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Das Jahrbuch Implantologie bie-
tet ein einzigartiges und syste-
matisches jährliches Update zum
dentalen Trendthema Nummer
eins. Mit seinen Fachbeiträgen,
aber vor allem durch seine Markt-
übersichten zum Implantologie-
markt, zu Implantatsystemen,
Oberflächen, Knochen- und Ge-
weberegenerationsmaterialien
sowie implantologischem Equip-
ment, hat sich das Nachschlage-
werk einen festen Platz in den im-
plantologischen Praxen erobert. 
Bisher als „Handbuch“ bekannt,
erhält das zur IDS erscheinende
Kompendium angesichts des Er-
folges nun als „Jahrbuch Implan-
tologie“ eine neue Dimension. Ne-
ben einer inhaltlichen Erweite-
rung wird das Kompendium nicht
nur bei einer Teilnahme zum
„IMPLANTOLOGY START UP“
bzw. „EXPERTENSYMPOSIUM
Innovationen Implantologie“ er-
hältlich sein, sondern künftig  auf
allen von der OEMUS MEDIA
AG veranstalteten oder für Fach-
gesellschaften organisierten Im-
plantologie-Kongressen. Sichern
Sie sich Ihre Ausgabe auf einer

der folgenden Fortbildungsveran-
staltungen:
• 4. Landsberger Implantologie-

Symposium
• 18. IMPLANTOLOGY START

UP, München
• 12. EXPERTENSYMPOSIUM

Innovationen Implantologie,
München

• 3. Siegener Implantologietage
• 4. Ostseekongress/Norddeutsche

Implantologietage, Rostock
• 21. Jahrestagung des DZOI

• 8. Leipziger Forum für Inno-
vative Zahnmedizin

• 5. EUROSYMPOSIUM/Süddeut-
sche Implantologietage, Kon-
stanz

• 41. Internationaler Jahreskon-
gress der DGZI, Köln

• 2. Münchner Forum für Inno-
vative Implantologie

• 3. Nose, Sinus & Implants, Berlin
• 1. Essener Implantologietage
• 1. Mannheimer Implantologie-

tage
• 11. Unnaer Implantologietage

Das Jahrbuch „Implantologie“
2011 soll bereits zur IDS vorliegen,
sodass schon jetzt intensiv an der
Aktualisierung gearbeitet wird.
Bestellungen können ab sofort
erfolgen bei: 

Das Parodon-
tium ist die Schnittstelle zwi-
schen Zahn und Mensch. Hier er-
folgen die Interaktionen des Im-
munsystems mit der Außenwelt.
Parodontale Medizin verstehen
heißt, interdisziplinär zu denken
und zu handeln. Die Neuerschei-
nung „Patientengerechte Paro-
dontologie“ zeigt, wie die Grund-
lagenforschung Eingang in die
tägliche Praxis findet: Es trennt

Wesentliches von Überflüssi-
gem. Damit erreicht der Behand-
ler ein Ergebnis am Patienten,
das medizinisch funktionell und
ästhetisch überzeugt. Das kom-
plette Spektrum der Parodontal-
behandlung wird vorgestellt:
von der Diagnostik über die me-
dizinische Therapie bis hin zu
allen neuen Entwicklungen in
der korrektiven und regenerati-
ven Parodontologie einschließ-
lich des Grenzgebiets zur Im-
plantologie. 
Rainer Buchmann zeigt Schritt
für Schritt, wie richtig diagnos-
tiziert und behandelt wird: der
gesamte Parodontologie-Kurs
für zu Hause. 

Parodontologie kompakt 
Neu erschienenes Fachbuch bildet den kompletten 

Themenbereich Parodontologie ab.

Ab sofort sind die PN Paro-
dontologie Nachrichten kom-
pakter. Damit entspricht die
OEMUS MEDIA AG dem viel-
fach geäußerten Leserwunsch,
das Format dieses Titels noch
handlicher zu machen. 
Die Reduzierung der Seiten-
größe und Spaltenanzahl von
sechs auf fünf Spalten bedeutet
einen höheren Lesekomfort bei
gleichzeitiger Steigerung des
Informationswertes. Nachrich-

ten, Fachbeiträge sowie Pro-
dukt- und Unternehmensinfor-
mationen werden künftig noch
übersichtlicher präsentiert. 
Das gesamte Layout orientiert
sich dabei am vorhergehenden
Erscheinungsbild der Zeitung. 
So erleben die Leser keine Re-
volution, sondern eine Evolu-
tion dieses erfolgreichen Nach-
richtenformats. Ingolf Döbbe-
cke, Vorstandvorsitzender der

OEMUS MEDIA AG und Ver-
antwortlicher für Grafikdesign
der Print- und Onlinemedien
des Hauses, freut sich auf das
neue Gewand dieser Publika-
tionen: „Damit entwickeln wir
die Produkte entscheidend
weiter.“ 
Die Leser können diese Medien
im wahrsten Sinne des Wortes
besser handhaben, ohne auf
die gewohnte Informations-
qualität verzichten zu müssen.

Im Zeitalter der Tablet-PCs,
Stichwort iPad und Co.,
können wir mit den Druck-
erzeugnissen neue Wege
gehen. Dabei spielt ein
kompakteres Format eine
wesentliche Rolle.“ 
Darüber hinaus bietet das
neue Layout den Anzeigen-
partnern neue, attraktive
Anzeigenformate. Produkte
und Services können somit
prominenter und individuel-
ler platziert werden, und wer-
ten gleichzeitig das Informa-
tionsangebot der Zeitungen
auf. 

Die PN wird handlicher 
Im neuen Jahr erscheinen die PN Parodontologie Nach-

richten in einem griffigeren Format.

Über 16 Mio. Menschen aus dem
deutschen Sprachraum sind
bei der Social Media-Plattform
Facebook registriert. Neben dem
sozialen Austausch und der
Unterhaltung spielt auch der In-
formationsfaktor bei der stetig
steigenden Anzahl an Nutzern
eine zunehmende Rolle. 
Diese Chance möchte GABA als
Spezialist für orale Prävention
nutzen, um die internetaffine

Zielgruppe für die Themen
Zahnpflege und Mundhygiene
zu sensibilisieren. Die Fanseite
„Zähne: zeigen“, online seit An-
fang Januar 2011, informiert
über alle relevanten Indikatio-
nen und gibt wertvolle Tipps zur
Pflege von Zahnfleisch und Zäh-
nen. Dass Zahngesundheit auch
im Web 2.0 eine große Rolle
spielt, zeigt die stetig wachsende
Fangemeinde der Seite.

Besuchen Sie www.facebook.
com/zaehnezeigen und werden
Fan von „Zähne: zeigen“! 

Zahngesundheit auf Facebook 
Die Fanpage „Zähne: zeigen“ von GABA informiert zeitgemäß über Zahngesundheit.

Fortbildungsgutscheine zu gewinnen
Eine neue Seminarreihe macht zahnärztliche Teams fit für die Prophylaxeberatung 

ihrer Implantatpatienten.

Die Betreuung von Implantatpa-
tienten gehört in die Hände von
Prophylaxeprofis: Mit der stei-
genden Anzahl von Implantatträ-
ger der letzten Jahre ist auch das
Risiko für ein vermehrtes Auftre-
ten von Periimplantitis gewach-
sen. Dieses ist meist auf eine man-
gelnde Implantat- und Mund-
pflege zurückzuführen. Hier ist
jede Zahnarztpraxis besonders
gefordert, mithilfe einer indivi-
duellen Nachsorge das therapeu-
tische Ergebnis zu sichern. Auf
Basis aktueller Wissenschaftser-
gebnisse und praktischer Erfah-
rungen erfahren die Prophy-
laxeexperten 2011 bundesweit
Unterstützung durch die neue
Fortbildungsreihe „Die Heraus-
forderung der modernen Implan-
tatprophylaxe“. Die vierstündi-
gen Seminare schlagen einen

großen Bogen von den Auswir-
kungen verschiedener Implan-
tatsysteme für die Prophylaxe,
über die Betreuung der Patienten
vor und nach der Implantation
bis hin zu einem Update der sinn-
vollen häuslichen Mundpflege.
Mehr Information zu dem Kurs
„Die Herausforderung der mo-
dernen Implantatprophylaxe“ so-
wie Termine und Orte erfahren
Sie unter www.dent-x-press.de.
Mit etwas Glück können Sie hier
einen persönlichen Fortbildungs-
gutschein im Wert von 179  Euro
für einen Termin Ihrer Wahl* ge-
winnen: Beantworten Sie die un-
ten stehende Frage und schicken
die Lösung ein.

* Falls der gewählte Kurs schon
ausgebucht ist, kann ein Alter-
nativtermin gewählt werden.

Der Gewinn kann nicht bar aus-
bezahlt werden. Der Rechtsweg
ist ausgeschlossen.

Die Periimplantitis geht einher 
a) mit Knochenverlust (im fort-

geschrittenen Stadium)
b) mit hohem Fieber
c) mit Bildung von Zahnfleisch-

taschen
d) mit Verfärbung des Implantates
(mehrere Antworten möglich)

Schreiben Sie einfach die Lösung
mit Ihrem Namen und der voll-
ständigen Adresse der Zahnarzt-
praxis sowie Ihren Wunschter-
min per E-Mail bis 11. März 2011
an: k.urban@oemus-media.de

Rainer Buchmann: „Patientengerechte
Parodontologie“; Bibliografie; Georg
Thieme Verlag, Stuttgart. 2010; 211 Sei-
ten, 398 Abbildungen, 52 Tabellen, ge-
bunden; 129,95 €; ISBN 978-3-13-
149771-0

Information

Jahrbuch Implantologie 2011
Die OEMUS MEDIA AG legt in diesem Jahr bereits die  17. komplett überarbeitete und

ergänzte Auflage des  Jahrbuches „Implantologie“ vor. 

OEMUS MEDIA AG
Holbeinstraße 29
04229 Leipzig
Tel.: 03 41/4 84 74-2 01
Fax: 03 41/4 84 74-2 90
E-Mail: grasse@oemus-media.de

Adresse

GABA GmbH
Berner Weg 7
79539 Lörrach
E-Mail: info@gaba.com
www.gaba-dent.de

Adresse

Gratis-Newsletter für die Zahnärztliche  
Assistenz abonnieren unter: 
www.zwp-online.info/fachgebiete/
service/newsletter

i

INTERVIEW
16 |  

Nr. 1 |  Februar 2011

Herr Dr. Lehmann, das Insti-tut für Akademische Bildungund Wissenschaft, deren wissen-schaftlicher Direktor Sie sind,bietet seit dem letzten Jahr einenIntensivkurs für Zahnärzte zurVorbereitung auf die amtsärzt-liche Heilpraktikerprüfung an.Wie kam es zu diesem Kon-zept?
Interessanterweise kam dieseIdee von den Zahnärzten selbst.Wir haben in der Vergangen-heit mit einer ganzen Reihe vonzahnärztlichen Verbänden undInstitutionen zusammengearbei-tet und so kamen wir ins Ge-spräch und erfuhren, dass ei-ner innovativen Weiterentwick-

lung innerhalb der Zahnmedi-zin rechtliche Grenzen gesetztsind. Auch existieren in unseremLand aufgrund der föderalenStruktur unterschiedliche Rechts-begrifflichkeiten. 

Wo liegen diese Grenzen?Im Zahnheilkundegesetz ist klargeregelt, was ein Zahnarzt darfund eben auch, was nicht. Dasist gut so und verhindert zumeinen fachübergreifende Tätig-keiten von Zahnmedizinern,schützt aber auch vor Eingriffendurch Ärzte oder andere art-verwandte Berufsgruppen in dieZahnheilkunde. Nun ist aberder Bedarf an ganzheitlich me-dizinischen und auch medizi-nisch ästhetischen Behandlun-gen unter den Patienten sehrstark angewachsen und wirdentsprechend nachgefragt. Ge-rade im Bereich des Gesichteshat der Zahnarzt eine hohe Kom-petenz aufgrund seines Studi-ums und seiner täglichen Be-handlungen in diesem Bereich,darf aber hier aus rechtlichenGründen in vielen Regionennicht tätig werden. 

Und da hilft eine Ausbildungzum Heilpraktiker?Die Ausbildung allein reichtnicht, der Zahnarzt muss wie je-der andere auch die amtsärztli-

che Heilpraktikerprüfung be-stehen und danach darf er sichdann als Heilpraktiker nieder-lassen. Des Weiteren sollte ervor Anwendung erlaubter The-rapien als Heilpraktiker entspre-chende fundierte Kenntnisse inder Therapieform erworben ha-ben, um eine hohe Behandlungs-und Rechtssicherheit zu ge-währleisten. 

Auch wenn er schon eine Kas-senzulassung als Zahnarzt hat?Ja. In räumlicher Trennung zumBehandlungsstuhl und inner-halb der Möglichkeiten, die eineKassenzulassung durchaus er-laubt, ist das möglich. Einige

Zahnärzte nutzen diese Mög-lichkeit schon heute und arbei-ten in den umfangreichen Berei-chen, die der Heilpraktiker darf,

sehr erfolgreich als ganzheitli-che Mediziner. 

Welche Behandlungen darfdenn ein Heilpraktiker durch-führen?
Detaillierte Ausführungen würdenden Rahmen des Interviews spren-gen, aber Sie wären überrascht,wie vielfältig und weitreichend einHeilpraktiker medizinisch am ge-samten Körper behandeln darf.   Ab-gesehen von den bekannten ganz-heitlichen und naturkundlichenAspekten darf der Heilprakti-ker bestimmte Infusionen geben,intramuskulär spritzen, umfang-reiche Laseranwendungen vor-nehmen und sogar ästhetische Fil-ler im Gesicht unterspritzen. Na-türlich sind auch Akupunktur,

Homöopathie und Kinesiologieweitere interessante Aspekte, ins-besondere auch in Hinblick aufeine ganzheitliche Zahnheil-kunde. Beispielsweise die Anwen-dung von verschreibungspflichti-

gen Arzneimitteln wie Antibiotikaist dem Heilpraktiker jedoch nichtgestattet. 

Welches didaktische Konzeptverfolgen Sie?
Wir haben uns intensiv mit Zahn-ärzten, Professoren und Ver-bandsfunktionären ausgetauscht

und uns eingehend juristisch be-raten lassen. Danach haben wiruns das zahnmedizinische Stu-dium angeschaut und mit der Aus-

bildung zum Heilpraktiker ver-glichen. Das Ergebnis war, dassZahnmediziner aufgrund des ho-hen akademischen Niveaus mitentsprechenden Intensivsemina-ren am Wochenende und einerguten Studiensoftware das not-wendige medizinische Wissen inrelativ kurzer Zeit erwerben bzw.wiedererlernen können. Um die-ses hohe akademische Niveau zuhalten, lassen wir auch ungeach-tet vieler Anfragen von Menschenaus anderen Berufsgruppen nurZahnärzte zu unseren Intensiv-kursen zu. 

Heilpraktiker müssen dochaber auch eine umfangreichepraktische Prüfung ablegen unddieses Wissen auch nachweisen?Darauf wollte ich gerade einge-hen. Fleißiges Lernen und dieKenntnisse aus dem Zahnmedi-zinstudium sind hervorragendeMöglichkeiten, um die theoreti-schen Grundlagen zu erlangen.Dies sichert im Übrigen auchunsere Lernsoftware, die jederTeilnehmer des Kurses erhält.Aber die medizinisch prakti-

schen Grundlagen sind im Stu-dium der Zahnmedizin zu ge-ring, um die Heilpraktikerprü-fung erfolgreich bestehen zukönnen. Hier setzen wir an. Wirhaben erfahrene Humanmedizi-ner gewinnen können, die aufder Grundlage der vergangenenHeilpraktikerprüfungen unsere

Teilnehmer fit machen in derTheorie und schulen, was in derPrüfung gefragt wird. Kennt-nisse der Krankheitsbilder, An-

amnesetechniken, der Notfall-versorgung und Differenzialdi-agnose werden vermittelt. Wich-tig ist uns, dass dies aber auch al-les praktisch geübt wird. Wel-cher Zahnarzt weiß schon noch,wie man beatmet, Blut abnimmtoder in die Vene injiziert. SolcheDinge üben wir in der prakti-schen Kenntnisvermittlung. Siesehen, ein umfangreiches Pro-gramm, was den Namen Inten-sivkurs durchaus verdient.

Welche Inhalte vermitteln Sienoch?
Umfangreiche juristische undberufsrechtliche Aspekte wer-den durch einen Rechtsanwaltund durch Heilpraktiker mitlangjähriger Erfahrung als Prü-fer beim Gesundheitsamt ver-mittelt. Hygiene in der Heil-praktikerpraxis, sicherlich nichtunähnlich der einer Zahnarzt-praxis, findet Vermittlung unddann haben wir noch verschie-dene heilpraktische Therapien,die wir vorstellen. Im Vorder-grund stehen aber die Prüfungs-vorbereitung und die medizini-

sche  Kenntnisvermittlung und,wie bereits erwähnt, insbeson-dere auch praktische Übungenzur Erkennung und Versorgungvon Notfällen, zu Punktions-und Anamnesetechniken sowieDifferenzialdiagnose in Theorieund Praxis. 

Wo und wann finden dieKurse statt?
Der erste Kurs fand im Januarseinen Abschluss und wird miteinem Repetitorium im Februarauf die amtsärztliche Prüfungim März des Jahres enden. Dernächste Kurs startet am 8. April2011 in Düsseldorf und wird ter-minlich so gestaltet, dass dienächste Prüfung im Herbst für dieTeilnehmer erreichbar ist. MehrInformationen finden interes-sierte Zahnärzte auf unserer Ho-mepage www.Institut-ABW.de

Herr Dr. Lehmann, wir dankenIhnen für das Gespräch.

Dr. Markus Lehmann ist wissenschaft-licher Direktor des Institutes ABW zumIntensivkurs für Zahnärzte zur Vorbe-reitung auf die amtsärztliche Heilprak-tikerprüfung. 

Information

„Nun ist aber der Bedarf an ganzheitlichmedizinisch und auch medizinisch ästhetischen
Behandlungen unter den Patienten sehr stark

angewachsen und wird entsprechend nachgefragt.“

„Abgesehen von den bekannten ganzheitlichen
Aspekten darf der Heilpraktiker umfangreiche

Laserbehandlungen durchführen und sogarästhetische Filler anwenden.“

Unterspritzungstechniken zur Faltenbehandlung im Gesicht

75€*
Jetzt auf DVD!

Jetzt bestellen auf www.oemus.com!

*zzgl. MwSt.
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Abb. 1–3: Praktische Übungen im Rahmen der Vorbereitung auf die amtsärztliche Heilpraktikerprüfung.

Aktuelle Kurstermine in der E-Paper-Version

der PN Parodontologie Nachrichten unter: 

www.zwp-online.info/publikationen

i
Der Zahnarzt als Heilpraktiker 

Der erste Intensivkurs für Zahnärzte zur Vorbereitung auf die amtsärztliche Heilpraktikerprüfung läuft gerade sehr erfolgreich. Welche Bedeutung

sich aus der Heilpraktikerprüfung für die Erweiterung des Therapiespektrums auch für Zahnärzte ergibt,  erörterte der wissenschaftliche Direktor

des Institutes ABW, Dr. Markus Lehmann, im nachfolgenden Interview.
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digkeit von Verbands-, Unternehmens-, Markt- und Produktinformationen kann keine Gewähr oder

Haftung übernommen werden. Alle Rechte, insbesondere das Recht der Vervielfältigung (gleich

welcher Art) sowie das Recht der Übersetzung in Fremdsprachen – für alle veröffentlichten Beiträge

– vorbehalten. Bei allen redaktionellen Einsendungen wird das Einverständnis auf volle und aus-

zugsweise Veröffentlichung vorausgesetzt, sofern kein anders lautender Vermerk vorliegt. Mit Ein-

sendung des Manuskriptes gehen das Recht zur Veröffentlichung als auch die Rechte zur Überset-

zung, zur Vergabe von Nachdruckrechten in deutscher oder fremder Sprache, zur elektronischen

Speicherung in Datenbanken, zur Herstellung von Sonderdrucken und Fotokopien an den Verlag

über. Für unverlangt eingesandte Manuskripte, Bücher und Bildmaterial übernimmt die Redaktion

keine Haftung. Es gelten die AGB und die Autorenrichtlinien. Gerichtsstand ist Leipzig.

Im Rahmen der turnusmäßi-

gen Mitgliederversammlung

wurde Prof. Dr. Dr. Frank Palm,

MKG-Chirurg und Chefarzt

der Klinik für MKG-Chirurgie

am Klinikum Konstanz, ein-

stimmig in das höchste Amt

der traditionsreichen Fachge-

sellschaft gewählt. Gleichzei-

tig dankte die Mitgliederver-

sammlung dem scheidenden

Präsidenten, Dr. Friedhelm

Heinemann/Morsbach, für die

geleistete Arbeit. Dieser be-

tonte, dass er die DGZI sehr

gern repräsentiert habe, je-

doch kein drittes Mal kandi-

dieren wolle, um mehr Zeit für

private und wissenschaftliche

Projekte zu haben.

Mit ihrem neuen Präsidenten

wird die DGZI den bewährten

Kurs der Verbindung von prak-

tischer Erfahrung und wissen-

schaftlichen Erkenntnissen im

Interesse der Implantologie

fortsetzen und sich weiter als

moderne Fachgesellschaft pro-

filieren. Im Fokus sind dabei

besonders die jüngere Gene-

ration von implantologisch tä-

tigen Zahnärzten bzw. jene,

die die Implantologie entwe-

der als Überweiserzahnarzt

oder im Rahmen der eigenen

zahnärztlichen Tätigkeit in

ihr Praxisspektrum integrie-

ren wollen. Neben der Wahl

des Präsidenten und der Be-

stätigung der übrigen Vor-

standsmitglieder in ihren

Ämtern verabschiedete die

Mitgliederversammlung auch

einige Satzungsänderungen,

die als Grundlage für den wei-

teren erfolgreichen Weg der

DGZI gewertet werden. 

Neuer DGZI-Präsident

Dr. Friedhelm Heinemann wurde am 18. Dezember

2010 als DGZI-Präsident abgelöst.

Dass sich der Geehrte in vielfäl-

tiger Hinsicht mit dem Namens-

geber der Ewald-Harndt-Me-

daille identifizierte, hatte

der Vorstand der Zahn-

ärztekammer Berlin bei

der Auswahl des Preis-

trägers 2011 nicht ge-

ahnt. Und so erfüllte sich

in den Dankesworten des

diesjährigen Medaillen-

empfängers, Prof. Dr.

Dr. h.c. Georg Meyer/

Greifswald, eher überra-

schend, was neben der

Ehrung für herausra-

gende Leistungen im Be-

rufsstand ein weiteres

Ziel der Auszeichnung

ist: die Erinnerung an den die

Berliner Zahnmedizin nachhal-

tig prägenden Professor Ewald

Harndt aufrechtzuerhalten. 

„Der eigentliche Anlass, ihm

nun die Ewald-Harndt-Medaille

für seine großen Verdienste zu

übereichen, sei ,der Anfangs-

buchstabe seines Nachnamens,

das große ,M‘“, so Berlins

Kammerpräsident Dr. Wolfgang

Schmiedel. Dieses große „M“,

das sich seither als sichtbares

Zeichen in der Schreibweise

ZahnMedizin wieder-

finde, stehe für die

Wiedereingliederung

der Zahnmedizin in

die Medizin: „Als einer

der Ersten hat er auf

die wissenschaftlich be-

weisbaren Zusammen-

hänge zwischen zahn-

medizinischen und all-

gemeinmedizinischen

Erkrankungen hinge-

wiesen, beispielhaft sei-

en hier die Beziehun-

gen zwischen Zahn-

betterkrankungen und

Endokarditis oder Diabetes ge-

nannt.“

Quelle: Zahnärztekammer Berlin

Prof. Dr. Dr. h.c. Georg Meyer geehrt

Es sind manchmal die kleinen Symbole, die für große Veränderungen stehen: Für ein

solches kleines Symbol und die entsprechenden großen Veränderungen wurde die

Ewald-Harndt-Medaille kürzlich an Prof. Dr. Dr. h.c. Georg Meyer verliehen. 

Professor Volker Rasche, Phy-

siker in der Inneren Medizin

des Universitätsklinikums Ulm,

beim „Dies academicus“ der

Universität wurde kürzlich mit

dem Kooperationspreis Wissen-

schaft-Wirtschaft der Uni aus-

gezeichnet. Die mit 4.000 Euro

dotierte Auszeichnung würdigt

seine Zusammenarbeit mit dem

Bensheimer Unternehmen Si-

rona Dental Systems GmbH bei

der Untersuchung der klini-

schen Relevanz der Mag-

netresonanztomografie

(MRT) für dentale Anwen-

dungen, besonders die De-

tektion von kariösen Läsio-

nen.
Die Technologie eignet sich

aber auch zur Differenzie-

rung von akuten und chro-

nischen Entzündungen so-

wie zur Analyse von Kie-

fergelenkbewegungen. Ein

großer Vorteil für die Pa-

tienten: die verglichen mit

der Röntgendiagnostik deut-

lich reduzierte Strahlenbe-

lastung.

„Mittelfristiges Ziel ist nun

die Entwicklung eines Pro-

totyps für dentale Anwen-

dungen“, sagt der 47-jäh-

rige Wissenschaftler, im kli-

nischen Alltag eigentlich

spezialisiert auf Forschungsauf-

gaben im Zusammenhang mit

der Koronar- und Herzbildge-

bung. 
Insofern sei der Ausflug in die

Zahnmedizin eher dem Zufall

geschuldet gewesen. Allerdings:

„Die Anforderungen bei der Dar-

stellung von Zähnen, vor allem

der hier enthaltenen Mineralien,

ist vergleichbar jenen bei kalzi-

fizierten Gefäßen, für die wir

eine spezielle Technologie entwi-

ckelt haben.“ Unabhängig da-

von: „Der MRT-Prototyp für die

Zahnmedizin wäre ein weltweit

einzigartiges Produkt“, erklärt

Rasche nicht ohne Stolz, ein be-

merkenswerter Erfolg auch für

das beteiligte Unternehmen „als

Technologieführer der Dentalin-

dustrie“. Immerhin habe Sirona,

1997 aus der Siemens AG her-

vorgegangen und mit rund 2.400

Mitarbeitern Weltmarktführer

in der Zahnmedizintechnik, in

die 2007 begonnene Koopera-

tion bisher Forschungsmittel im

sechsstelligen Bereich inves-

tiert.
Die realistische Perspektive für

den Dental-MRT basiert Profes-

sor Rasche zufolge auf einer kli-

nischen Studie mit 50 Patien-

ten, vor Ort durchgeführt in Zu-

sammenarbeit mit Professor

Bernd Haller, Ärztlicher Direk-

tor der Uni-Klinik für Zahner-

haltungskunde und Parodonto-

logie. „Wir konnten dabei zei-

gen, dass die Detektion von kari-

ösen Veränderungen in den Zäh-

nen mittels der MRT mit hoher

Sensitivität erfolgen kann“, be-

richtet Volker Rasche. Insbeson-

dere sei belegt worden, dass in

vielen Fällen problematische

Diagnosen wie zum Beispiel Se-

kundärkaries mit dem neuen

Verfahren besser diagnosti-

zierbar seien als mit den

herkömmlichen klinischen

Methoden. Gleiches gelte

für okkulte Karies, Schä-

den ohne Einbruch des

Zahnschmelzes also. Und

nicht zuletzt könne die Di-

mension der Läsion mit

MRT präziser bestimmt

werden.

„Weitere diagnostische An-

wendungen in der Kiefer-

orthopädie sind durchaus

denkbar“, so der auch inter-

national renommierte Ex-

perte, seit 2005 Professor

für kardiovaskuläre MRT

in Ulm, zuvor neben Lehr-

aufgaben an verschiede-

nen Universitäten mit Lei-

tungsfunktionen in der In-

dustrieforschung betraut,

zuletzt überdies am Massa-

chusetts General Hospital in

Boston/USA. Die Vorteile der

dentalen MRT-Technologie, in-

zwischen auch auf internatio-

nalen Konferenzen vorgestellt,

in namhaften Journalen publi-

ziert und durch mehrere interna-

tionale Patentanmeldungen ge-

schützt, seien unbestritten, sagt

Volker Rasche, „limitierender

Faktor sind momentan die Kos-

ten der MRT“. 

Quelle: Universität Ulm

Realistische Perspektive

Mittels Magnetresonanztomografie (MRT) können kariöse Veränderungen in Zähnen

mit hoher Sensitivität analysiert werden.
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Der Fall

Die Klägerin, eine im Jahre 1961
geborene Gymnasiallehrerin für
Latein und Deutsch, hat erstin-
stanzlich von dem Be-
klagten ein Schmerzens-
geld in Höhe von mind.
15.000,– €, die Feststel-
lung der Schadensersatz-
verpflichtung des Be-
klagten für alle materiel-
len und immateriellen
Schäden sowie die Zah-
lung vorgerichtlicher An-
waltskosten in Höhe von
899,43 € begehrt. Sie hat
behauptet, der Beklagte
habe sie zu keinem Zeit-
punkt während des Be-
handlungszeitraumes
über das Risiko einer
auch dauerhaften Nerv-
schädigung des Nervus lingualis
infolge einer Leitungsanästhe-
sie aufgeklärt. Zu einer solchen
Schädigung sei es im Rahmen
der Behandlung am 29.08.2007
durch die vom Beklagten appli-
zierte Leitungsanästhesie ge-
kommen. Der hintere Teil der
Zunge sei seitdem taub, sodass

die Klägerin sich seitdem nicht
mehr klar und deutlich artiku-
lieren könne. Sie befinde sich zu-
dem in logopädischer Behand-
lung.

Die Behandler

Der Beklagte ist dem Haftungs-
begehren nach Grund und Höhe
entgegengetreten. Er hat die An-
sicht vertreten, angesichts des
geringen Risikos sei eine Auf-
klärung über eine Verletzung
des Nervus lingualis nicht gebo-

ten gewesen. Ungeachtet dessen
habe er, wie bei ihm üblich, vor
der ersten Behandlung der Klä-
gerin am 30.03.2007 diese über
das Risiko einer auch dauer-

haften Verletzung des Ner-
vus  lingualis aufgeklärt. Der
Beklagte hat erstinstanzlich
bestritten, dass es zu einer
Nervschädigung aufgrund
seiner Behandlung gekom-
men sei.

Das Gericht in erster 
Instanz

Das Gericht in erster Instanz
(Landgericht) hatte nach Ein-
holung eines zahnärztlichen
Gutachtens und zusätzlich
neurologischen Gutachtens
sowie nach Vernehmung ei-

ner Zeugin sowie nach Anhö-
rung der Parteien die Klage ab-
gewiesen. Zwar stand nach der
Beweisaufnahme eine dauer-
hafte Schädigung des Nervus
lingualis aufgrund der bei dem
Beklagten durchgeführten Lei-
tunganästhesie fest. Eine Verur-
sachung durch einen Behand-

lungsfehler aber war nicht er-
sichtlich. Ein Aufklärungsver-
schulden wurde ebenfalls ver-
neint. Nachdem die Klage kom-
plett abgewiesen worden war,
ging die Klägerin in Berufung.

Das Gericht in zweiter 
Instanz – Aufklärung über al-
ternativen Anästhesieformen

In der zweiter Instanz vor dem
OLG Hamm war dann die Kern-
frage, ob der Behandler hätte
über alternative Anästhesiefor-
men auf- klären müssen. Die Klä-
gerin hatte behauptet, sie hätte
über die „Alternativen der Voll-
narkose und Infiltrationsanäs-
thesie“ aufgeklärt werden müs-
sen. Hierüber hatte der Behand-
ler unstreitig nicht aufgeklärt.
Das OLG  Hamm befragte den
Sachverständigen hierzu, der
eine ergänzende Stellungnahme
abgab. 
Im Ergebnis wurde festgestellt,
dass der Behandler keine Ver-
pflichtung gehabt habe, über

Behandlungsrisiko Leitungsanästhesie?
In seiner Entscheidung vom 29.09.2010 (Az. 3 U 169/09, I-3 U 169/09) hatte sich das OLG Hamm mit dem Fall einer Patientin zu befassen, die
ihren Behandler im Zusammenhang mit einer Leitungsanästhesie wegen behaupteter Behandlungs- und Aufklärungsfehler verklagt hat.
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Anhand des vorliegenden Pa-
tientenfalls sollen die Komple-
xität der Entscheidungsfindung
verdeutlicht und die Bedeutung
individueller patientenzentrier-
ter Lösungsansätze demons-
triert werden. Hier werden die
Schnittstellen zwischen Paro-
dontologie, Endodontie, Prothe-
tik und Implantologie aufge-
zeigt, auf die der Zahnarzt in der
täglichen Praxis trifft. Die Nut-
zung fachübergreifender Thera-

piekonzepte legt den Grundstein
für eine erfolgreiche Versorgung
des Patienten.5

Ziel einer prothetischen Thera-
pie ist die orale Rehabilitation,
eine Verbesserung der Situation
und ein langfristig stabiles Er-
gebnis. Um das zu erreichen,
muss konservierend vorbehan-
delt werden. Dieses fundamen-
tale Konzept ist allgemein ak-
zeptiert in der Zahnmedizin. Ein
stabiles Fundament ist die solide

Basis für die Suprakonstruktion.
Es gibt fast immer verschiedene
Therapieansätze. Als praktizie-
render Zahnarzt gilt es, den Pa-
tienten ganzheitlich zu betrach-
ten. Heute reicht es nicht mehr
aus, Karies zu behandeln und
Zähne zu ziehen. Die Wünsche
und Ansprüche der Patienten
nehmen zu. Lebensqualität ist
auch im Zusammenhang mit

PA – implantatgetragene Optimierung
Eine chronische PA führte früher zur totalen Prothese. Dank fortschrittlicher Therapien zeigen wir
einen alternativen Weg auf, der in einer hochwertigen implantatgetragenen Versorgung resultiert. 
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Während der Patient beim Ein-
bringen von Implantaten einer
einmaligen Belastung ausgesetzt
ist und der Erfolg zeitnah zum
chirurgischen Eingriff beurteilt
werden kann, erfährt er die vorbe-
reitende Parodontitisbehandlung
als langwierig. Zudem kann der
Erfolg erst Monate nach den Ein-
griffen, abhängig von der Mitar-

beit des Patienten, beurteilt wer-
den. Oft werden allein schon da-
rum Implantate einer Parodontal-
behandlung vorgezogen. Bevor
jedoch die Entscheidung für die
eine oder andere Prozedur zu fäl-
len ist, sollten Fakten sorgfältig
gegeneinander abgeglichen und
eindeutige Indikationen ausgear-
beitet werden.

Ätiologie und Therapie 
der Parodontitis

Gingivitis gilt als Vorstadium zur
Parodontitis. Loë (1965) hat mit
einem vortrefflichen Humanex-
periment nachgewiesen, dass
Plaqueakkumulationen entlang

Implantat versus Parodontaltherapie 
Enossale Implantate sind heutzutage fester Bestandteil prothetischer Konzepte. Sie werden vom

Patienten als einmaliger präprothetischer Eingriff gut angenommen.
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Aktuell

Indizieren
Aktuelle Datenlage und
Richtlinien für die präim-
plantologische Planung im
Beitrag von Dr. P. Wallowy.

Wissenschaft & Praxis
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Diagnostizieren 
Wie Bakteriengemeinschaf-
ten parodontalen Schaden
anrichten und wie man
gegensteuern kann.

Wissenschaft & Praxis 
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Weiterbilden 
Der Zahnarzt darf sich auch
als Heilpraktiker niederlas-
sen. Unter welchen Voraus-
setzungen?

Interview 
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Schwerpunkt
Parodontologie vs.

Implantologie

Die PN als E-Paper unter:
www.zwp-online.info/zwpnews/
publikationen
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