Bakterien unterstiitzen
und nur die schadlichen bekdmpfen: Kariesverursacher,
Parodontitiskeime und Mundgeruch-Verursacher.

ApacCare Oralactin enthalt gesunde, inaktivierte Bakterien und
Prabiotika (auch bekannt als Ballaststoffe). So werden die gesunden
Bakterien geschiitzt und unterstitzt:

Sogenannte Nitratreduzierer sind zum Beispiel wichtig fur die
Blutdruckregulation in Kombination mit nitratreichen Lebensmitteln
wie z.B. Salat, Kohlgemiise und Rote Beete.

allen Apothekeft;
Miiller Drogerie und unter

ApaCare Oralactin Liquid

Mundspiilung mit
probiotischen Wirkstoffen www.apacare.de
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Mogliche Begleittherapien
bei Zahnfleischproblemen

und ihr Nutzen

Probiotika, Phyto- und orthomolekulare Therapie auf dem Prifstand

Petra Natter, BA

Mindestens 80 Prozent der europdischen Bevolkerung leiden
mehr oder weniger an Zahnfleischproblemen, davon

35 Prozent leicht, 45 Prozent moderat und 20 Prozent schwer
(Fiinfte Deutsche Mundgesundheitsstudie). Die Erkrankung
am Zahnfleisch ist oft ein multifaktorielles Geschehen und
jeder Betroffene hat zusditzlich noch einen individuellen
Schwellenwert der Intensitét der Beschwerden. Durch gute
hadusliche Zahnpflege und professionelle Betreuung in der
Zahnarztpraxis lassen sich jedoch nicht alle auftretenden
Probleme am Zahnfleisch beheben. Die genauen Zusammen-
hdnge zwischen auftretenden Beldgen auf den Zédhnen und
der Erkrankung des Zahnfleisches (Gingivitis) und Zahnbettes
(Parodontitis) sind noch nicht genau erforscht. Fiir eine noch
individuellere Patient/-innenbetreuung erscheint es daher
sinnvoll, neben den konventionellen Therapieansdtzen (der
Entfernung des supra- und subgingivalen Biofilmes) auch
verschiedene Begleittherapien, wie Probiotika oder Phyto-
und orthomolekulare Therapie, ndher zu beleuchten.
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Wer kennt das nicht aus dem tdglichen
Praxisalltag: Die Patient/-innen arbeiten
gut mit, wir haben bestmogliche Arbeit ge-
leistet und trotzdem fehlt der Therapie-
erfolg. Die erfolgreiche Behandlung der
schweren Formen der Parodontitis stellt
friher wie heute eine grofie Herausforde-
rung fir das gesamte Praxisteam dar. Um
langfristig stabile Ergebnisse zu erzielen,
sollte der Mensch nicht nur physisch, son-
dern als Ganzes betrachtet und behandelt
werden (Holismus - Ganzheitliche Betrach-
tung des Menschen). Kommt es an einer
Stelle zur Dysbalance (im Falle der Zahn-
fleischerkrankungen im Mund), leidet der
ganze Korper darunter. Umgekehrt kann
sich eine Dysbalance im Darm als Entzin-
dung im Mund manifestieren. Welche Fak-
toren spielen bei der Entstehung der Zahn-
fleischerkrankung eine Rolle und wie Idsst
sich der Therapieerfolg optimieren?

* Die Beitréige in dieser Rubrik stammen von den Anbietern und spiegeln nicht die Meinung der Redaktion wider.
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Die natirliche bzw. gesunde Darmbesiedelung, bestehend
aus vielen verschiedenen Bakterienarten (darunter auch
krankheitsausldsende Bakterien), die in Symbiose leben, ist
Voraussetzung fir die Gesundheit des Menschen. Kippt die-
ses Gleichgewicht (Symbiose) zugunsten der krankheitsaus-
I6senden Bakterien (Dysbiose) bzw. ist der Korper nicht in
der Lage, mit einer ausreichenden Immunabwehr zu reagie-
ren, ist dies der Wegbereiter fir eine Erkrankung (6kologi-
sche Plaquehypothese). Der Korper benétigt daher eine
gute Abwehr. Dies zeigt sich auch in Sondersituationen, wie
beispielsweise bei einem Zahnwechsel. Hier bricht der
Zahn in die Mundhéhle durch und schafft somit eine Eintritts-
pforte fir Bakterien der Mundhdéhle in die Zahnfleisch-
tasche. Auch bei Zahnfleischentzindungen ist das Immun-
system schnell an seinen Grenzen.

Wie Studien der letzten 30 Jahre eindeutig belegen, spielt
die mechanische Entfernung des Biofilmes auf den Zdhnen
in Form von hduslich durchgefihrter Mundhygiene sowie
regelmdBiger professioneller Zahnreinigung eine entschei-
dende Rolle fiir die Zahngesundheit. Doch leider stellt sich
trotz erfolgreich durchgefihrter Therapie der Zahnfleisch-
erkrankungen bei vielen Patient/-innen kein langfristig stabi-
ler Therapieerfolg ein. In diesem Fall kann eine Begleit-
therapie zur Steigerung der Selbstheilungskrdfte bzw. zur
Starkung der Immunabwehr sinnvoll sein. Dabei stehen Pro-
biotika, Phyto- und/oder eine orthomolekulare Therapie
zur Verfigung. Wichtig hierbei ist es, keine standardi-
sierte Therapie durchzufihren, sondern jede/-n Pa-
tient/-in individuell zu betreuen. Die Herausforde-

rung bei der Behandlung der Zahnfleischerkran-

kungen besteht im Erkennen der Dysbalance

und der Motivation bzw. Schulung der Patient/-

innen zur Eigenverantwortung in der Umsetzung

der hduslichen Mundhygiene sowie der Durch-
fihrung einer individuellen Begleittherapie.

Infolge betrachten wir nun verschiedene Mdéglich-
keiten der Begleittherapie bei Erkrankungen des
Zahnfleisches und ihr Wirkspektrum sowie Anwen-
dungsmaoglichkeiten. Bevor ein Behandlungsschritt er-
wogen wird, ist eine grindliche Untersuchung der
Mundhohle sowie aller Zéhne und des Zahnfleisches
(PSI) notwendig. Auf der Diagnose des Zahnarztes
aufbauend erfolgt eine addquate Therapie. Dabei
sollte ein standardisiertes medizinisches Grund-
konzept (S3-Leitlinien) in der Behandlung von Zahn-
fleischerkrankungen eingehalten werden, damit eine
gute Basis fir den Erfolg der einzelnen Behandlungs-
schritte geschaffen werden kann. Generelle Empfeh-
lung fir die Gesundung der Patient/-innen sind neben
den Mundhygieneinstruktionen und der professionellen
Zahnreinigung stets Mafinahmen zur Stressbewdltigung, an-
gemessene Bewegung, basenreiche und ausgewogene Er-
néhrung sowie die Reduktion von gesundheitsschddlichen
Triggern wie bspw. Rauchen. Zusdtzlich kann eine der fol-
genden Begleittherapien je nach der individuellen Situation
eingesetzt werden.
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Probiotika in der Mundhohle

Die positive Wirkung von Probiotika (Milchséurebakterien)
auf unseren Darm ist bereits seit mehr als einem Jahrhun-
dert bekannt. Die Wissenschaft diskutiert viel dariber, in
welcher Form und in welchem Ausmaf} Probiotika wirklich
die Gesundheit beeinflussen kdnnen. Inzwischen hat sich
diese Frage auch auf den Aspekt in der Mundhohle ausge-
dehnt. Das Wort Probiotika (Pro = Fir und Biotika = Leben)
ist ein Gegenpol zu Antibiotika (Anti = gegen und Biotika =
Leben). Obwohl Antibiotika in vielen Situationen lebens-
rettend sind, sollte ihre Anwendung strengeren Indikationen
unterliegen, denn die Nebenwirkungen sind nicht aufler
Acht zu lassen. In der Therapie der Zahnfleischerkrankun-
gen stellt sich daher die berechtigte Frage, ob die Losung
des Problems darin besteht, durch Antibiotika sowohl die
krankheitserregenden als auch die gesunderhaltenden Bak-
terien abzutoten, oder ob es nicht sinnvoller ist, den Korper
des Erkrankten darin zu unterstijtzen, wieder ein natirliches
Gleichgewicht (Symbiose) herzustellen.

Prophylaxe Journal 5/24




Markt | Praxisbericht*

<
N
[Te)
T
£
]
o
S
o
X
S
>
=
Q
o
0
a

Das Mikrobiom in der Mundhohle ist nach dem des Darms
das zweitgrofite unseres Korpers und weist dhnliche As-
pekte auf. Seit knapp zehn Jahren wird die Wirkung von Pro-
biotika im Mund durch einige vielversprechende klinische
Studien untersucht. Der neue Ansatz der 6kologischen
Plaquehypothese (Symbiose - Dysbiose) sucht die Ursachen
der Krankheitsentstehung von Zahnfleischerkrankungen im
Ungleichgewicht (Dysbiose) der Bakterien und nicht bei den
einzelnen pathogenen Bakterien (spezifische Plaquehypo-
these), da die pathogenen Bakterien ohne das richtige Um-
feld nicht pathogen sind. Das Konzept der kompetitiven
Hemmung bedeutet, durch Zufuhr von guten Mundbakte-
rien, wie unter anderem dem Milchsdurebakterium Limosi-
lactobacillus reuteri, die paropathogenen Bakterien in
Schach zu halten. Somit wird durch die Flutung von guten
Bakterien (Milchsdurebakterien) die Zusammensetzung der
Bakterien im bestehenden Mikrobiom positiv beeinflusst
und aus einer Dysbalance eine Symbiose hergestellt. Indika-
tionen sind Gingivitis, Schwangerschaftsgingivitis und Paro-
dontitis etc. Probiotika kann als Begleittherapie bei Parodon-
titis zum Aufbau der Mundflora nach der Therapie angewen-
det werden. Der Einsatz von Probiotika wird uns die ndchs-
ten Jahre sicher noch weiter begleiten.

Phytotherapie - Pflanzenheilkunde

Die Pflanzenheilkunde/Phytotherapie (griech. Phyton = Pflanze;
therapeia = Pflege) hat eine sehr lange Tradition und ist vie-
len Patient/-innen bereits sehr vertraut. Pflanzliche Wirk-
stoffe begleiten unseren Alltag, die traditionelle Pflanzen-
heilkunde gehdrt zu den dltesten medizinischen Systemen
und umfasst unter anderem die chinesische oder die
indisch-ayurvedische Medizin. Dabei werden die verschie-
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densten Pflanzenteile (z.B. Bluten, Blatter, Wurzeln, Frichte
und Samen) verwendet. Jede Pflanze besitzt ihre individu-
elle Heilkraft und kann auch in Kombination mit anderen
Pflanzenarten verwendet werden. Die Phytotherapie zeich-
net sich durch hohe Vertrdglichkeit und wenige Nebenwir-
kungen aus. In der Zahnheilkunde haben sich die Wirkstoffe
der Arnika, des Blutwurz, Meisterwurz und des roten Son-
nenhutes sehr bewdhrt.

Anwendung und Kontraindikationen (evtl. allergische Re-
aktionen auf Pflanzenbestandteile sowie Abkldrung bei
Schwangerschaft mit dem/der Gyndkolog/-in) sind wie bei
jeder Therapie vorab anamnestisch abzukldren. Der Vorteil
dieser Begleittherapie sind die geringen Kosten und die un-
komplizierte Einnahme fir die Patient/-innen.

Orthomolekulare Therapie -
Mikrondhrstofftherapie

Diese begleitende oder alternative Behandlungsmethode ist
je nach Schweregrad der Zahnfleischentzindung fir Patient/
-innen geeignet, die an einem Vitalstoffmangel leiden. Um
dies festzustellen, kann zuerst eine Analyse der Mineralstoff-
und Vitaminwerte durchgefihrt werden. Meist wird als Thera-
pie eine hochdosierte Gabe der fehlenden Substanzen emp-
fohlen, dies sollte jedoch unter drzilicher Aufsicht erfolgen.
Hdufig korrelieren Entzindungen am Zahnfleisch mit einem
Zinkmangel und in einigen Fdllen stellt sich auch ein Selen-
mangel dar. Beide Vitalstoffe sind noétig, um Entzindungen
im Korper zu reduzieren (antientzindliche Wirkung). Auch
ein ausreichender Vitamin-C-Spiegel sollte vorhanden sein,
dieser aktiviert den Zellstoffwechsel und unterstitzt den
Aufbau und die Reparatur der Kollagene. Gleichzeitig sti-
muliert Vitamin C das Immunsystem bei einem Angriff von
Bakterien und Viren, um den Koérper vor Infektionen zu
schitzen. Vitamin D schitzt ebenfalls vor Infektionen und
Entzindungen und starkt den Knochen, dieser Wert |lasst
sich sehr einfach ermitteln (auch in der Zahnarztpraxis
mdoglich). Das kdrpereigene Enzym Coenzym Q10 kann vom
Korper selbst hergestellt werden, um die Mitochondrien mit
Energie zu versorgen. Bei starken Entzindungen sinkt die-
ser Wert drastisch und kann entweder Gber Kapseln oder
GuBerlich Uber ein Spray dem Korper, speziell der Mund-
héhle und dem Zahnfleisch, zugefihrt werden, um die Hei-
lung zu beschleunigen. Ein weiterer antientziindlicher Mine-
ralstoff ist das Magnesium, welches sehr leicht eingenom-
men werden kann.

Uber die Ernéhrung sollte auf einen ausgewogenen Anteil
an Omega-3-Fettsduren geachtet werden. Reicht dies nicht
aus, kann man es in Form von Olen oder als Kapsel substi-
tuieren. Da die Aufnahme von Omega-6-Fettséiuren ber
die falsche Ernéhrung (bspw. Fertigprodukte mit viel E-Stof-
fen, viel Fleisch und Wurst aus Massentierhaltung, Produkte
aus Weifimehl etc.) in den letzten Jahrzehnten rapide an-
gestiegen ist, nimmt auch das Entzindungsgeschehen im
Korper zu, wenn dem Kdrper kein ausreichender Omega-3-
Fettsduregehalt als Ausgleich zur Verfigung steht. Das un-

* Die Beitréige in dieser Rubrik stammen von den Anbietern und spiegeln nicht die Meinung der Redaktion wider.



gleiche Verhdltnis von Omego-3- zu Omega-6-Fettsduren in
der Nahrungsaufnahme spielt in der Progression der Zahn-
fleischentzindungen eine wichtige Rolle.

Die orthomolekulare Therapie bietet durch die gerzielte Zu-
fuhr von Vitaminen und Mineralstoffen ein ganzheitliches
Konzept zur Sanierung und Pflege des Zahnfleisches und des
Zahnhalteapparates. Hierfir ergibt es Sinn, eine auf den
Mangel abgestimmte Mikrondhrstoffkur durchzufishren. Diese
hilft, das Immunsystem zu stdrken und Entziindungen zu redu-
zieren. Die Grundlage fir die gute Aufnahme der Vitalstoffe
ist ein gut funktionierender Darm. Dieser kann langfristig nur
Uber eine Erndhrungsumstellung positiv beeinflusst werden.

Fazit

Durch Fehlerndhrung verlieren Menschen die bakterielle Di-
versitagt im Darm. Dies fordert die Entzindungen im Korper,

Praxisbericht* | Markt

da es zu einer unginstigen Verschiebung der bakteriellen
Besiedelung kommt. Ahnliches geschieht zusdtzlich auch im
Mund und hier manifestieren sich die Entzindungen am
Zahnfleischsaum. Der ganzheitliche Ansatz in der Therapie
von Zahnfleischerkrankungen ist unumgdnglich, da bei je-
dem Patienten individuelle Faktoren bei der Krankheits-
entstehung eine Rolle spielen. Gut beeinflussbare Faktoren,
wie die Erndhrung und notwendige Ndhrstoffergéinzungen
bei Mangelerscheinungen, sind moégliche Begleittherapie-
maBnahmen. So rickt die Erndhrung bei der Parodontitis-
therapie in den letzten Jahren immer mehr in den Fokus
der Behandlungskonzepte.

Ebenso spielt die Etablierung einer gesunden Mundflora
(Symbiose) iber Probiotika eine wichtige Rolle in der Hei-
lung von Zahnfleischerkrankungen. Die Phytotherapie hat
sich ebenfalls bewdhrt und kommt bei den Patient/-innen
durch die Einfachheit und den sichtbaren Erfolg sehr gut an.

* Die Beitrtige in dieser Rubrik stammen von den Anbietern und spiegeln nicht die Meinung der Redaktion wider.

Gewinnen Sie eines
von 20 Bichern von
Prof. Dr. Johan Wolber

Mehr und mehr zahnmedizinische Fachleute und Arzte
erkennen die wichtige Verbindung zwischen unserer Mund-
gesundheit (Zdhne und Zahnfleisch) und unserem allgemei-
nen Gesundheitszustand. Dies ist eine faszinierende und wich-
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tige Entdeckung. In dem Buch Die Erndhrungszahnbirste er-
IGutert der Wissenschaftler und Zahnarzt Prof. Dr. Johan
Wolber zusammen mit seinem Kollegen mit viel Humor die
sechs Prinzipien einer mundgesunden Erndhrung. Zudem er-
halten Sie Einblicke in die wissenschaftliche Pionierarbeit der
Autoren sowie leckere Rezeptideen, die Lust auf einen Neu-

start machen. Verlost wird unter allen teilnehmenden Leser/-
innen eines von 20 handsignierten Bichern Die Erndhrungs-
kontakt.
Petra Natter, BA
Dentalhygienikerin
Bahnhofstraie 19
6911 Lochau - Osterreich
www.paroprophylaxe.at

zahnbirste von Prof. Dr. Johan Wolber.

Weitere Informationen, wie Sie |lhre Mund- und Allgemein-
gesundheit und die lhrer Patient/-innen stdrken kénnen,
finden Sie unter: professional.sunstar.com/de/de

Um teilzunehmen,

scannen Sie den nebenstehenden QR- SUNSTAR Deutschland GmbH
Aiterfeld 1 . 79677 Schénau
service@de.sunstar.com

professional.sunstargum.com/de-de

Code und senden uns einfach eine E-Mail
mit lhrem Namen und lhrer Adresse. Die
ersten 20 Einsendungen gewinnen.

Infos zum

Unternehmen

Der Rechtsweg ist ausgeschlossen. E |'L E
" T

Viel Erfolg!
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Viele herkdmmliche Mundspilungen setzten daher

auf antimikrobielle Wirkstoffe, um Bakterien regelmdfig und
umfassend zu bekdmpfen. Neuere wissenschaftliche Erkennt-
nisse zeigen jedoch, dass dieser unselektive Ansatz nicht
nur schadliche, sondern auch gesundheitsférdernde Bak-
terien im Mund hemmen kann. Dies kann das natirliche
Gleichgewicht des oralen Mikrobioms stéren und moglicher-
weise das Wachstum von Bakterien fordern, die mit der Ent-
stehung von Mundhohlenkrebs in Verbindung gebracht wer-
den. Diese Forschungsergebnisse stellen einen bedeuten-
den Wendepunkt im Verstdndnis der Mundgesundheit dar.

Das orale Mikrobiom:
Ein Paradigmenwechsel in der Mundhygiene

Das wachsende Wissen Uber das komplexe Zusammenspiel
der Bakterien im Mund hat zu einem Umdenken in der Zahn-
medizin gefiihrt. Statt alle Bakterien zu bekdmpfen, gilt es
nun, die gesunden Keime zu unterstitzen. Pr&- und
Postbiotika ricken in den Mittelpunkt moderner
Mundpflegekonzepte. Diese Stoffe fordern ge-
zielt das Wachstum nijtzlicher Bakterien und
nutzen die natirliche bakterielle Kommuni-
kation, um die Mundflora gesund zu regulieren.
Anstelle der antimikrobiellen Bekdampfung
von Keimen setzt die Zahnmedizin zu-
nehmend auf probiotische Ansdtze.
Prabiotika - Ndhrstoffe fir nitzliche
Bakterien - und Postbiotika (bakte-
rielle Kommunikationsstoffe) sollen
die Mundflora ins Gleichgewicht
bringen. Dieser innovative Ansatz
unterstitzt zudem die korpereige-
nen Abwehrmechanismen, anstatt
sie zu unterdriicken.

Zahncreme

Mundspiilung ik

Cumdente als Vorreiter:
Innovative Lésungen mit Apacare OralLactin

Das Unternehmen Cumdente hat sich in diesem Bereich als
Vorreiter positioniert. Mit der Produktlinie Apacare Oralactin,
die sowohl Zahnpasta als auch Mundspilung umfasst, bietet
Cumdente eine innovative Alternative zu herkdmmlichen
Mundpflegeprodukten. Apacare Oralactin setzt auf pré- und
postbiotische Inhaltsstoffe, die das Wachstum gesunder
Bakterien fordern und krankheitserregende Keime auf natir-
liche Weise regulieren. So wird die Mundflora in ein gesun-
des Gleichgewicht gebracht, ohne die nitzlichen Bakterien
zu schadigen.

Fazit:
Ein Umdenken in der Mundhygiene

Die aktuellen Diskussionen zeigen, dass sich die Mund-
hygiene im Wandel befindet. Statt einer generellen
Keimhemmung steht nun die gezielte Férderung einer
gesunden Mundflora im Vordergrund. Cumdente leis-
tet mit seiner innovativen Produktlinie einen wichtigen

Beitrag zur Forderung der oralen Gesundheit und eta-

bliert sich als Vorreiter im Bereich probiotischer

Mundpflegeprodukte.

kontakt.

Cumdente GmbH
info@cumdente.de
www.cumdente.de
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Anzeige

P ro p hy + ﬁ@WOODPECKER

Kombi-Prophylaxegerat fiir effiziente und schmerzarme PZR

Ultraschall-Scaler und Pulverstrahlgerat in einem Gerét, vereint fir eine effiziente und komfortable
Zahnreinigung und Biofilm-Therapie. Die filigranen Handstlicke aus Edelstahl sind thermodesinfizierbar und
sterilisierbar. Durch die 12-stufige Leistungs-Regulierung und die 4-stufig einstellbare Wassertemperatur ist die
Therapie besonders schmerzarm durchfiihrbar. Die automatische Spilfunktion fiir beide Schlauche minimiert
mogliche Hygieneprobleme und reduziert das Ausfall-Risiko.

- Kabelloser Multifunktions-FuBanlasser

- 2 LED-Ultraschall-Handstlick

- 2 Pulverstrahl-Handstlicke supragingival & 1 Pulverstrahl-Handstiick subgingival
- 3 Edelstahlboxen zur Sterilisation der Handstticke

- 10 subgingivale Ansatze (Nozzles) mit metallverstarktem Gewinde

- 2 Wasserbehalter (600 ml und 1.400 ml)

- 2 Pulverbehalter (SUP und SUB)

- 14 Ansatze fiir das Ultraschallhandstilick und 2 Drehmomentschliissel

-1 Jahr Garantie

Kontaktieren Sie uns fiir weitere Informationen! Guilin Woodpecker Medical Instrument Co., Ltd

www.glwoodpecker.com  www.gerl-dental.de
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Die richtige Mundspiilung:
Gesundes Mikrobiom fordern

Unser Mund beherbergt ein vielfdltiges Mikrobiom

bestehend aus gesunden Bakterien, die wichtige Auf- ‘ ' ‘
gaben fir unsere Gesundheit Ubernehmen. Einige
Mundspilungen kénnen dieses Gleichgewicht stéren
und sogar das Krebsrisiko erhdhen - die Wahl
des richtigen Produkts ist daher entschei-
dend.

Aktuelle Studien zeigen erschreckende
Ergebnisse: Alkoholhaltige Mundspiillungen
konnen das Krebsrisiko erhdhen, so eine
belgische Studie." In England hat eine Studie
gezeigt, dass antimikrobielle Mundspilungen
den Blutdruck steigen lassen, weil das Mikrobiom
aus dem Gleichgewicht gerdt.?

ApaCare bietet mit der Mundspiilung Oralactin eine
Alternative, die das Mikrobiom unterstitzt. Bakterien-

spezifische Signalstoffe und probiotische Ndhrstoffe

stéirken die gesundheitsférdernden Bakterien, zusdtz-

lich bildet flussiger Zahnschmelz eine Schutzschicht auf der Zahn-

oberfldche. So schiitzt ApaCare Oralactin vor Karies, Parodontitis Cumdente GmbH
und reduziert Empfindlichkeiten - fir eine gesunde probiotische info@cumdente.de
Mundhygiene auf Basis aktueller wissenschaftlicher Erkenntnisse. www.cumdente.de

Das Kronjuwel im Bleaching-Sortiment

Das White Royale Premium Perfection+ Whitening Kit ist peroxid enthdlt. Diese Konzentration sorgt fir eine sanfte,
ein hochwertiges Produkt im Sortiment von White Royale. Es aber wirkungsvolle Aufhellung der Zéhne. Zudem wird das
kombiniert moderne Technologie mit einem fortschrittlichen Kit durch ein LED-Mundstiick ergéinzt, das die Aufhellung mit

Aufhellungsgel, um eine effektive Zahnauthellung zu ermég- Lichttechnologie unterstitzt. Die Anwendung des Kits ist be-
lichen. nutzerfreundlich gestaltet: Durch Drehen der Stiftunterseite
Das Set enthdlt drei speziell entwickelte Aufhellungsstifte, wird ein prdziser Tropfen des Gels auf die Borsten dosiert
die mit einem Gel gefillt sind, das sechs Prozent Wasserstoff- und anschliefend direkt auf die Zéhne aufgetragen. Das

* Die Beitréige in dieser Rubrik stammen von den Anbietern und spiegeln nicht die Mg

anschlieBende Einsetzen des LED-Mundstiicks ermdglicht

die Auswahl verschiedener Lichtmodi, die darauf ausgelegt

sind, die Wirkung des Gels zu verstdrken.

Das White Royale Premium Perfection+ Whitening Kit enthalt

W ausreichend Gel fir eine vollstdndige Behandlung. Das in
: den Stiften verwendete patentierte Gel erfordert keine Kih-

WH e lung, was die Handhabung und Lagerung erleichtert. Dieses

% ROY,L\I__E Kit bietet eine ausgewogene Kombination aus Leistung,
Komfort und Innovation.
E
si Vertrieb durch: Mehr Infos
_g e Dental Contact Vertriebs KG Z”m_f’:"_’”k'
= LR Tel.: +49 4931 9809681 =; :;?;E
- — order@dental-contact.de
o www.whiteroyale.de

. 475 4 SMART LED TECHNOLOGY W
LS AHITE BOYALE
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Mit einer klassischen Zahnbirste hat ,e1” von epitome
nichts zu tun - weder optisch noch technisch. e1 ist das
weltweit erste autonome Zahnreinigungsgerdt und
wurde in den Jahren 2018 bis 2024 von einem Wiener
Hightech-Unternehmen entwickelt.
el analysiert die Zdhne und reinigt sie im Anschluss in
weniger als 60 Sekunden. Mittels kinstlicher Intelligenz
wird der Biofilm detektiert und in einem zweiten Schritt ge-
zielt entfernt. Technisch erméglichen dies 50 Sensoren und
14 Nanokameras. Das Ergebnis des
«Intelligent Cleanings” ist eine
hochprdazise Reinigungsleistung:
Diese wurde bei Labortests fir
Ober- und Unterkiefer in einer

Reinigungszeit von 30 Sekun-
den' mit einer Effizienz und Er-
reichbarkeit von bis zu 99 Pro-
zent erfasst.2 Nach Beendigung

nigungsgerat
7 Prozent

des Reinigungsvorgangs erhdlt der Nutzer auBBerdem eine
Analyse, die Angaben zum allgemeinen Wohlbefinden wie
Temperatur, Herzfrequenz, Blutdruck und Sauerstoffsatti-
gung macht.

An der Forschung und Entwicklung waren u.a. einer der
weltweit fihrenden Experten fir Biofilm, Prof. Dr. Georgios
Belibasakis, Dr. Reinhard Gruber (Professor fir Orale Bio-
logie an der Universitagtszahnklinik Wien) und Prof. DDr.
Barbara Cvikl (Sigmund Freud Privatuniversitat Wien) be-
teiligt. e1 ist Uber den Onlineshop des Unternehmens be-
stellbar - Interessierte sind zudem eingeladen, das Produkt
im Pop-up-Store am KohImarkt 10 in Wien kennenzulernen.

1 Reinigungszeit ist abhcingig von Kieferaufbau, Zahnstellung und
der Menge an Biofilm/Plaque.

2 Bezugnehmend auf die erkannte Zahnoberflache.

epitome GmbH - Tel.: +49 30 22405959 - www.epitome.inc

Schweizer Schallzahnbirste

mit Interdentalfunktion

Die paro® sonic - die hydrodynamische Schallzahnbirste
der paroswiss - wird immer beliebter und erfreut sich einer
stetig wachsenden Fangemeinde. Sie Uberzeugt durch eine
Kombination aus grindlicher Reinigung und schonender
Pflege. Besonders hervorzuheben ist die Interdentalfunk-
tion, die dank eines speziellen Aufsatzes effektiv die Zahn-
zwischenrdume erreicht - ein Bereich, der oft vernachldssigt
wird und etwa 30 Prozent der gesamten Zahnoberflache
ausmacht. So kann sie statt 70 bis zu 100 Prozent der Zahn-
oberfldche erreichen.

Die paro® sonic ist nicht nur leistungsstark, sondern auch
sanft zum Zahnfleisch. Die angespitzten (tapered) Filumente
reinigen grindlich, ohne das Zahnfleisch zu reizen. Eine
kurzlich verdffentlichte Studie der Universitat Zirich besta-
tigt die herausragende Reinigungsleistung: Die Birsten-
kopfe (paro® sonic soft-clean und paro® sonic duo-clean)
belegen die ersten beiden Platze im Vergleich filhrender
Anbieter.**

Neben modernster Hydrodynamik-Technologie, die Bakte-
rien selbst aus tiefen Zahnfleischtaschen entfernt, punktet
die Birste mit praktischen Funktionen wie einer Akkulaufzeit
von drei Wochen, einem ergonomischen Design und einem
praktischen Akkuwechsel-Service. So haben Anwender
viele Jahre Spaf mit einer leistungsstarken Birste.
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Unter dem Motto ,IDEAS FOR UNIQUE SMILES” steht die
Firma ParoSwiss fir Innovation und mafgeschneiderte L6-
sungen. paro® bietet ein breites Sortiment an Dentalhygiene-
produkten, die in der Schweiz entwickelt und produziert wer-
den. Interessierte kdnnen sich unverbindlich beraten lassen
oder Proben anfordern unter www.paroswiss.de/service/
kontaktformular.

** Eine 2024 verdffentlichte Studie der Universitat Zurich

verglich die Reinigungsleistung fihrender Anbieter und
kam zu einem klaren Ergebnis: Die Burstenkopfe paro®
sonic soft-clean und paro® sonic duo-clean belegen
die Spitzenpldtze eins und zwei. {Rominger, RL, &t al.
.Cleaning performance of electric toothbrushes around
brackets applying different brushing forces: an in-vitro

study.” Scientific Reports 14.1 [2024]: 5921)

ParoSwiss Deutschland GmbH
Tel.: +49 251 60900103
info@paroswiss.de “«

Kompatibel mit dem
paro® isola f System
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Einfach und sicher zu einem
strahlenden Lacheln

e |— e Mit 6% Wasserstoffperoxid ist Opalescence Go™ die professionelle
Alternative zu frei verkduflichen Zahnaufhellungsprodukten. Die ge-
brauchsfertigen UltraFit™ Trays kénnen direkt aus der Packung ein-
gesetzt werden. Sie passen sich der Zahnreihe ideal an und sitzen wéh-
rend der Tragezeit (60-90 Minuten) sicher und komfortabel. Alle Opale-
scence Zahnauthellungsgele enthalten Kaliumnitrat und Fluorid, um den
Zahnschmelz zu stdrken und Zahnempfindlichkeiten zu reduzieren. Der
hohe Wasseranteil schitzt zudem vor Dehydrierung und einem Nach-
dunkeln des Aufhellungsergebnisses. Erhdltlich ist das Produkt aus-
schliellich Uber Zahnarztpraxen und ermdglicht somit sichere, effektive
und professionelle Ergebnisse. Nach einer ersten Einweisung in der Pro-
xis kann die Behandlung dann bequem zu Hause fortgefihrt werden.
Ob die Schienen nun am Schreibtisch, unter der Dusche, beim Sport
oder auf dem Weg zur Arbeit getragen werden -
Opalescence Go™ passt in jeden Alltag. Weitere
Informationen zu Ultradent Products finden

o Sie unter ultradentproducts.com oder auf
Facebook, Instagram sowie LinkedIn.

OPALESCENCE.DE

Infos zum
Unternehmen

g,
E E Ultradent Products GmbH
5: Tel.: +49 2203 3592-15
[=]

www.ultradentproducts.com
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Vielseitiges Polierinstrument
ganz ohne Kabel

Der Prophylaxemotor iProphy sorgt nicht nur fiir strahlenden Glanz am Zahn, sondern . Jetzt iProphy zum

hat selbst gléinzende Eigenschaften, welche die Arbeit zum reinsten Vergnigen (4 V°f‘e“spreis in der
get it! Aktion sichern,

machen. Dieses federleichte Gerdt ldsst sich spielend einfach bewegen. Alle erfor-
derlichen Einstellungen wie Start/Stopp und die Auswahl einer der finf Rotations-
geschwindigkeiten (von 500 bis 2.500/min) erfolgen mit dem Zeigefinger. Sperriges
Zubehor wie FuBischalter oder Steuergerdit ist nicht erforderlich. Dank der sechs ein-
stellbaren Positionen des ultrakleinen iFX57 Kopfes auf dem Motorhandstick er-
reichen Behandler jeden Winkel im Mund des Patienten. Die grofie Flexibilitat des
iProphy setzt sich bei der Auswahl der damit zu betreibenden Instrumente fort. Als
Komplettset ist das Produkt inklusive Winkelstick iFX57 fur Einschraubkelche und
-birsten verfigbar. Wahlweise steht dem Anwender auch ein Gerdt ohne iFX57 zur
Verfigung, welches in Verbindung mit dem PRF-Aufsatz sogenannte DPA (Dis-
posable Prophy Angles, also Einmalaufséitze) antreiben kann.

E|E

NSK Europe GmbH
Tel.: +49 6196 77606-0 - www.nsk-europe.de Uniernonmen
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* Die Beitréige in dieser Rubrik stammen von den Anbietern und spiegeln nicht die Meinung der Redaktion wider.
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«Flow Power” - Alles andere als einseitig!

Dirr Dental ist dafir bekannt, den Praxen um-
fassende Systemldsungen mit aufeinander ab-
gestimmten Gerdten, Verbrauchsmaterial und Zu-
behdr zu bieten. Fir die Pulverstrahlbehandlung
hat der Hersteller aus Bietigheim-Bissingen den-
selben Anspruch und bietet hierfir gleich zwei
Gerdite und passendes Prophylaxepulver aus der
Produktfamilie des Lunos® Prophylaxesystems an:
Das neue MyLunos Duo® Standgerdt fir die kom-
binierte Pulverstrahl- und Ultraschallanwendung,
das mobile und ergonomische MyLunos® Pulver-
Wasser-Strahlhandstick mit Wechselkammerprin-
zip sowie die Lunos® Prophylaxepulver Gentle
Clean und Perio Combi auf Basis von Trehalose.
Durch die Kompatibilitdt der Prophylaxedisen Supra und
Perio kann die Praxis beide Systeme bedarfsgerecht und
situativ anwenden. Dies ermoglicht maximale Flexibilitat im
Praxisalltag.

Die Produkte fiir die Pulverstrahlanwendung werden um

LUNOS

Fgr

DAS BESTE MAT SYSTEM

somit ein umfassendes System fir die Prophylaxe, von der
Zahnreinigung bis zur Parodontitistherapie, mit Gerdéten,
Verbrauchsmaterial und Zubehdr - alles aus einer Hand.

Infos zum
Unternehmen

weitere Lunos® Produkte fir die Anwendungsbereiche Dia- DURR DENTAL SE _E ] E
gnose, Vorbereitung, Ultraschall, Politur, Schutz und Stdr- info@duerrdental.com ol
kung sowie Recall ergdnzt. Dirr Dental bietet mit Lunos® www.duerrdental.com =]

Symbiose und Erhalt der ,,guten Bakterien”

In der Vergangenheit lag die Konzentration in der PA-Therapie auf
der vollumféinglichen Eliminierung sdmtlicher Keime. Heute wissen
wir jedoch, dass wir in Symbiose mit vielen positiven Bakterien im
Mundraum leben. Diese helfen uns bei der Verstoffwechselung un-
serer Ndhrstoffe und bilden einen Teil unseres natirlichen Schutz-
mantels. Toten wir alle Bakterien regelmdafig ab, so schaden wir uns
zu einem Teil auch selbst. Fir die gezielte Bekdmpfung negativer,
anaerober Bakterien wurde OXYSAFE® GEL Professional entwickelt.
Seine patentierte Technologie auf Aktivsauerstoffbasis (Kohlen-
wasserstoff-Oxoborat-Komplex) wird durch Kontakt mit der Schleim-
haut aktiviert, eliminiert ausschliellich die gramnegativen anaero-
ben Bakterien und erhdlt das restliche Keimspektrum. Das mit Sau-
erstoff angereicherte Mikromilieu hat einen positiven Effekt auf die
Behandlung entziindeter Zahnfleischtaschen und beschleunigt nach-
weislich die Wundheilung. OXYSAFE® Professional unterstitzt durch
seinen erhohten Sauerstoffanteil sowohl die antibakterielle und fun-
gizide Wirkung als auch die Regeneration von entzindetem Ge-
webe. Das Gel schitzt die Mundflora, ohne dabei die Mukosazellen
oder Osteoblasten anzugreifen.! OXYSAFE® Professional eignet sich
ideal fir den begleitenden Einsatz in der antiinfektiosen Therapie
(AIT) und der unterstitzenden Parodontitistherapie (UPT). Das Gel
erzielt hervorragende klinische Ergebnisse und Iésst sich delegiert
durch die Prophylaxefachkraft in die Therapie integrieren. Fordern
Sie jetzt Ihr kostenloses OXYSAFE® Professional Arztemuster an.
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Tel.: +49 203 99269-0
www.hagerwerken.de

Ausschiabiich 1ir den Patipaten zum

HEIMGEBRALCH

1 Berendsen et al. (2014) Ardox-X® adjunctive topical active oxy-
gen application in periodontitis and peri-implantitis - a pilot

study, 2—18.
Infos zum
Unternehmen

Hager & Werken GmbH & Co. KG (] &% [m]
= =
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30 Jahre OEMUS MEDIA AG

Die OEMUS MEDIA AG feiert
e Dentalmarkt-Power -

drei Jahrzehnt
diesem Anlass finden Sie unter

aus

welovewhatwedo.org Hintergrundinfos
gs-Units.

WWW.
zu unserem Team und den Verla

Friederike
Heidenreich

Redakteurin Prophylaxe Journal

|

Seit Februar dieses Jahres bringt die junge Hallenserin
frischen Wind in die Fachjournalredaktion im Hause der
OEMUS MEDIA. Ein verfasster Artikel hier, ein redigierter
Text dort und mal eben in Windeseile einen wissen-
schaftlichen Artikel akquiriert. Das Naturtalent lebt
dabei nicht nur Struktur und Organisation. lhr
sonniges Gemit ist schon nach kurzer Zeit un-
verzichtbar fir die Redaktion geworden. Auch
privat brennt Friederike fir das geschriebene
Wort - die studierte Germanistin ist ein
echter Bicherwurm. Nach Feierabend
schwingt sie beim Zumba das Tanzbein
oder lasst ihrer kreativen Ader bei
der Aquarellmalerei freien Lauf.

welovewhatwedo.org
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OEMUs Besuchen Sie uns in
Publikationen ZWP online den sozialen Medien

ck.adobe.com

kontakt.

Friederike Heidenreich

Redaktion Prophylaxe Journal

Tel.: +49 341 48474-140

f heidenreich-than@oemus-media.de
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"And the Wihner fis ooo’-f

in Deutschland”

Deutsche Dentalhygiene Awards

’

Die Verleihung der Deutschen Dentalhygiene
Awards (v.l.): Priv.-Doz. Dr. Georg Cachovan
(Philips), Prof. Dr. Bernadette Pretzl (DG PARO),
Ivana Elez, DH B.Sc., DH Heidi Zisterer, Sylvia
Fresmann, DH B.Sc. (DGDH), DH Isabella
Hampel, Ann Katrin Stélting, DH B.Sc. und
Anke Trapp, DH B.Sc.

Erstmals wurden in diesem Jahr die Deutschen Dental-
hygiene Awards verliehen. Ausgelobt von DG PARO und
DGDH ging es um eindrucksvolle Leistungen der Dental-
hygieniker/-innen.

Insgesamt gab es vier Kategorien. ,Wir haben bei der Plo-
nung der Kategorien bewusst Extreme gewdhlt: Seniorenver-
sorgung und Nachwuchspreis sowie Praxis und Forschung.
Wir wussten nicht, ob diese Idee aufgeht, aber die breite
Unterstiitzung bestdtigt das Konzept”, so Sylvia Fresmann,
Erste Vorsitzende der DGDH.

+Auch wenn wir bei den DH Awards in jeder Kategorie nur
eine oder maximal zwei Auszeichnungen verleihen kdnnen -
gewonnen haben alle, die ihre Arbeiten eingereicht haben”,
betonte die Generalsekretdrin der DG PARO, Prof. Dr. Berna-
dette Pretzl.

In der Kategorie ,Offentliches Gesundheitswesen fiir Se-
nioren und Pflegebediirftige” ging der Award an Isabella
Hampel. Seit 15 Jahren schult sie engagiert Pflegekrdfte
in Pflegeeinrichtungen zum Thema Mundgesundheit. Dies
alles geschieht in Eigenregie und neben ihrer Tétigkeit als
Lehrdentalhygienikerin an der Universitatsklinik fir Zahn-,
Mund- und Kieferheilkunde in Tubingen.

Den Award in der Kategorie ,,Nachwuchspreis fir den besten
Abschluss des vergangenen Jahres bei Weiterbildung oder
Studium zum/zur Dentalhygieniker/-in” konnten sich zwei
Gewinnerinnen teilen: Anke Trapp und Ann Katrin Stélting.
In der Kategorie Dentalhygiene-Praktiker-Preis ging der
Award an Heidi Zisterer. Sie hatte die Jury mit einer sehr gu-
ten ,Fallvorstellung einer herausfordernden Betreuung einer
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Patientin mit Allgemeinerkrankung” Uberzeugt und in einer
umfangreichen PowerPoint-Préisentation mit viel Liebe zum
Detail dargestellt.
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Mit ihrer Studie ,Common practices of dental implants main-
tenance among dental hygiene professionals in Israel and
Germany” gewann Ivana Elez nun den Deutschen Dental-
hygiene Award in der Kategorie Forschung. Durch eine um-
fassende Umfrage unter DH in Deutschland und Israel konnte
die Studie wichtige Erkenntnisse gewinnen, wie die Implan-
tatpflege in verschiedenen klinischen Umgebungen durch-
gefihrt wird. Dabei wurden nicht nur Unterschiede, sondern
auch die Gemeinsamkeiten und Herausforderungen heraus-
gearbeitet.

Quelle: f (\
Deutsche Gesellschaft fiir Dentalhygieniker/innen e.V.

~

Die Ausschreibungen fir die Deutschen
Dentalhygiene Awards 2025 werden auf
www.dgdh.de/dgparo-dgdh-awards vor-

gestellt. Dort erhalten Interessierte auch

mehr Informationen zum Award und den
Gewinnern 2024.
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BVZP intern

Mit einér starken Community

unsere Ziele verfolgen

Der BVZP mochte sichergehen, dass seine Mitglieder die besten Bedingungen an die Hand bekom-
men, um ihre Finger stets am Puls der Wissenschaft zu haben. Deshalb kooperiert der Verband mit
fihrenden Unternehmen der Dentalbranche, damit die BVZP-Mitglieder beispielsweise stets als erste
iber Produktneuheiten Bescheid wissen oder preisliche Vorteile bei Fortbildungsveranstaltungen
erhalten. Nancy Djelassi, Prasidentin des BVZP, stellt die weiteren Beweggriinde sowie den neuesten

Kooperationspartner vor.

Nancy Djelassi

In der letzten Ausgabe berichteten wir bereits Uber unsere
Besuche in den Berufsschulen. Hierbei wird uns immer be-
sonders deutlich vor Augen gefiihrt, wie die Realitét in den
zahnmedizinischen Praxen aussieht: unzufriedene Azubis, die
oft sogar noch vor ihrem Abschluss oder direkt danach den
Beruf verlassen. Daher liegt uns insbesondere die Nach-
wuchsférderung am Herzen und bildet eines unserer akutes-
ten Ziele, das wir nur Hand in Hand mit unserer Community
erreichen kdnnen.
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Politische Lage spitzt sich weiter zu

Die politische Zukunft in der Zahnmedizin sieht in allen Berei-
chen nicht besonders rosig aus. In den kommenden Jahren
werden mehr und mehr Zahnarztpraxen schlieBen. Nicht nur,
weil die Eigentimer in den wohlverdienten Ruhestand ge-
hen, sondern vor allem auch, weil das zahnmedizinische
Fachpersonal fehlen wird, um eine Zahnarztpraxis betreiben
zu kénnen. Um hier wieder das so dringend bendtigte



Gleichgewicht zu schaffen, ist es von grofler Bedeutung, dem
gesamten zahnmedizinischen Fachpersonal - allen voran der
jungen Generation - Respekt zu zollen, sie zu férdern und ih-
nen die verdiente Wertschdtzung in Form von angemessener
und zeitgemdBer Bezahlung entgegenzubringen.

Dies haben wir uns in unseren Statuten als Ziele gesetzt:
- Die Wertschatzung des zahnmedizinischen Fachpersonals
und die damit verbundene angemessene, zeitgemdaBe

Bezahlung.

- Verbesserung der Qualitét in der Prophylaxe durch eine
ordentliche Ausbildung der Fachkrdfte.

- Steigerung der Attraktivitdt der Ausbildung zur ZFA.

- Nachwuchsférderung durch eine starke Community.

- Motivation der Praxisinhaberinnen und Praxisinhaber.

- Zusammenarbeit mit anderen Verbdnden und Vereinen.

- Bewusstsein fir die Belange des zahnmedizinischen
Fachpersonals in der Offentlichkeit schaffen.

Gemeinsam den Schritt in
die richtige Richtung wagen

Zusammen mit unseren Mitgliedern, Botschaftern und Koope-
rationspartnern bilden wir eine starke Vereinigung. Ganz
gleich, ob Fachpersonal, Zahndrztin oder Zahnarzt, Institut,
Industrie oder Verbéinde - im BVZP ist jeder, der sich tatkréf-
tig fir unsere Ziele einsetzen moéchte, herzlich willkommen.

Benefit fiir BVZP-Mitglieder

Die Mitglieder des BVZP erhalten direkte Vorteile wie Rabatt-
aktionen oder Sonderpreise auf die Produkte der BVZP-Part-
ner. Zudem erhalten BVZP-Mitglieder stets attraktive Ermafi-
gungen zu den Fortbildungsveranstaltungen oder exklusive
Einladungen zu Produkt-Testaktionen, Uber die sie anschlie-
Bend auf den BVZP-eigenen Plattformen berichten dirfen.
Weitere Informationen zu den Industriepartnern und die Mit-
gliedschaft sind unter www.bvzp.de oder info@bvzp.de er-
hdltlich.
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BVZP intern

Statement

,Erstmals richten wir uns mit einem unserer
Produkte speziell an Dentalhygienikerinnen
und Dentalhygieniker und freuen uns, mit dem
BVZP hierfir einen starken
Partner gewonnen zu haben.”

Christian Obermeier
Geistlich Biomaterials
Deutschland

Infos zur
Autorin
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Nancy Djelassi
Présidentin des BVZP e.V.

BVZP

Bundesverband zahnmedizinischer

Fachkréfte in der Pravention
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Morgens Zahne,
abends Tierschadel

Eine ZFA wird zur Bohrer-Kinstlerin

Linda Meichsner (30) findet ihre Passion fiir den Zahnarztbohrer gleich mehrfach: Neben ihrer Arbeit in
einer Zahnarztpraxis nutzt die junge Frau ihr Geschick im Umgang mit zahnérztlichen Instrumenten fiir

ihr kreatives Talent. So entstehen durch ihre Hand nicht nur provisorische Kronen oder Briicken, sondern
auch bemerkenswerte ,,dunkle” Kunst aus gefrdsten Tierschddeln. Unter ihrem Kiinstlernamen Mihamei
macht die ZFA ihre Kunst Interessierten zugdnglich. Im Interview gibt die junge Kiinstlerin Einblicke in ihren
kreativen Schaffensprozess, die besonderen Herausforderungen im Umgang mit Knochenmaterial und
wie sie ihre beruflichen Fahigkeiten als Zahnarzthelferin auf innovative Weise in ihre Kunst integriert hat.

Friederike Heidenreich

Was hat Sie inspiriert, Tierschédel als Kunstwerke zu gestalten und wie sind Sie
auf die Idee gekommen, einen Zahnarztbohrer als Werkzeug zu verwenden?
Es fing alles damit an, dass ich einen Auftrag von meinem Tattoostudio bekom-
men habe: Ich sollte einen DarkWork-Blumenstrauf3 erschaffen. Nach langem
Uberlegen bestellte ich mir einige Trockenblumen, ein anatomisches Herz als
Vase und auch einen Fuchsschddel. Alles war von mir in den Farben Schwarz/
Gold lackiert worden. Dann kam mir die Idee, das Kunstwerk personlicher zu ge-
stalten. Ich wollte die Initialen des Tattoostudios in den Fuchsschddel frésen. ‘
Da mir dies mit einem handelsiblichen Drehmel aufgrund der geringen Dreh- .
zahl nicht gelang, kam ich durch meinen Beruf auf die Idee, das Ganze mit ; =3
einem Labor-Mikromotor zu versuchen. Ohne Probleme konnte ich damit
den Knochen bearbeiten und mein Kunstwerk vollenden.

Die Arbeit mit diesem Tierschédel hat mir so viel Inspiration und Spaf3 berei-
tet, dass ich mir selbst solch einen Labor-Mikromotor zulegte. AuBerdem nutze
ich zur Bearbeitung der Tierschddel weitere zahndrztliche Instrumente, wie
verschiedene Diamantschleifer, Hartmetallfraser, Hartmetallbohrer, Schleif-
korper, Polierer und eine Lupenbrille.

~Wenn der Kreativprozess
abgeschlossen ist und ich das
vollendete Kunstwerk betrachte,
stelle ich mir vor, dass ich

den Tieren nach ihrem Tod noch

LU

ein ,zweites Leben' schenken kann.'
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Uber die Kiinstlerin:

Das Allround-Talent Linda Meichsner, 30 Jahre jung,
stammt aus Auerbach im Vogtland und schwingt den
Zahnarztbohrer nicht nur in ihrem Beruf als ZFA, son-
dern auch privat als Kiinstlerin.

Seit drei Jahren agiert ihr Gewerbe Mihamei im Kunst-
bereich - die Anfdnge machten Makramee- und Tro-
ckenblumenarbeiten, bis die gefrasten Tierschédel da-
zukamen.

Die Mutter einer kleinen Tochter ist in ihrer Freizeit gern
in der freien Natur unterwegs und lebt ihre Liebe zu
Metal und elektronischer Musik aus.

Gibt es besondere Techniken oder Herausforderun-
gen beim Umgang mit dem Zahnarztbohrer?
Extremes Feingefihl und Prdzision ist bei meiner Arbeit
mit dem Tierschédel gefragt. Wichtig ist, nicht zu viel Ma-
terial des Knochens abzutragen, da sonst schwere Be-
schadigungen am filigranen Kunstwerk entstehen kon-
nen. Wenn dies geschieht, muss ich meine Arbeit leider
von vorn beginnen.

Meine Erfahrung als ZFA und die regelméige Ubung im
Umgang mit dem Zahnarztbohrer haben mir sehr geholfen,
eine ruhige Hand zu bewahren.

Konnen Sie uns etwas iiber den Kreativprozess lhrer Kunst
erzdéihlen? Welche Schritte durchlaufen die Tierschédel
bis zum fertigen Kunstwerk? Wie lange dauert es, bis ein
Kunstwerk vollendet ist?

Dass ein Tierschddel fertig gefrdst ist, kann einige Zeit in An-
spruch nehmen: je nach Grofle des Schddels reicht dieser
Prozess von einigen Stunden bis hin zu mehreren Wochen.
Meine Tierschddel kaufe ich fertig von Praparatoren, Jagd-
trophdenshops oder auch Bestandsaufldsungen. Meine Ar-
beit beginnt damit, mittels Bleistift eine grobe Zeichnung
frei Hand auf den Tierschddel zu malen. Wenn ich mit mei-
ner Vorarbeit zufrieden bin, werden die verschiedenen Ebe-
nen mit dem Mikrobohrer ausgearbeitet.

Das Erschaffen meiner Tierschddel-Kunst steht den Themen
Nachhaltigkeit und Naturverbundenheit, die mir am Herzen
liegen, sehr nahe. Wenn der Kreativprozess abgeschlossen
ist und ich das vollendete Kunstwerk betrachte, stelle ich mir
vor, dass ich den Tieren nach ihrem Tod noch ein ,zweites
Leben” schenken kann.
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Wie reagieren Betrachter auf lhre Kunstwerke, insbeson-
dere diejenigen, die lhre Werke zum ersten Mal sehen?
Bisher habe ich viele positive Erfahrungen im Austausch mit

Betrachtern meiner Kunst sammeln konnen.

Die meisten Leute kommen interessiert auf mich zu, wenn
ich auf einem Fest einen Stand habe. Dann kénnen sie mir
direkt Fragen stellen und meine Werke auch gern einmal
selbst in die Hand nehmen. So merken sie schnell, dass ein
Tierschadel nichts mit Ekel oder Horrorvorstellung zu tun
haben muss, sondern dass daraus ein sauberes Kunstwerk
entstehen kann.

Wo konnen Interessierte lhre Kunst erwerben?

In erster Linie fertige ich meine grofien gefréisten Kunstwerke
auf Anfrage an, da der Prozess so viel Zeit in Anspruch nimmt.
Erhalte ich eine Anfrage, entscheide ich gemeinsam mit dem
Kunden ganz genau, wie sein Kunstwerk mit dem gewinsch-
ten Motiv.am Ende aussehen soll.

Ich bin auf den Plattformen Instagram (lindameichsner-
mihamei), Facebook (Linda Mihamei) und TikTok (mihamei)
zu finden und kann dort gerne jederzeit fir ein Kunstprojekt
angefragt werden.
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Ich habe aber recht!

Konfliktldsung im Team

Es ist Alltag in vielen Teams: Zwei oder mehrere Mitarbeiter streiten sich. Die Anldsse
kénnen ganz unterschiedlich sein, aber die Auswirkungen sind massiv: Irgendwann
werden die Streits lauter gefiihrt, es bilden sich Grippchen im Team, Fehlzeiten
konnen zunehmen und alle wirken hilflos. Oft fragt sich die Praxisleitung: Soll ich ein-
schreiten? Und wenn ja - wie kann ich mich zum langfristigen Nutzen aller verhalten?

Gudrun Mentel

Hurra - ein Konflikt!

Viele Mitarbeiter scheuen sich vor Konflikten, weil sie die Er-
fahrung gemacht haben, dass sie von der Praxisleitung
resp. der Fihrungskraft allein gelassen wurden. Oft haben
sie sich fur Praxisbelange oder Praxisregeln eingesetzt und
einen Streit mit einer Kollegin dariiber gefihrt, aber keine
Unterstitzung hierfir erhalten. So deren Sicht. Oder sie
haben sich ungerecht behandelt gefihlt und denken nun:
,Wenn ich etwas sage, dann kann ich meine Bedirfnisse eh
nicht umsetzen. Es fihrt zu nichts.” Oft sind es auch Fih-
rungskrdfte, die denken: ,Ein Konflikt ist etwas Schlechtes,
und das will ich nicht in meinem Team.”

Als Einstieg in die Betrachtung dieses Themas hilft dieser
Gedanke: Konflikte sind normaler Bestandteil im Alltag von
Menschen. Wo zusammen an einem Ziel gearbeitet, Zeit und
Raum geteilt werden, da entsteht NGhe. Man muss sich ab-
sprechen, hat viele Berihrungspunkte mit anderen, muss
kontréire Sicht- und Verhaltensweisen aushalten, Kompro-
misse finden und sich selbst treu bleiben. Wer dann noch
einen hohen Anspruch an sich und an die eigene Arbeit hat,
der setzt sich auch dafiir ein. Alles zeigt, dass es um Emotio-
nen geht, um Bedirfnisse und Anspriche. Entscheidend ist
der Umgang mit diesen Emotionen: Wer als Team oder
Praxisleitung weif3, wie man mit Konflikten umgeht, wie man
miteinander redet und zu neuen Losungen kommt, der sieht
Konflikte als Chance an. Wir kennen es alle: Die Bedeutung
von Beziehungen zwischen Menschen entscheidet sich da-
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rin, wie man miteinander streitet und Lésungen aushandelt.
Erst wenn man eine richtige Streitkultur hat, dann ist eine Be-
ziehung stabil und kann sich weiterentwickeln. Wer also als
Individuum in einem Team Konflikte austragen kann, der ist
auch teamfdhig.

Um was geht es eigentlich?

Anldsse fir Streits in Praxen gibt es viele. Die Kunst besteht
darin, die wirklichen Anldsse herauszufinden. Oft sind es
strukturelle Griinde: Vielleicht fehlen klare Regeln bei den
Abldufen, sodass es hieriber unterschiedliche Auffassungen
gibt (z.B. was freitags in welchem Zimmer gemacht werden
muss). Oder Mitarbeiter versuchen ihre eigenen Bedirfnisse
durchzusetzen (z.B. bei der Urlaubsplanung) und andere
fGhlen sich dadurch in ihren Bedirfnissen verletzt. Vielleicht
haben Mitarbeiter unterschiedliche Auffassungen, was das
Verhalten - bspw. gegeniber Patienten - angeht. Oder sie
fGhlen sich vom Ton, vom Verhalten einer Kollegin angegrif-
fen. Die Liste wirde sich noch fortsetzen lassen.

Entwicklung von Konflikten

Je léinger Streits oder Konflikte dauern, desto verletzter sind
die Beteiligten. Im Laufe der Zeit nehmen sie dann immer
weniger die Bediirfnisse, Sichtweisen oder die positiven Ver-
haltensweisen des anderen und die eigenen negativen Ver-
haltensweisen wahr. Immer deutlicher werden dagegen die
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eigenen Sicht- und positiven Verhaltensweisen sowie die
negativen Verhaltensweisen des anderen erkannt. Man ver-
gisst die eigenen Beitrdge zum Konflikt regelrecht. Die nega-
tiven Verhaltensweisen des anderen werden als Begrindung
fir die eigene Sichtweise, das eigene Verhalten genommen.
Ein Teufelskreis beginnt. Irgendwann kénnen auch andere
einbezogen werden: Dann hat einer der Beteiligten das Be-
dirfnis, sich bei Kollegen zu versichern oder sich dort Unter-
stitzung zu holen. Diese Kollegen wiederum kénnen sich nur
schwer heraushalten - besonders wenn es ein Freund ist,
der die eigene Sicht erzdhlt. Wer kann in so einer Situation
schon sagen: ,Du, ich kann verstehen, dass du wiitend bist.
Aber das, was du erzdhlst, ist nur deine Sicht auf die Dinge.
Hast du mal Uberlegt, wie es dem Kollegen geht? Warum er
dies getan oder gesagt hat? Was dein Beitrag dazu war?
Hast du eine Idee, wie du ihm helfen kannst, was du tun
kannst, um den Streit zu beenden?”

Und die Losungen?

Damit sind wir schon bei einer Losungsmdoglichkeit: Den Be-
teiligten helfen, die eigene Rolle zu reflektieren. Die Kolle-
gen oder die Praxisleitung sind in der Regel nicht dabei,
wenn die beiden sich streiten, und kénnen daher nicht
sagen, wer was gesagt hat. Allein die Beteiligten kénnen
und sollten eine L6sung finden, die sie selbst erarbeiten.
Nur so kénnen sie diese Losung auch annehmen und damit
Verantwortung fiir sich selbst ibernehmen. Jede Einmi-
schung von auflen (bspw. indem die Praxisleitung eine
Losung anordnet oder das Verhalten eines der beiden be-
wertet) schwdcht die Konfliktfahigkeit der Beteiligten. Beim
ndchsten Konflikt wird der Mitarbeiter dann wieder zur
Praxisleitung gehen, mit der Hoffnung, dass diese erneut
eine Losung fir ihn findet. Fir den Mitarbeiter ist es eine
schnelle und einfache Losung, aber er ibernimmt keine Ver-
antwortung fir sich und sein kinftiges Verhalten. Fir die Pra-
xisleitung ist es auf I&ingere Sicht ebenfalls unbefriedigend.
Zwar hat sie kurzfristig eine schnelle Losung gefunden
(schneller als ein Kldrungsgespréch mit den Beteiligten),
aber langfristig wird sie immer hdufiger von dem Mitarbei-
ter angesprochen. In der Regel schauen sich auch andere
Teammitglieder dieses Verhalten ab. Es ist daher héufig so,
dass die Praxisleitung genervt ist (,Die kommen mit allen
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Sachen zu mir.”) und das Team selbst ebenfalls. Die einen
beschweren sich dann, dass es Lieblinge gibt, und andere
monieren, dass es keine strukturierten Entscheidungspro-
zesse gibt. Oft werden Teambesprechungen zu langen Vor-
tréigen Uber die Fehler der letzten Woche oder endlose Dis-
kussionen ohne konkrete Vereinbarungen. Ein solches Team
hat nicht gelernt, miteinander nach Lésungen zu suchen.

Die Beteiligten stdrken

Je friher man mit den Beteiligten spricht, desto besser ist es
fir alle im Team. Hierzu kann man seitens der Praxisleitung
zundchst mit jedem Einzelnen sprechen, um sich einen Uber-
blick zu verschaffen, worum es eigentlich geht. Wenn sich
z.B. herausstellt, dass es Unklarheiten bei Abldufen oder
der Urlaubsplanung gibt, ergibt es Sinn, hierfir mit dem
ganzen Team klare Regeln zu besprechen und festzulegen.
Der Streit der Beteiligten sollte dennoch unter sechs Augen
besprochen werden. Vorab helfen Fragen wie: Was genau
ist passiert? Wer hat was gesagt? Wer hat was getan? Was
haben Sie gemacht/gesagt? Was glauben Sie, warum der
andere so reagiert hat? Wie glauben Sie, hat ihr Verhalten
auf den anderen gewirkt?

Bei diesen Fragen ist es wichtig, auf die Sachebene zu ach-
ten und bei den Beteiligten auf die Reflexion des eigenen
Verhaltens hinzuwirken. Dass es zwei verschiedene Sicht-
weisen gibt, ist normal. Das Gespréich sollte das Ziel haben,
dass die Beteiligten das eigene Verhalten reflektieren und
gemeinsam eine Losung finden (Wenn Sie noch einmal in
einer solchen Situation sind - wie verhalten Sie sich?). Vor-
her kénnen beide jeweils nacheinander ihre Sicht schildern,
damit der andere erst einmal zuhSren muss, wie das eigene
Verhalten auf das Gegeniiber gewirkt hat. In der Regel be-
wirkt das schon einen Sinneswandel. Hier helfen Fragen
wie: ,Wie ging es lhnen dabei?”. Wichtig ist, dass nur Gber
ein Thema gesprochen und andere Themen zu einem spdte-
ren Zeitpunkt diskutiert werden.

Konflikte sind notwendig, damit alle in ein Miteinander kom-
men und sich weiterentwickeln kénnen. Sie kdnnen dann
selbst Losungen erarbeiten, umsetzen und ein Selbst-
bewusstsein fir diesen Fortschritt schaffen. Das hilft dem
Einzelnen sowie dem ganzen Team und entlastet die Praxis-
leitung aktiv.

kontakt.

Gudrun Mentel
Beratung fiir Mitarbeiterfihrung +
Kommunikation

Infos zur

Friedrich-Ebert-Strafe 48 Autorin
65824 Schwalbach am Taunus E E
mentel@gudrun-mentel.de \
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www.gudrun-mentel.de
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MUNDHYGIENETAG 2024 @
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in Dusseldorf

Der MUNDHYGIENETAG ist stets ein besonderes Highlight im Kongresskalender, denn kaum ein
anderer Bereich der Zahnmedizin ist kontinuierlich mit Innovationen konfrontiert wie die Mundhygiene.
Am 8. und 9. November 2024 findet der MUNDHYGIENETAG im Hilton Hotel Diisseldorf statt.

Prophylaxe und Mundhygiene gehéren in jedem Lebensabschnitt zur Erhal-
tung der Funktion der Zéhne und des Kiefers. Eine gute Mundhygiene ver-
hindert Probleme in jedem Alter und nachvollziehbar auch aufwendige
Zahnbehandlungen. Hier kann sich der Patient, der auch Verbraucher ist,
auf die kompetente Beratung durch Zahndrzte, Dentalhygieniker, Prophylaxe-
assistenten, ZMP oder ZFA verlassen.

Der MUNDHYGIENETAG 2024 in der Rheinmetropole stellt es sich in diesem
Kontext zur Aufgabe, die Fragen der téglichen oralen Hygiene wissenschaft-
lich fundiert und zugleich praxisrelevant zu beantworten. Von der Zahn-
birste Uber die Interdentalraumpflege bis hin zu Mundspillésungen - die
Teilnehmer erfahren, warum selbst eine gute Mundhygiene bei der Préven-
tion der Parodontitis oft nicht ausreicht. Auch die Fragestellungen zur Vor-
beugung und Therapie von Entzindungen, Antibiotika in der Parodontitis-
therapie und viele andere spannende Themen erwarten Sie.

Zusatzlich gibt es am Freitag im Rahmen des Pre-Congress Programms die
Méglichkeit, Seminare zu den Themen ,Dokumentation in der Zahnarzt-
praxis” und ,Venenpunktion” sowie spannende Table Clinics zu besuchen. Es
lohnt sich also, dabei zu sein!
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kontakt.

OEMUS MEDIA AG
Holbeinstrae 29 - 04229 Leipzig
Tel.: +49 341 48474-308
event@oemus-media.de
Www.oemus.com
www.mundhygienetag.de
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100 Jahre DG PARO -
Jubil&umstagun.g in Bonn

Vom 19. bis 21. September feierte die Deutsche Gesellschaft fir Parodontologie e.V. (DG PARO) ein ganz
besonderes Jubildum: 100 Jahre Parodontologie in Deutschland und somit-100 Jahre DG PARO!

Katja Kupfer

G

bitte altersgerecht

Das Programm der Jubildumstagung hielt im World Confe-
rence Center Bonn eine Vielzahl von Uberraschungen fir
die Teilnehmer bereit. Das Thema der diesjdhrigen Tagung
lautete ,Schnittstellen der Parodontologie”, wobei der Fokus
auf den Verbindungen zwischen Parodontologie und ande-
ren Bereichen der Zahn- und Allgemeinmedizin lag. Im Rah-
men des Hauptprogramms unter der wissenschaftlichen
Leitung von Prof. Dr. Dr. Sgren Jepsen und Prof. Dr. Henrik
Dommisch wurden insgesamt sieben Schnittstellen in sie-
ben Sessions présentiert und diskutiert. Neben dem Haupt-
programm gab es eine Vielzahl an Workshops, Hands-on-
Kursen und Symposien zu aktuellen Themen des Fach-
bereichs. Risiken und Chancen in der Parodontologie disku-

Abb. 1: Symposium CP Gaba Schnittstelle Parodontitis und (seltene) Erkrankungen mit Priv.-Doz.
Dr. Sonja H. M. Derman. - Abb. 2: Univ-Prof. Dr. Dr. Greta Barbe referierte zum Thema ,ATG, aber
Mundhygiene und Risikofaktoren in verschiedenen Lebensabschnitten addquat
adressieren. - Abb. 3: ,Dentales Trauma - Was tun?” Dr. Eva Dommisch behandelte in ihrem Vor-
trag die Diagnostik und Therapie dentaler Traumata. Anhand von diversen Fdllen veranschaulichte
sie das interdisziplindre Vorgehen zur erfolgreichen Behandlung komplexer Traumata. - Abb. 4:
Dr. Sonja Sdilzer, PhD, Prof. Dr. Niklaus Lang, Prof. Dr. Thomas Kocher, Prof. Dr. Christof Dorfer und
Prasident der DG PARO Prof. Dr. Henrik Dommisch (v.l.n.r.).

tierte zudem der programmintegrierte DG PARO Teamtag,
der zahlreiche Besucher/-innen am Samstagmorgen anzog
und einen groflen thematischen Bogen iber das gesamte
Spektrum moderner Parodontitistherapie
spannte. Ein Highlight war natirlich auch
die groBle Geburtstagsparty getreu dem
Motto ,, 100 YEARS - 100 BEATS” mit heraus-
ragender Livemusik in der Godesburg iber
den Ddchern von Bonn und Bad Godes-
berg. Happy Birthday, DG PARO!

Einen vollsténdigen Kongressbericht lesen
Sie in Kirze auf ZWP online (www.zwp-
online.info).

Hier gibts mehr

Bilder.
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Noch nicht
sattgesehen?
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