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Am ersten Novemberwochenende 2024 fand die curriculdre Fortbildung im Bereich der Operativen und
Asthetischen Parodontologie der Deutschen Gesellschaft fir Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie und des
Berufsverbands Deutscher Oralchirurgen in Hamburg nun bereits zum zweiten Mal in neuer Location im
Empire Riverside Hotel statt. Den teilnehmenden Oral- und Kieferchirurgen bot sich ein spannendes und
praxisnahes Programm aus den verschiedensten thematischen Bereichen der Parodontologie.

Dr. Frederik Hofmann, M.Sc., Dr. Robert Wiirdinger

Den Startpunkt setzte Prof. Dr. Georg GaBmann aus Koln,
der den Stellenwert der Parodontologie im téglichen zahn-
drztlichen Praxisalltag beleuchtete.

Zu Beginn erfolgte eine sehr detaillierte und praxisnahe
Einfiihrung in die Atiopathogenese und die zum Teil bidirek-
tionalen allgemeinmedizinischen Assoziationen einer paro-
dontalen entzindlichen Erkrankung, die umfassend eror-
tert wurden. Dariber hinaus gab der Referent zu bedenken,
dass eine komplexe und addquate parodontologische Be-
handlung das gesamte Portfolio der Zahnheilkunde mit all
ihren Disziplinen erforderlich mache: Parodontologie, Endo-
dontie, Prothetik, Implantologie und Kieferorthopddie miss-
ten im Zusammenspiel zu einer suffizienten Therapie bei-
tragen. Zu den parodontalen Therapiestufen 1, 2 und 4 gab
der Referent wertvolle Ratschldge und die praktische Um-
setzung wurde im Detail anhand von Fallbeispielen darge-
legt. Die Unterschiede beim Sondieren am Implantat und
am Zahn wurden verdeutlicht und es erfolgte eine exzel-
lente Differenzierung und schematische Darstellung der Be-
griffe Attachment-Loss und Attachment-Level in Abgrenzung
der Unterschiede und Gemeinsamkeiten. Die Themen moti-
vierende Gesprdchsfiihrung und Modifikation von Risikofak-
toren wie Nikotinabusus und Diabetes mellitus wurden her-
vorgehoben und die einzelnen Aspekte jeweils mit wissen-
schaftlichen Daten untermavert. In diesem Zusammenhang
stellte er das Konzept des individuellen Mundgesundheits-
coachings (IMC) vor und erléuterte umfassend die Prinzi-
pien aller finf Stufen der Prdvention von der Primd&r-Primar-
Prophylaxe bis zur Quartdrprdvention, in der es letztlich um
die Vermeidung der Ubertherapie ginge. Des Weiteren gab
er zu bedenken, dass, wie von den gesetzlichen Kranken-

kassen vorgesehen, eine AIT (Therapiestufe 2) ohne eine
vorausgegangene Therapiestufe 1 hdufig zu einer Uber-
therapie beitrige. Im Rahmen der AIT pladierte er fir ein
,minimalinvasives” Vorgehen mit Pulver-Luft-Wasser-Strahl-
technologie und schallbetriebenen Instrumenten ergdnzt
durch den selektiven Einsatz von spezifischen miniaturisier-
ten Mini-Five-Kuretten und erachtet den radikalen Abtrag
von ,infiltriertem” Wurzelzement im Rahmen des Root Pla-
nings mit dem Ublichen reduzierten Gracey-Kirettensatz als
Ubertherapiert und daher obsolet.

Es folgte eine authentische Diskussion der Hindernisse und
Hirden fir den Praktiker. Dabei wurde auf die verfigbare
molekularbiologische Diagnostik eingegangen, die, wie der
Referent betonte, in Form der aMMP-8- und Vitamin-D-Chair-
side-Diagnostik den Weg in die allgemeinmedizinische In-
terdisziplinaritat eréffne. Daneben begeisterte Prof. Gaf3-
mann die Zuhdrer mit Inhalten aus der Praxis und der For-
schung fir die Praxis, insbesondere auch im Hinblick auf
Tipps aus dem Motivational Interviewing und der Saluto-
genese auf die sich erdéffnenden Mdglichkeiten in einer op-
timierten Patientenkommunikation. Schliefllich ging er auf
die verschiedenen Chancen der adjunktiven Therapie ein
und stellte dabei die innovative Mdglichkeit durch Hyaluron-
sdureprdparate insbesondere in Kombination mit Octeni-
dinhydrochlorid und Poloxamer 407 in Form von Pocketex®
in den Fokus. Dabei deutete er darauf hin, dass die ver-
schiedenen am Markt verfigbaren HyaluronsGureprdparate,
vernetzt und unvernetzt, Uber eine hohe BiokompatibilitGt
verfigen und die parodontale Regeneration sowohl in chi-
rurgischen und nichtchirurgischen Verfahren unterstitzen
konnten. Dies konnte in Tierversuchen gezeigt werden. Da-
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raus folgernd stellte der Referent in Aussicht, dass sich eine
zukunftsweisende Perspektive zum Wohle der Patienten
durch derart adjunktiv optimierte Vorgehensweisen in nicht-
chirurgischen Verfahren in Kombination mit Hyaluronsdure
in entsprechender Formulierung zur Zahnerhaltung eignen
kénnen, um den Einsatz chirurgischer Verfahren moglicher-
weise in Zukunft minimieren zu kénnen. Prof. Gafimann
konnte damit dem Auditorium einen umfassenden Einblick
in die Ausgangsthese bieten, dass der Parodontologie in
der taglichen zahndrztlichen Praxis in jeglicher Hinsicht ein
hoher Stellenwert beizumessen sei.

Im zweiten Vortrag referierte Dr. Holger Janssen (Berlin) zu
dem Thema ,Mdglichkeiten und Grenzen parodontaler Re-
generation”. Dr. Janssen Uberzeugte in seinem lebhaften
Vortrag durch imponierende Fallbeispiele aus seiner Praxis
und durch die stetige Interaktion mit dem Auditorium.

Zu Beginn wurden die essenziellen biologischen Grund-
lagen, die fir das Verstéindnis der regenerativen Parodon-
talchirurgie aus wissenschaftlicher und klinischer Sicht be-
deutsam sind, umfassend beleuchtet. Der Referent legte die
unterschiedlichen Defektmorphologien und die damit ver-
bundenen Regenerationspotenziale dar. Es wurde eindriick-
lich gezeigt, warum es hdufig sinnvoll sein kann, mit einer
therapeutischen Zwischenversorgung vor der geplanten Ope-
ration zu starten. Dariber hinaus untermauerte Dr. Janssen,
dass die Entfernung von insuffizienten Kronen- oder Fillungs-
réindern prdoperativ obligat sei. Als Alternative zur Extrak-
tion von Zdhnen, die einen bis apikal reichenden Knochen-
verlust aufwiesen und hdufig als hoffnungslos eingestuft
werden, prdsentierte der Referent seinen therapeutischen,
interdisziplinéren Fahrplan zum Erhalt dieser Z&hne. Die Zu-
sammenarbeit aus Endodontie und Parodontologie fihrte
bei seinen Fdllen zu hervorragenden klinischen und ront-
genologischen Ergebnissen. Im Vordergrund, so betonte
der Referent, sollte jedoch stets die Hygienefdhigkeit stehen
und bei jeder Therapieentscheidung bericksichtigt werden.
Anhand beeindruckender und qualitativ hochwertiger Foto-
serien stellte der Referent die differenten OP-Techniken vor
und konnte klinische und rontgenologische Ergebnisse bis
zu 15 Jahre postoperativ prdsentieren. Als Materialien zur
Defektfillung verwendete Dr. Janssen héufig Schmelz-Matrix-
Proteine in Kombination mit einem Filler. Diese Kombina-
tion untermaverte er mit wissenschaftlichen Daten, hob je-
doch gleichzeitig hervor, dass er klinisch vergleichbare Er-
gebnisse auch mit PRF oder Hyaluronsdure erziele. Zum Ab-
schluss entstand eine lebhafte und kollegiale Diskussion
und das Auditorium bekam eine ganze Palette Tipps - aus
der Praxis, fir die Praxis - an die Hand.

Der Samstagvormittag stand ganz im Fokus der Zahnerhal-
tung. Priv.-Doz. Dr. Kai Fischer aus Wirzburg referierte zum
Thema ,Parodontologie vs. Implantologie - Zahnerhalt oder
Knochenerhalt” und présentierte ein herausragendes Bou-
quet an klinischen Fdllen.

Der erste Part des Vortrags beantwortete die Frage, ob Im-
plantate bei Parodontitispatienten Gberhaupt sinnvoll und
moglich sind und falls ja, unter welchen Voraussetzungen.

33

Events | BDO

Hierbei betone der Referent, dass eine addquate und suf-
fiziente AIT fir die Implantation obligat sei. Des Weiteren
war eine erste Quintessenz, dass beim Vorliegen einer ge-
schlossenen Zahnreihe immer der Zahnerhalt die Therapie-
option der ersten Wahl sein sollte. Zu diesem Thema zeigte
Dr. Fischer beeindruckende klinische Félle und demonstrierte
detailliert die einzelnen (chirurgischen) Therapieschritte. Im
weiteren Verlauf des Vormittags wurde das gesamte Portfolio
der zahnerhaltenden Parodontalchirurgie evidenzbasiert auf-
gezeigt und jeweils mit klinischen Fallbeispielen untermau-
ert: Der apikal verschobene Mukoperiostlappen, die chirur-
gische Kronenverldngerung, die Wurzelamputation, die Tun-
nelierung und die GTR. Die jeweiligen Prognosen wurden
authentisch und mit individuellen Tipps und Tricks und die
Schnittfihrungen und Lappentechniken bei der GTR prdsen-
tiert. Zur Therapieentscheidung kdnne laut Aussage des Re-
ferenten idealerweise der Entscheidungsbaum nach Cortel-
lini und Tonetti (2015) Hilfestellung leisten. Als bevorzugte
Materialien fir einen regenerativen parodontalchirurgischen
Eingriff sprach der Referent eine eindeutige Empfehlung fir
die Verwendung von autologem oder allogenem Knochen
als Filler in Kombination mit einem Schmelz-Matrix-Protein
oder Hyaluronsdure aus. Die Wirkprinzipien und positiven
Effekte der Hyaluronsdure wurden aufgezeigt. Dariber hi-
naus legte er den Fokus auf die Ridge Preservation und
duflerte sich aufgrund wissenschaftlicher Defizite der durch-
gefuhrten Studien kritisch zu aktuellen Materialempfehlun-
gen. Die bukkale Lamelle resorbiere laut Aussage des Re-
ferenten immer mindestens 1mm, teilweise sogar deutlich
mehr. Die Resorption sei biologisch determiniert und liefle
sich nicht antizipieren und auch durch kein Material stop-
pen.

Der lebhafte, praxisnahe und authentische Vortrag endete
mit einer kollegialen Diskussion auf fachlich hchstem Ni-
veau.
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