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WISSENSCHAFT: Keramische Werkstoffe

Asthetische Rehabilitation &lterer Patienten: Synergetische Integra-
tionsansatze ermdglichen eine prazisere Planung, schonendere Be-
handlungen und bessere Ergebnisse.

VERANSTALTUNGEN: Implantologie
Das OSSTEM Europe Meeting 2026 in Prag zeigt Wege

und junge Behandler.

und Behandlung implantologischer Komplikationen — fiir erfahrene

PRODUKTE: Bleaching
Kulzer Vivida verbindet maximale Aufhellung mit minimaler Sensi-
tivitat. Experten ziehen Bilanz zum neuen Home- und Office-Blea-
ching-System.
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Mundgesundheit
am Arbeitsplatz

i : Potenzial fiir Pravention und Produktivitat.

GENF — Weltweit leiden 3,7 Milliarden Menschen an Munderkrankungen.
Die jahrlichen volkswirtschaftlichen Kosten belaufen sich auf schatzungs-
weise 710 Milliarden US-Dollar — davon 323 Milliarden durch Produktivi-
tatsverluste. Dennoch wird die Mundgesundheit in betrieblichen Gesund-
heitsstrategien bisher kaum berticksichtigt. Die Folgen sind Fehlzeiten,
LeistungseinbuBen und Arbeiten trotz Schmerzen.
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Der Arbeitsplatz als Chance fiir bessere Mundgesundheit
Ein neuer Bericht der FDI World Dental Federation zeigt, dass Arbeits-
platze weltweit eine bislang kaum genutzte Chance bieten, die Mund-
gesundheit zu verbessern und zugleich Produktivitdtsverluste zu verringern.
Der Bericht Oral Health at Work stiitzt sich auf erste Forschung, poli-
tische Analysen und internationale Praxisbeispiele. Er zeigt, wie MaB-
nahmen zur Mundgesundheit in Arbeitswelten verankert werden kénnen.
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2 Eine gesundheitliche und wirtschaftliche Herausforderung
Der Bericht beschreibt vier Ansatze zur Umsetzung:
e requlatorische oder risikobasierte Modelle
e in die Arbeitsmedizin integrierte Modelle
o im offentlichen Gesundheitswesen verankerte Modelle
e von Arbeitgebern und Versicherern unterstiitzte Modelle
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Neuer Lesestoff fiir goldene Herbsttage
Die neue Zahnérztliche Assistenz ist da!

klart auf, wie man Schwachstellen aufdeckt, die Qualitat
sichert und gibt Tipps zur Rechtssicherheit und Infektions-
pravention.

Die Verbindung zwischen Parodontitis und Schwanger-
schaftskomplikationen gewinnt zunehmend an Bedeutung.
Autorin Heidrun Moser beschreibt in ihrem Fachbeitrag den
Fall einer 46-jahrigen Patientin, der zeigt, wie eine gezielte
parodontale Therapie bei unerfiilltem Kinderwunsch ent-
scheidend sein kann.

Die Wischdesinfektion ist ein etabliertes Hygienever-
fahren und gewahrleistet seit Jahrzehnten sichere Ablaufe.
Im Interview warnt Dr. Ralf Hausweiler vor

Belastungen ohne erkenn-
baren Sicherheitsgewinn.
Wer sein Werkzeug nicht
pflegt, verliert Zeit und Kraft.
Patricia Spazierer erklart, wie
unzureichend gewartete In-
strumente, veraltete Gerate und
fehlende Ergonomie zu Belas-
tungen flr ZFAs, langeren Be-
handlungen und unzufriedenen
Patienten fiihren kénnen.

Kiinstliche Intelligenz bietet

Zahnarztpraxen zahlreiche Mdg-

lichkeiten, bringt aber auch da-
tenschutzrechtliche Herausfor-
derungen mit sich. Rechtsanwalt
Dr. Dennis Hampe klart dariiber
auf, wie man in der Praxis kiinst-
liche Intelligenz datenschutzkon-
form und rechtssicher einsetzen
kann.

LEIPZIG — Die neue Ausgabe der Zahndrztlichen Assistenz
ist da und hélt wieder zahlreiche spannende sowie praxis-
nahe Inhalte fiir ZFA, ZMF, ZMP, ZMV und DH bereit.

Die hygienische Aufbereitung der Praxiswasche wird in
Zahnarztpraxen oft unterschatzt, obwohl Textilien Krankheits-
erreger (bertragen konnen. Hygieneprofi Iris Walter-Bergob
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Im Einklang mit der globalen WHO-Strategie zur Mundgesundheit 2023—-2030
pladiert der Bericht dafir, entsprechende Programme fest in arbeitsmedizinische
Strukturen und Ubergeordnete Gesundheitssysteme einzubinden.

Daftlir nennt er sechs Prioritaten: politische Strategien abstimmen, Arbeitgeber
und Versicherer als Partner gewinnen, praxistaugliche Konzepte entwickeln, die
Daten- und Evidenzbasis starken, Partnerschaften und Interessenvertretung aus-
bauen sowie wirksame Losungen erproben, evaluieren und skalieren.

Da Erwachsene etwa ein Drittel ihres Lebens am Arbeitsplatz verbringen, las-
sen sich dort auch Menschen erreichen, die nur begrenzten Zugang zu Vorsorge-
angeboten haben. Ein abgestimmtes Vorgehen von Politik, Arbeitgebern, Versiche-
rern und Gesundheitssystemen kann die Gesundheit verbessern, wirtschaftliche
Belastungen reduzieren und die Produktivitat starken.

Quelle: FDI

Tag der Zahngesundheit
Gesund beginnt im Mund - Kau dich fit!

BERLIN — Kauen ist alltdglich, erhalt aber oft zu wenig Aufmerksamkeit. Dabei bildet
eine schmerzfreie Kaufahigkeit eine wichtige Grundlage fiir lebenslanges Wohlbefin-
den. Unter dem Motto ,Gesund beginnt im Mund — Kau dich fit!" macht der Tag der
Zahngesundheit 2026 am 25. September auf diesen Zusammenhang aufmerksam.

Kauen trainiert die Kiefermuskulatur und untersttzt die Mundgesundheit. Das
Zerkleinern und Einspeicheln der Nahrung férdert auBerdem die Verdauung und
Nahrstoffaufnahme. Bei Kleinkindern tragt eine gute Kauféhigkeit zur Sprachent-
wicklung bei, im Alter kann sie den Erhalt kognitiver Fahigkeiten unterstiitzen. For-
schungsergebnisse weisen zudem auf Zusammenhénge zwischen Kauen, Hirn-
durchblutung und Demenzrisiko hin.

Friih lernen, was wichtig ist

Gesunde Ernadhrung, regelmaBige Mundhygiene und Gesundheitsbildung soll-
ten bereits in der Kindheit zusammengehéren. In Krippen, Kindergérten und Schu-
len sind Wasser und ungesiBte Getranke, kauaktive Lebensmittel sowie regelma-
Biges Zahneputzen besonders wichtig. Die Gruppenprophylaxe hilft Kindern, frih
die Grundlagen fiir eine lebenslange Mundgesundheit zu erlernen.

Auch Menschen mit Einschrdnkungen sowie Bewohner von Pflegeeinrichtun-
gen benétigen gezielte Unterstiitzung. Daflr missen die zahnarztlichen Dienste des
Offentlichen Gesundheitswesens und die ambulante Versorgung gestérkt werden.

Fiir eine gesiindere Gesellschaft

Die Kaufahigkeit hangt nicht nur von der Art des Essens, sondern auch von der
Auswahl der Lebensmittel ab. Stark verarbeitete, weiche Lebensmittel, zuckerreiche
Snacks und saurehaltige Getranke gefahrden Z&hne und Zahnfleisch. Zucker fordert
Karies und Entziindungen, Sauren begiinstigen Zahnerosionen. Wenig kauintensive
Nahrung kann zudem den Zahnhalteapparat schwéchen.

Lebenslange Mundgesundheit erfordert daher eine bewusste Erndhrung, eine
funktionierende Kaufahigkeit, friihzeitige Pravention und geeignete politische Rah-
menbedingungen. Gesunde Zahne sind eine wichtige Voraussetzung fiir gesunde
Menschen und eine gestindere Gesellschaft.

Quelle: Verein fir Zahnhygiene e.V.
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Digitale
Lernplattform

WIZDOM mit Gold und Silber
ausgezeichnet.

HAMBURG - Die digitale Wissens- und Lernplatt-
form WIZDOM ist beim Dental Marketing Award
Education 2026 mit Gold und zweimal Silber ausge-
zeichnet worden. Die erstmals vergebene Education-
Kategorie wiirdigt erfolgreiche Fortbildungsangebote
fur Fachzielgruppen in Zahnmedizin und Zahntechnik.
Fiir das WIZDOM-Team ist die Auszeichnung ein wich-
tiger Ansporn, die zahnmedizinische Aus- und Fortbil-
dung weiter digital zu unterstitzen.

Mit dem Dental Marketing Award 2026 wurden
die besten Kommunikations- und Education-MaBnahmen
fur Dentalmarken des Jahres 2025 ausgezeichnet. In
der neuen Education-Kategorie standen erstmals Fort-
bildungsangebote im Mittelpunkt, die Wissen fiir Zahn-
medizin und Zahntechnik zeitgemaB vermitteln — von
digitalen Lernformaten iiber Prasenzveranstaltungen bis
hin zu kongress- und messeintegrierten Fortbildungen.

Eine sechskdpfige Fachjury bewertete alle Einrei-
chungen anhand eines umfassenden Kriterienkatalogs
in den Bereichen Konzept, Marketing und Umsetzung.
WIZDOM Uberzeugte dabei mehrfach und erhielt einen
Gold- sowie zwei Silber-Awards.

,Die Auszeichnung ist fir uns eine tolle Bestati-
gung und ein wichtiger Impuls”, sagte Valérie Sabet,
Chief Medical Officer bei WIZDOM. Das Projekt liege
dem Team besonders am Herzen, weil es Studierende
genau dort unterstiitze, wo im Studium oft Liicken be-
stehen: bei aktuellem, gut aufbereitetem und praxis-
nahem Wissen.

WIZDOM wurde 2024 von Dental Tribune Interna-
tional ins Leben gerufen und speziell fiir Zahnmedizin-
studierende entwickelt. Die Plattform zdhlt derzeit
mehr als 5.000 registrierte Mitglieder und bindelt
examensrelevante Inhalte in digitalen Lernkarten, ergénzt
durch Schaubilder, Videos und Multiple-Choice-Fragen.
Entwickelt wird sie von einem Team aus Studierenden,
jungen Zahndrztinnen und Zahndrzten sowie erfahre-
nen Hochschullehrenden.

Mit WIZDOM denken wir zahnmedizinische Bil-
dung langfristig weiter”, sagte Lars Hoffmann, Chief
Marketing Officer von Dental Tribune International.
Die Plattform richte sich zunehmend auch an prak-
tizierende Zahndrztinnen und Zahnarzte und werde
international weiter ausgebaut — mit neuen Inhalten,
Kl-gestltzten Lernpfaden, Priifungssimulationen und
interaktiven Fallstudien.

Quelle: Dental Tribune International

Fortbildung

Veranstaltungsempfehlungen
der OEMUS MEDIA AG
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Weiter zur
Anmeldung

Miinchener Forum fiir
moderne Implantologie
16. Oktober 2026

Miinchen

MUNDHYGIENETAG 2026
13./14. November 2026
Dresden

55. Internationaler
Jahreskongress der DGZI
13./14. November 2026
Dresden

Innovativste Unternehmen

Deutschlands

Diirr Dental erneut unter den Top 10.

BIETIGHEIM-BISSINGEN — Die DURR DENTAL SE zihlt
erneut zu Deutschlands innovativsten Mittelstandlern. Im
Ranking der WirtschaftsWoche und Munich Strategy belegt
das Unternehmen Platz 7 von 4.000 analysierten Firmen und
wird Branchensieger im Bereich Healthcare. Nach dem ersten
Platz im Vorjahr bestétigt Dirr Dental damit seine nachhal-
tige Innovationskraft und strategische Ausrichtung auf Digi-
talisierung, kiinstliche Intelligenz und vernetzte Ldsungen.
Die Auszeichnung wiirdigt die erfolgreiche Uberfiihrung
neuer Technologien in marktfahige Lésungen und nachhal-
tiges Wachstum. Damit setzt DUrr Dental weiterhin MaBstabe

bei der digitalen Transformation von Zahnarztpraxen welt-
weit.

Ein entscheidender Innovationstreiber ist die konse-
quente Integration von kiinstlicher Intelligenz (KI) in die digi-
talen L6sungen von Diirr Dental. Das Unternehmen gehort zu
den Vorreitern beim Einsatz von Kl in der Dentalmedizin und
entwickelt intelligente Softwareldsungen, die Zahnarztpraxen
splrbar unterstitzen. Sie helfen bei Diagnose-, Analyse- und
Behandlungsprozessen, schaffen mehr Effizienz im Praxis-
alltag und eréffnen neue Maéglichkeiten fir eine vernetzte,
datenbasierte Zahnmedizin. Damit macht Diirr Dental modernste
Technologie dort nutzbar, wo sie den groBten Mehrwert
schafft: direkt in der Zahnarztpraxis.

Die erneute Spitzenplatzierung unterstreicht den Anspruch
von Diirr Dental, nicht nur auf Veranderungen im Markt zu
reagieren, sondern die Entwicklung der Dentalbranche aktiv
mitzupragen. Die Kombination aus technologischer Kompe-
tenz, praxisnahen Losungen und enger Zusammenarbeit mit
Kunden und Partnern weltweit bildet die Grundlage fiir den
nachhaltigen Erfolg und die starke Marktposition des Unter-
nehmens. Als gesundes, wachsendes Familienunternehmen
sieht sich Dlrr Dental durch die erneute Auszeichnung klar
bestétigt: Der eingeschlagene Kurs ist richtig, zukunftsfahig
und international Uiberzeugend.

Infos zum
Unternehmen
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Neues Aussehen, gleiche Leidenschaft

Der neue Markenauftritt der OEMUS MEDIA AG.

LEIPZIG — Die OEMUS MEDIA AG schlagt ein
neues Kapitel ihrer Unternehmensgeschichte auf.
Nach mehr als 30 Jahren erhdlt das Leipziger
Medienhaus einen neuen Markenauftritt. Er macht
sichtbar, wie sich das Unternehmen vom klassischen
Fachverlag zu einem vernetzten Medien-, Event-
und Community-Unternehmen entwickelt hat.

Mehr als drei Jahrzehnte lang pragte das bis-
herige Logo Zeitschriften, Kongresse, Websites,
Newsletter und Messeauftritte der OEMUS MEDIA
AG. In dieser Zeit hat sich das Unternehmen kon-
tinuierlich weiterentwickelt. Aus dem klassischen
Fachverlag ist langst ein vernetztes Medienunter-
nehmen geworden, in dem Print, Online, Event,
Study und Corporate ineinandergreifen und ge-
meinsam die Kommunikation fir die Dentalbranche
gestalten. Der neue Markenauftritt macht diese
Entwicklung nun auch optisch erlebbar.

Im Zentrum des neuen Auftritts steht ,oemus”.
Bewusst kleingeschrieben, reduziert, ganz auf
das Wesentliche konzentriert. Sein pragendstes
Element ist das neu gestaltete ,u". Es erinnert an
ein Lacheln und schldgt damit die Briicke zu den
Wurzeln des Unternehmens in der Zahnmedizin.
Gleichzeitig steht das ,u” symbolisch fiir ,you”,
Lus” und ,wir” und damit fir N&he, Gemein-
schaft und den Community-Gedanken, der die
OEMUS MEDIA AG seit vielen Jahren pragt. Kurz
gesagt: #welovewhatwedo.

Auch farblich hat sich einiges verandert. Mit
Deep Viola erhalt die Dachmarke eine eigenstan-
dige Hauptfarbe, die Professionalitdt und Kreati-
vitat verbindet und sich bewusst vom gewohnten (|8
Erscheinungsbild vieler Unternehmen im Gesund-
heitswesen absetzt. Erganzt wird sie durch ein :
modulares Farbsystem. Jeder Unternehmens-
bereich — Print, Online, Event, Study und Corpo-
rate — erhélt eine eigene Sekundéarfarbe. So ent-
steht innerhalb der Marke eine klare Orientierung,
ohne dass der gemeinsame Auftritt aus dem Blick
gerdt. Aus dem charakteristischen ,u” leitet sich

zudem ein eigener Markenrapport ab.
Diese visuelle Sprache zieht sich kiinftig
durch Magazine, Websites, Social-Media-
Kandle, Kongresse, Newsletter und Messe-
auftritte. Die Marke funktioniert damit nicht
mehr allein dber ihr Logo, sondern Gber ein
durchgéngiges Gestaltungssystem, das auf
jedem Touchpoint wiederzuerkennen ist.

Der neue Markenauftritt knlipft be-
wusst an das an, wofiir die OEMUS MEDIA
AG seit mehr als drei Jahrzehnten steht:
Nahe zum Markt, Leidenschaft fiir dentale
Themen und ein starkes Netzwerk aus
Menschen, Wissen und Kommunikation.
Die visuelle Sprache ist moderner gewor-
den, die Werte dahinter bleiben dieselben.
Sie bilden auch kinftig die Grundlage fiir
alles, was die Marke OEMUS ausmacht.

Quelle: OEMUS MEDIA AG
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Verlags- und Urheberrecht

Dental Tribune German Edition ist ein
eigenstandiges redaktionelles Publi-
kationsorgan der OEMUS MEDIA AG.
Die Zeitschrift und die enthaltenen
Beitrage und Abbildungen sind ur-
heberrechtlich geschiitzt. Jede Ver-
wertung ist ohne Zustimmung des
Verlages unzuldssig und strafbar. Das
qilt besonders fiir Vervielfaltigungen,
Ubersetzungen, Mikroverfilmungen
und die Einspeicherung und Bear-
beitung in elektronischen Systemen.
Nachdruck, auch auszugsweise, nur
mit Genehmigung des Verlages. Bei
Einsendungen an die Redaktion wird
das Einverstandnis zur vollen oder
auszugsweisen Veroffentlichung vo-
rausgesetzt, sofern nichts anderes
vermerkt ist. Mit Einsendung des
Manuskriptes geht das Recht zur
Veroffentlichung als auch die Rechte
zur Ubersetzung, zur Vergabe von
Nachdruckrechten in deutscher oder
fremder Sprache, zur elektronischen
Speicherung in Datenbanken zur
Herstellung von Sonderdrucken und
Fotokopien an den Verlag tber. Fir
unverlangt eingesandte Bicher und
Manuskripte kann keine Gewahr
libernommen werden. Mit anderen
als den redaktionseigenen Signa oder
mit Verfassernamen  gekennzeichnete
Beitrage geben die Auffassung der
Verfasser wieder, welche der Meinung
der Redaktion nicht zu entsprechen
braucht. Der Autor des Beitrages tragt
die Verantwortung. Gekennzeichnete
Sonderteile und Anzeigen befinden
sich auBerhalb der Verantwortung
der Redaktion. Fiir Verbands-, Unter-
nehmens- und Marktinformationen
kann keine Gewahr ibernommen
werden. Eine Haftung fiir Folgen aus
unrichtigen oder fehlerhaften Dar-
stellungen wird in jedem Falle aus-
geschlossen. Gerichtsstand ist Leipzig.

Hinweis zum Einsatz von KI
Unsere Redaktion schreibt fiir Men-
schen —von Menschen. Wir nutzen
kiinstliche Intelligenz unterstiitzend,
zum Beispiel fir Recherche, Tran-
skriptionen oder Entwiirfe. Alle ver-
offentlichten Inhalte werden jedoch
von qualifizierten Redakteuren er-
stellt, tberpriift und auf Fakten kon-
trolliert. Fachjournalistische Verant-
wortung und Qualitét stehen fiir uns
an erster Stelle.

Editorische Notiz (Schreibweise
mannlich/weiblich/divers)

Wir bitten um Verstandnis, dass —
aus Griinden der Lesbarkeit — auf
eine durchgangige Nennung der
ménnlichen, weiblichen und diver-
sen Bezeichnungen verzichtet wurde.
Selbstverstandlich beziehen sich alle
Texte in gleicher Weise auf Ménner,
Frauen und diverse Personen.

DENTALTRIBUNE

The World's Dental Newspaper
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Neustart im Gesundheitsressort

Zahnarzteschaft setzt auf konstruktiven Dialog.

BERLIN — Die Bundeszahnarztekammer (BZAK) gratuliert
Dr. Carsten Linnemann zur Ubernahme des Amtes des Bun-
desministers fir Gesundheit und winscht ihm fir seine neue
Aufgabe viel Erfolg und eine gliickliche Hand.

Dr. Romy Ermler, MBA, Présidentin der BZAK, erklart:
,Das Gesundheitssystem zukunftsfest aufzustellen, ist eine
zentrale Aufgabe aller Akteure im Gesundheitswesen. Die
Herausforderungen sind komplex und vielféltig. Die BZAK
steht daher gerne fiir einen konstruktiven Dialog mit dem
neuen Bundesgesundheitsminister ber die notwendigen Re-
formprozesse zur Verfiigung. Aus Sicht der Zahnarzteschaft
kommt es jetzt darauf an, die Eigenverantwortung zu star-
ken, freiberufliche Strukturen zu festigen, unndtige Birokratie
konsequent abzubauen und Pravention als gesundheitspoli-
tisches Leitprinzip weiter auszubauen. Dazu gehdrt auch, die
wirtschaftliche Grundlage der Praxen zu sichern.”

Anknpfungspunkte fiir eine Zusammenarbeit sieht die
BZAK unter anderem in Carsten Linnemanns bisherigem Wir-
ken als Vorsitzender der Mittelstands- und Wirtschaftsunion
(MIT) sowie als CDU-Generalsekretér. Unter seiner Agide
fasste die MIT unter anderem Beschllisse zum Brokratie-
abbau, zum Patientenschutz und zur Qualitdtssicherung so-
wie zum Wettbewerb im dualen Krankenversicherungssystem.
Daran méchte die BZAK im gemeinsamen Dialog ankniipfen.
Gerade angesichts knapper werdender Ressourcen sollte die

»Das Gesundheitssystem zukunfts-
fest aufzustellen, ist eine zentrale
Aufgabe aller Akteure im Gesund-
heitswesen |[...].*

Starkung der Eigenverantwortung, wie sie in der Zahnmedizin
bereits fest verankert ist, im Mittelpunkt notwendiger Refor-
men stehen.

Zugleich dankt die Bundeszahnarztekammer Nina War-
ken fiir die offene und vertrauensvolle Zusammenarbeit wah-
rend ihrer Amtszeit als Bundesgesundheitsministerin. Sie hat
in einer anspruchsvollen Phase Verantwortung tibernommen
und wichtige Reformdebatten angestoBen. Fiir ihre neue Auf-
gabe als Chefin des Bundeskanzleramtes wiinscht ihr die
BZAK alles Gute und weiterhin viel Erfolg. Auch in ihrer neuen
Funktion setzt die Bundeszahnarztekammer auf eine Fortset-
zung des konstruktiven Dialogs.

Quelle: BZAK

Gefahr fiir die Patientensicherheit

Medizinprodukte: EU-Kommission gibt Vorsorgeprinzip auf.

BERLIN — Die EU-Kommission plant, unangekindigte Audits
weitgehend abzuschaffen, Kontrollen zu reduzieren und die
Anforderungen an Hochrisiko-Produkte zu senken. Das hatte
erhebliche Folgen fir Patienten, den Wirtschaftsstandort
Europa und die wirtschaftliche Basis der Benannten Stellen.
Zudem muss der Al Act auch fiir Medizinprodukte gelten.

In einem offenen Brief an die Mitglieder des EU-Parlaments
und des Européaischen Rats warnen der TUV-Verband, die
Interessengemeinschaft der Benannten Stellen fiir Medizin-
produkte in Deutschland (IG-NB), die europdische Vertretung
der Notified Bodies ,Team NB” und das TIC Council, der glo-
bale Verband der im Bereich Testing, Inspection and Certifi-
cation tatigen Unternehmen vor einer massiven Absenkung
des Sicherheitsniveaus von Medizinprodukten in der EU, falls
die vorgeschlagenen Anderungen der MDR und IVDR unver-
andert beschlossen werden.

,Mit den geplanten Anderungen der MDR gibt die EU-
Kommission das Vorsorgeprinzip weitgehend auf*, sagt Dr. Joa-
chim Biihler, Geschaftsfihrer des TUV-Verbands. Sicherheits-
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mangel wiirden dann oft erst erkannt, wenn bereits ein Ver-
dacht besteht oder Menschen zu Schaden gekommen sind.

Aus Sicht des TUV-Verbands hat die 2017 verabschiedete
MDR ihr Ziel erreicht, Risiken friihzeitig zu erkennen und Pa-
tienten besser zu schitzen. Zugleich besteht Reformbedarf:
Die MDR miisse schlanker, klarer und unbirokratischer wer-
den, ohne das Sicherheitsniveau zu senken.

Die Benannten Stellen fordern deshalb:
1. Der praventive Ansatz muss erhalten bleiben:

Unangekiindigte Audits bei Herstellern dirfen nicht auf
Verdachtsfalle beschrankt werden. Sie sind ein wirksames
Instrument, um Mangel frihzeitig unter realen Produktions-
bedingungen zu erkennen. Auch angekiindigte Uberwa-
chungsaudits sollten weiterhin jéhrlich stattfinden statt nur
alle 24 Monate. Zudem darf die Priifung der technischen Do-
kumentation nicht auf Problemfalle beschrankt werden. Nach
Angaben von TUV Stid wurden bei rund 7.300 Prifungen
etwa 62.000 Méngel festgestellt, davon 65 Prozent sicher-
heitsrelevant.

Kritisch sehen die Benannten Stellen auch die geplante
Absenkung der Prifanforderungen fir bestimmte Hochrisiko-
produkte, wenn sie als ,Well Established Technologies” gel-
ten. Ein langjahriger Markteinsatz bedeutet nicht automa-
tisch, dass ein Produkt heute nachweislich sicher ist.

2. Die wirtschaftlichen Folgen sind er-
heblich:

Weniger strenge Anforderungen kénnten
dazu flihren, dass minderwertige Produkte
aus Drittstaaten verstarkt auf den euro-
paischen Markt gelangen. Zugleich wiirde
den Benannten Stellen mit verpflichtenden

Rabatten fir kleine und kleinste Unterneh-
men ein erheblicher Teil ihrer wirtschaftlichen
Grundlage entzogen. Da rund 90 Prozent der
Unternehmen in der EU KMU sind, drohen Einnahme-
verluste, Engpésse bei Priifungen und ein Rickzug von
Benannten Stellen aus dem Markt.

Quelle: TOV-Verband

Defizite bei der
Zahnvorsorge

Versorgungsliicken in der Pravention
bei Pflegebediirftigen.

BERLIN — Bei stationar Pflegebediirf-
tigen gibt es eine Versorgungsliicke
durch Unterschiede beim Zugang zu zahn-
arztlicher Pravention. Das geht aus dem
Zahnreport der BARMER hervor. Im
Jahr 2024 stellten Zahnarzte bei bun-
desweit mehr als einem Viertel der
BARMER-versicherten Pflegeheim-
bewohner den Mundgesundheits- |
status fest und erstellten einen j ]
Mundgesundheitsplan. Bei rund
80 Prozent der Leistungen er-
folgte dies direkt in den Einrichtungen, die einen Kooperationsvertrag mit Zahn-
arzten haben. Allerdings traf dies nur auf weniger als die Halfte aller Pflegeeinrich-
tungen zu. Auf die Gbrigen Pflegeheime ohne Kooperationsvertrdge entfielen nur
zwei Prozent der entsprechenden Leistungen. ,Fir stationar Pflegebedirftige ist
der Besuch einer Zahnarztpraxis kaum mdglich. Deshalb gibt es eine Versorgungs-
liicke, wenn sie nicht vor Ort untersucht werden. Pflegeheime sollten Kooperations-
vertrage mit Zahnarzten abschlieBen”, so der Vorstandsvorsitzende der BARMER,
Prof. Dr. med. Christoph Straub.

»Iiir stationédr Pflegebediirftige ist der
Besuch einer Zahnarztpraxis kaum moglich.
Deshalb gibt es eine Versorgungsliicke,
wenn sie nicht vor Ort untersucht werden.
Pflegeheime sollten Kooperationsvertrige
mit Zahnirzten abschlie3en.*

Ungleich verteilter Anstieg bei der Inanspruchnahme

Laut Zahnreport ist die Inanspruchnahme zahnarztlicher Praventionsleistungen
bei Pflegebediirftigen seit dem Jahr 2018 angestiegen. Hintergrund ist die Ein-
flhrung der Gebiihrennummern 174 a und b, die Zahnarzte fiir Mundgesund-
heitsstatus mit Mundgesundheitsplan und Mundgesundheitsaufklarung bei
Pflegebediirftigen abrechnen kénnen. Wahrend sich die Inanspruchnahme bei
Heimbewohnern vom Jahr 2019 bis zum Jahr 2024 auf jeweils iiber 25 Prozent etwa
verdoppelt hat, stagniert sie bei ambulant Pflegebediirftigen bei rund drei Prozent.
.Die Teilhabe Pflegebedirftiger an der zahnarztlichen Versorgung und insbeson-
dere den Praventionsleistungen hat sich zwar insgesamt verbessert, aber langst
nicht fur alle Personengruppen. Auch fir ambulant Pflegebedirftige ist die Situa-
tion besorgniserregend. Zur Ldsung dieser defizitaren Situation herrscht Hand-
lungsbedarf”, so Reportautor, Prof. Dr. med. dent. Michael Walter.

»|- -] Auch fiir ambulant Pflegebediirftige
ist die Situation besorgniserregend. Zur

Losung dieser defizitdren Situation herrscht
Handlungsbedarf.”

Eklatante Ost-West-Unterschiede

Laut Zahnreport ist die Inanspruchnahme zahnérztlicher Praventionsleistungen
regional hdchst unterschiedlich. Bei stationar Pflegebediirftigen reichte im Jahr
2024 die Quote fir die Inanspruchnahme der Leistungen Mundgesundheitsstatus
mit Mundgesundheitsplan und Mundgesundheitsaufklarung von 16,8 Prozent in
Niedersachsen bis hin zu 45,5 Prozent in Berlin. Auch Hamburg und Sachsen lagen
mit 42,7 beziehungsweise 42,6 Prozent auf einem hohen Niveau. Bei ambulant
Pflegebediirftigen lagen die Inanspruchnahmeraten im Jahr 2024 deutlich niedri-
ger. In allen westlichen Bundesldndern blieben sie unter drei Prozent, wahrend
Sachsen mit neun Prozent den héchsten Wert erreichte. ,In den &stlichen Bundes-
landern ist die Inanspruchnahme zahnarztlicher Préventionsleistungen bei Pflege-
bediirftigen grundsatzlich héher. Der Zugang zur Vorsorge darf aber nicht von der
Postleitzahl abhéngen”, so Straub.

Quelle: BARMER Zahnreport 2026



MIH im Praxisalltag neu gedacht
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Das ganzheitliche MIH-Behandlungs-Konzept unterstutzt Sie
bei der Behandlung entwicklungsbedingter Schmelzopazitaten
im Frontzahnbereich. Begleitet durch Patientenmaterialien,
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Asthetische Rehabilitation alterer Patienten

Synergetische Integrationsansatze fiir prazisere Planung, schonendere Behandlungen und bessere Ergebnisse.

Der vorliegende Fallbericht stellt die dsthetische und funktionale Re-
habilitation einer alteren Patientin detailliert dar. Durch den Einsatz
modernster keramischer Werkstoffe wurden diverse altere Restau-
rationen ersetzt, um sowohl die Funktion als auch die Asthetik der
Zahne signifikant zu verbessern. Besonderes Augenmerk lag auf der
synergetischen Zusammenarbeit zwischen Zahnarzt, Zahntechniker
und der Patientin, die durch eine griindliche Analyse von Symme-
trien, Gesichtsziigen und Zahnfarben gekennzeichnet war. Eine voll-
standige Dokumentation dieses Prozesses diente als Basis fir die
erzielten dsthetischen Resultate.

Anamnese und Befunderhebung

Die 66-jahrige Patientin stellte sich in der Poliklinik fiir Zahnérzt-
liche Prothetik der Uniklinik Kdln mit dem Behandlungswunsch nach
einer dsthetischen Verjiingung ihrer Frontzahnasthetik und der Wie-
derherstellung ihres ehemaligen harmonischen Lachelns vor. Der vor-
handene festsitzende Zahnersatz war bereits 30 Jahre alt. Insbeson-
dere ihre verfarbten freiliegenden insuffizienten Kronenrander und
das Keramikchipping stérten sie optisch. Der Frontzahnbereich des
Oberkiefers wies multiple Kompositrestaurationen an den bukkalen
and approximalen Flachen auf, die zu ungleichmaBigem Farbverlauf
und Kontaktpunkten fiihrten. Zahn 17 war alio loco durch ein LZPV
versorgt, von Zahn 13 auf 16 trug die Patientin eine insuffiziente
VMK-Briicke. 23 wies zwar eine regelrechte Wurzelfiillung, jedoch
eine intrinsische Verfarbung auf, die trotz Walking-Bleach zu keinem
zufriedenstellenden Ergebnis gefiihrt hatte. Die Zahne 24, 25, 36, 37,
46, 47 wiesen ebenfalls insuffiziente Kronen auf. Parodontal prasen-
tierten sich die Z&hne der Patientin stabil, ohne Lockerungsgrade mit
unauffalligem PSI (0/0/1/1/1/1). Die Frontzdhne im Unterkiefer zeig-
ten eine leichte Inklinationsabweichung mit interdentalen Uberlap-
pungen, charakteristisch fiir einen dentalen Engstand. Es gab keine
klinischen Hinweise auf Parafunktionen oder einen Verlust der ver-
tikalen Dimension, jedoch waren altersbedingte Schlifffacetten auf
den Unterkieferfrontzéhnen erkennbar. Abgesehen von dem endo-
dontisch behandelten Zahn 23 waren alle Zahne vital. Zudem pflegte
die Patientin eine gute hdusliche Mundhygiene.

Behandlungsplanung

Zur &sthetischen und zahnmedizinischen Optimierung wurden
verschiedene Behandlungsoptionen und Materialien ausfiihrlich mit
der Patientin besprochen. Bezlglich der Unterkieferfront wurde die
Patientin (iber mdgliche kieferorthopadische oder minimalinvasive
prothetische Korrekturen aufgeklart. Nach partizipativer Entschei-
dungsfindung wurde mit der Patientin die Versorgung der Oberkie-
ferfrontzéhne mit Veneers aus Glaskeramik geplant, um Form, Lange,
Breite und Farbe harmonisch wiederherzustellen. Zudem wurden die
Seitenzahne mit vollkeramischen Zirkonoxidrestaurationen versorgt,
um ein einheitliches Gesamtbild zu erreichen.

Zur erfolgreichen Rekonstruktion war eine umfassende Planung
und Vorbereitung erforderlich,' dazu fanden umfassende analoge
sowie auch digitale Planungsunterlagen Berticksichtigung.? Diese
erlaubten die Simulation des erwarteten Ergebnisses unter Einbezie-
hung von Zahnfarbe und -form, Rot-WeiB-Asthetik, Gesichtsform,
Symmetrien, Lachlinie und Lippenschluss. Zur Veranschaulichung der
geplanten zahnarztlichen Versorgung und zur Abstimmung der pa-
tientenspezifischen Wiinsche wurde ein diagnostisches Wax-up er-
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Abb. 1: Ausgangssituation extraoral ldchelnd. — Abb. 2—6: Intraorale Sicht der Ausgangssituation vor prothetischer Neuversorgung.

stellt und ein intraorales Mock-up eingesetzt. Eine umfassende Foto-
dokumentation, die Bestimmung der Zahnfarbe, Festlegung der
Mittellinie sowie eine Analyse der Gesichtssymmetrie wurde in enger
Zusammenarbeit mit dem Zahntechnikermeister direkt am Behand-
lungsstuhl vorgenommen.

Konservierende Vorbehandlung und Praparation

Die Hohlkehlprdparation der Zdhne 17, 16, 13, 23, 24, 25, 36,
37, 46 und 47 erfolgte nach Entfernung und Erneuerung der vorhan-
denen Kompositrestaurationen. Daraufhin fand die Praparation von
12-22 statt, wobei Wert auf einen minimalen Substanzabtrag der

Abb. 7+8: Konstruktion der Restaurationen im digitalen Workflow. — Abb. 9+10: Pfeilerpréparation.

verbleibenden Zahnstruktur gelegt wurde. Die Préparationsgestal-
tung wurde individuell der Defektlokalisation angepasst und mittels
Silikonschliissel kontrolliert. Die Auflosung der Approximalkontakte
erfolgte auBerhalb der Fillungsbereiche und die Inzisalkanten wur-
den palatinal Gberkuppelt. Zum Abschluss fand eine Abrundung aller
vorhandenen Kanten statt, um eine optimale Restaurationskontur zu
gewahrleisten.

Das Praparationsdesign von Veneers ldsst sich in Non-Prep Veneers,
sog. Short-Wrap-Design, Medium-Wrap-Design, Long-Wrap-Design
und Full-Wrap-Design einteilen. Bei dem Short-Wrap-Design, der mini-
malinvasivsten Behandlungsform, wird kaum bis gar keine Zahnhart-
substanz entfernt. Die geringe Veneerschichtstérke von circa 0,3mm
begrenzt allerdings die Wirksamkeit bei der Maskierung von Ver-
farbungen.>* Das Medium-Wrap-Design bewahrt den Approximal-
kontakt und erfordert eine prazise Reduktion von mindestens 0,5mm
im mittleren Drittel des Zahns, 0,7 mm inzisal und 0,3 mm zervikal.>®
Beim Long-Wrap-Design hingegen werden etwa zwei Drittel der
Approximalkontakte aufgelost, wobei eine &hnliche Schichtdicke wie
beim Medium-Wrap-Design angestrebt wird. Das Full-Wrap-Design,
die umfangreichste Praparationsform, 16st die Approximalkontakte
komplett auf.” Hierbei erfolgt ein Substanzabtrag von 0,5mm zer-
vikal, 0,7 mm im mittleren Drittel und 1 mm inzisal.

Herstellung von Provisorien und
konventionelle Abformung

Nach der Praparation wurden Chairside-Provisorien (Luxatemp,
DMG) mithilfe von Tiefziehschienen hergestellt und im Seitenzahn-
bereich mit TempBond NE sowie im Frontzahnbereich mit selektiver
punktférmiger Schmelzdtzung, Schmelzadhésiv und Befestigung mit-
tels Komposit-Flowable (Ceram.x Spectra ST flow, Dentsply Sirona)
eingesetzt. Aufgrund geringer retentiver Krafte wurden die Proviso-
rien im Bereich 12, 11, 21 und 22 verblockt hergestellt.

Nach Platzierung von Retraktionsfaden an samtlichen Pfeiler-
zdhnen fand eine analoge prazise Doppelmischabformung mit addi-
tionsvernetzendem Silikonmaterial statt. Wahrend dieses Prozesses
verblieben die Retraktionsfaden in der Oberkieferfront in situ, um
eine addquate Verdrangung der Gingiva und eine optimale Darstel-
lung des Sulkus zu gewéhrleisten.
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Abb. 11: Formvorlage der Veneers gedruckt mit Inova Print Ocean Blue (HPdent). — Abb. 12: Frontzahnveneers und Seitenzahnkronen auf dem Ober-

kiefermodell.

Abb. 13: Fertiggestellte monolithische Zirkonoxidkronen. — Abb. 14: Fertiggestellte Veneers aus Lithiumdisilikatkeramik.

Digitale Prozesse im zahntechnischen Labor

Im Zuge der digitalen Herstellung des Zahnersatzes wurden die
Gerliste mittels Modellscan (E4, 3Shape) digital entworfen. Fiir die
Fertigung der Seitenzahne kam ZR Lucent Supra (SHOFU) zum Ein-
satz, ein hochfestes Material aus Zirkonoxid mit einer Biegefestigkeit
von 1.000 MPa bis 1.450 MPa. Dieser Fiinf-Schicht-Multilayer Werk-
stoff vereint hohe Leistungsfahigkeit mit Asthetik. Zur Verfeinerung
der dsthetischen Eigenschaften wurde auf das Gertlistmaterial eine
diinne Schicht Celtra Ceram (Dentsply Sirona) aufgetragen, deren
Starke zwischen 0,4 und 0,6 mm variiert. Diese MaBnahme ermég-
lichte es, die ,weichere” Schichtkeramik optimal im funktionellen
Raum zu adaptieren und so eine ansprechende Asthetik zu gewahr-
leisten. Die zur Aufnahme von Veneers praparierten Oberkieferfront-
zahne wurden in der digitalen Konstruktion im Korper- sowie Schneide-
bereich reduziert und im Carbon M3 Digitaldrucker mit InovaPrint
Ocean Blue (HPdent) gedruckt. Nach dem Druckvorgang wurden
die Teilkronen eingebettet und mit Celtra Press, einem zirkonoxid-
verstarkten Lithiumsilikat (ZLS) mit einer Biegefestigkeit von 550 MPa,
gepresst.

Die finalen Einheiten unterzogen sich nach dem Ausbetten und
Anpassen einer Verblendung mit Celtra Ceram, einer niedrigschmel-
zenden, leuzitverstarkten Feldspatkeramik. Diese Technik, bekannt

als Tiefenschichttechnik, ermdglichte eine detailreiche und nuancierte
Farbgestaltung. AbschlieBend wurden alle Einheiten manuell auf
Hochglanz (an den Randern und im Seitenzahnbereich) bzw. auf Sei-
denglanz (im labialen Bereich) poliert, was den Zahnersatz sowohl
funktional als auch &sthetisch perfektionierte.

Definitive Versorgung und adhésive Befestigung

Die adhdsive Befestigung von Veneers, insbesondere bei Materi-
alien mit weniger als 350 MPa Festigkeit wie Glaskeramiken auf Feld-
spat- oder Leuzitbasis, ist in der dsthetischen Zahnmedizin essenziell.
Eine exakte Einhaltung der Verfahrensschritte und absolute Trocken-
legung mittels Kofferdam ist entscheidend, um optimale Haftung zu
gewahrleisten und Debondings zu verhindern.® Fiir die Vorbereitung
zur Befestigung in diesem Behandlungsfall wurden die Restaura-
tionen auf Basis von zirkonoxidverstérkter Lithiumsilikatkeramik mit
Fluorwasserstoffsdure-Gel behandelt, gefolgt von 37 Prozent Phos-
phorsdure und einer Ultraschallreinigung. Zirkonoxidkeramiken er-
fordern aufgrund ihrer chemischen Beschaffenheit eine spezielle Vor-
behandlung mittels Aluminiumoxidstrahlung (<50pm, <2bar) und
anschlieBender Konditionierung mit MDP-haltigen Monomeren.™ Die
praparierten Zahnstiimpfe wurden mit fluoridfreier Bimssteinpaste
und Chlorhexidin gereinigt und poliert. Die Restaurationen wurden

schlieBlich mit Panavia V (Kuraray Noritake) befestigt, iberschissi-
ges Material sorgfaltig entfernt und die Oberflachen abschlieBend
gereinigt sowie polymerisiert. Eine finale Uberpriifung der Okklusi-
onskontakte sicherte die Qualitat der Behandlung.

Schlussfolgerungen

Zum Behandlungsabschluss zeigte sich eine individuell opti-
mierte Asthetik sowie positive Annahme von Funktion und Phonetik
durch die Patientin. In diesem Behandlungsfall bewéhrten sich er-
weiterte Veneers als effektive Alternative zur konventionellen Voll-
kronenversorgung, wobei Studien eine vergleichbare Langzeitsta-
bilitat aufzeigen."'? Es gilt jedoch zu beachten, dass Veneers nicht
universell einsetzbar sind, insbesondere bei ausgedehnten Defekten
im palatinalen Bereich, Bruxismus oder unzureichenden Schmelz-
arealen wird eine Anwendung nicht empfohlen.!3141>

Die effektive Durchfiihrung der Behandlungsplanung bis hin zur
abschlieBenden Restauration fiihrte zu optimalen Ergebnissen, die
sowohl funktionell als auch asthetisch (iberzeugen. Dabei verrin-
gerte sich die Notwendigkeit fir wiederholte Anpassungen. Diese
Erfolge basieren auf der engen Zusammenarbeit zwischen Zahnarzt
und Zahntechniker, die durch eine sorgfaltige Dokumentation mittels
fotografischer Aufnahmen und prazisen Modellen unterstitzt wird.
Ein entscheidender Faktor fur die Prazision der funktionalen Behand-
lungsplanung ist die detaillierte Vorausplanung, gestiitzt auf fort-
schrittliche Simulationstechniken wie Wax-up und Mock-up. Diese
Methoden der Planung und Simulation stellten nicht nur zentrale
Bausteine im Behandlungsprozess dar, sondern
fungierten auch als essenzielle Entscheidungs-
grundlage fiir die Festlegung der erforderlichen
therapeutischen Schritte.
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Abb. 15: Behandlungsabschluss extraoral nach Eingliederung der Lithiumdisilikat- und Zirkonoxidrestaurationen. — Abb. 16-19: Intraorale Sicht: Abschlussaufnahmen nach adhasiver Befestigung der Veneers und Seitenzahnkronen. —

Abb. 20: Profilbilder nach abgeschlossener Behandlung.
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Vitalerhalt oder Wurzelkanalbehandlung?

S3-Leitlinie zur tiefen Karies: Minimalinvasive Behandlungalternativen.

In diesem Artikel beleuchten Prof. Falk Schwendicke, Dr. Helena Dujic
und Dr. Sascha Herbst von der Poliklinik fiir Zahnerhaltung, Parodon-
tologie und digitale Zahnmedizin, LMU Klinikum, Minchen, Dr. Esra
Kosan, Zahnarztin in freier Praxis, Berlin, und Prof. Sebastian Paris von
der Abteilung fiir Zahnerhaltung, Praventiv- und Kinderzahnmedizin,
Charité — Universitatsmedizin Berlin wie die neue S3-Leitlinie die
Therapie tiefer Karies neu ausrichtet.

In der taglichen zahnarztlichen Praxis kennt das therapeutische
Vorgehen bei tiefen kariésen Lasionen zwei Ansatze: Wird die Pulpa
erdffnet — was oft als unvermeidbar hingenommen wird —, folgt ent-
weder eine direkte Uberkappung mit mittel- und langfristig begrenz-
tem Therapieerfolg oder eine Wurzelkanalbehandlung. Anders gesagt:
Tiefe Karies fiihrt haufig zur Pulpaexposition und diese wiederum
miindet oft in einer Wurzelkanalbehandlung. Diese Vorgehensweise
ist tief verankert: in der Ausbildung, in Abrechnungssystemen, in der
klinischen Routine und nicht zuletzt im Sicherheitsdenken vieler Be-
handlerinnen und Behandler.

Die Wurzelkanalbehandlung gilt als kalkulierbar, technisch be-
herrschbar und langfristig erfolgreich. Demgegentiber werden vital-
erhaltende MaBnahmen an der Pulpa nicht selten als unsicher, zeit-
aufwendig oder prognostisch fragil wahrgenommen. Diese Wahr-
nehmung hat tber Jahre dazu gefiihrt, dass der Verlust der Pulpa bei
tiefen karidsen Lasionen oft als unvermeidlich akzeptiert wurde.

Vor diesem Hintergrund wurde eine europaische S3-Leitlinie zum
Management tiefer und extrem tiefer Karies in vitalen permanenten
Zahnen entwickelt, getragen von der European Federation of Conser-
vative Dentistry (EFCD), der European Society of Endodontology (ESE),
der Organisation for Caries Research (ORCA) und der Deutschen Ge-
sellschaft fiir Zahnerhaltung (DGZ). Dieses Vorgehen ist bedeutsam,
weil sich verschiedene zahnarztliche Fachgesellschaften — jede mit
ihrem eigenen Fokus und Schwerpunkt — auf konsentierte und evi-
denzbasierte Behandlungsempfehlungen geeinigt haben: Fir Kliniker
ist dies eine gute Nachricht, da sie sich nun bei diesem in der Vergan-
genheit teils sehr emotional und kontrovers diskutierten Thema auf
breit konsentierte Empfehlungen berufen kénnen.

Die Pulpa als wichtiges Organ und nicht als Hindernis

Ein zentraler Perspektivwechsel der Leitlinie liegt in der Neube-
wertung der Pulpa selbst. In der klinischen Praxis wurde sie bei tiefen
kariésen Lasionen lange vor allem unter dem Gesichtspunkt einer
moglichen Infektion oder fortschreitenden Entziindung betrachtet,
was ein invasiveres Vorgehen bis hin zur Pulpektomie haufig als the-
rapeutisch naheliegend erscheinen lieB. Die aktuelle Evidenz zeichnet
jedoch ein differenzierteres Bild.

Die dentale Pulpa ist ein hochvaskularisiertes, immunologisch
aktives Gewebe mit erheblichem Reparaturpotenzial. Zahlreiche ex-
perimentelle und klinische Arbeiten zeigen, dass selbst entziindlich
veranderte Pulpagewebe unter geeigneten Bedingungen zur Aushei-
lung fahig sind. Entscheidend ist dabei weniger die histologische
Momentaufnahme als die Reduktion des bakteriellen Reizes und die
Schaffung stabiler, dichter Restaurationsverhéltnisse.

Die Leitlinie macht deutlich, dass das traditionelle binare Denken —
vital oder irreversibel geschadigt — der biologischen Realitat nur unzu-
reichend gerecht wird. Insbesondere die klinische Diagnose der irre-
versiblen Pulpitis ist mit erheblicher Unsicherheit behaftet. Symptome

wie Spontanschmerz oder verlangerte Kélteempfindlichkeit sind wich-
tige Hinweise, erlauben jedoch keine sichere Vorhersage iiber das
Heilungspotenzial der Pulpa.

Vitalerhaltung der Pulpa: Warum die Entscheidung
frither beginnt als erst bei der Pulpaexposition

Ein wesentlicher Beitrag der Leitlinie besteht darin, die therapeu-
tische Weichenstellung zeitlich nach vorne zu verlagern. Der spétere
Bedarf an endodontischer Therapie ist haufig nicht primar das Ergeb-
nis einer ,kranken” Pulpa, sondern die Konsequenz einer invasiven
Kariesexkavation.

Die Evidenz zeigt klar, dass bei tiefer Karies nicht selektive Exka-
vationsstrategien, also solche, die auf eine vollstandige Entfernung
allen kariésen Dentins abzielen, das Risiko einer Pulpaexposition
deutlich erhéhen, ohne einen prognostischen Vorteil zu bieten. Um-
gekehrt reduziert die selektive oder schrittweise Kariesentfernung
die Expositionsrate signifikant, bei vergleichbarer Zahnerhaltung.

Damit wird deutlich: Der Erhalt der Pulpa beginnt schon mit der
Kariesexkavation. Diese Erkenntnis stellt eine tiefgreifende Verschiebung
klinischer Verantwortung dar. Der spatere Bedarf an Wurzelkanal-
behandlungen ist in vielen Féllen zumindest teilweise iatrogen bedingt.

Pulpaexposition: Scheitern oder
therapeutischer Wendepunkt?

Selbst bei sorgfaltiger Exkavation lasst sich eine Pulpaexposi-
tion — insbesondere bei extrem tiefer Karies — nicht immer vermeiden
(Abb. 1). Bei asymptomatischen Zdhnen oder Zdhnen mit reversibler
Pulpitis empfiehlt die Leitlinie explizit sowoh! die direkte Pulpaliber-
kappung als auch die partielle oder vollstandige Pulpotomie als
geeignete Behandlungsoptionen. Die Erfolgsraten dieser Verfahren
sind in den verfiigharen Studien relativ hoch, sofern ein kontrolliertes
Behandlungsprotokoll eingehalten wird.

Damit relativiert die Leitlinie die lange vorherrschende Annahme,
dass nur die vollstandige Entfernung der Pulpa langfristige Sicher-
heit bietet. Vielmehr wird deutlich, dass der Erhalt vitaler Pulpa-
gewebe prognostisch gleichwertig sein kann — bei deutlich geringerer
Invasivitdt und unter Erhalt der immunologischen und sensorischen
Funktionen der Pulpa.

Das neue Normal: Pulpotomie bei irreversibler Pulpitis?

Die Leitlinie widmet sich einem bisher kontroversen Thema:
Pulpotomie bei Zahnen mit klinischen Zeichen einer irreversiblen Pul-
pitis. Mehrere randomisierte Studien zeigen, dass partielle oder voll-
standige Pulpotomien in diesen Fallen vergleichbare klinische Ergeb-
nisse erzielen kénnen wie Pulpektomien. Die Leitlinie schldgt daher
vor, die Pulpotomie als valide Alternative zur Wurzelkanalbehand-
lung in Betracht zu ziehen.

Diese Empfehlung bedeutet nicht, dass die Pulpektomie obsolet
wird. Sie bedeutet jedoch, dass die Entfernung der gesamten Pulpa
nicht mehr zwangslaufig der erste oder einzige therapeutische
Schritt sein muss. Fir viele Patientinnen und Patienten erdffnet dies
die Mdglichkeit einer weniger invasiven, schnelleren und haufig auch
kostengiinstigeren Therapie. Selbstredend muss die Evidenz hierzu
ausgebaut und auch 6konomische Strukturen entsprechend ange-
passt werden.

Zusammenfassung der Leitlinie und Empfehlungen

klinischer Nutzen belegt ist.

Blutstillung, bakterienarme Arbeitsweise).

raten assoziiert sind.

als therapeutischer Wendepunkt verstanden wird.

Die S3-Leitlinie zum Management tiefer und extrem tiefer Karies bei vitalen bleibenden Zahnen defi-
niert den Erhalt der Pulpavitalitdt als zentrales therapeutisches Ziel und stellt damit traditionelle, invasive
Behandlungsansatze infrage. Karies wird als biofilmgetriebene Erkrankung verstanden, deren erfolgreiche
Behandlung nicht zwingend die vollstandige Entfernung allen kariés veranderten Dentins erfordert.

Fiir tiefe kariose Lasionen empfiehlt die Leitlinie eine selektive Kariesentfernung (bei der zielgerichtet
karidses Dentin in Pulpandhe belassen und im peripheren Bereich entfernt wird) oder eine schrittweise Ex-
kavation anstelle einer non-selektiven Entfernung bis in das harte Dentin. Beide Strategien reduzieren nach-
weislich das Risiko einer Pulpaexposition, ohne die Prognose der Restauration zu verschlechtern. Der routine-
maBige Einsatz von Unterflllungen oder Linern wird nicht mehr empfohlen, da hierfiir kein konsistenter

Bei Pulpaexposition wird eine differenzierte Vorgehensweise empfohlen. Bei vitalen Zahnen ohne oder mit reversibler Pulpitis
sollen sowohl die direkte Pulpaiiberkappung als auch die partielle oder vollstandige Pulpotomie als gleichwertige Behandlungs-
optionen in Betracht gezogen werden. Entscheidend ist die Durchfiihrung unter kontrollierten Bedingungen (u. a. Kofferdam,

Auch bei klinischen Zeichen einer irreversiblen Pulpitis kann eine partielle oder vollstandige Pulpotomie eine Alternative zur
Wurzelkanalbehandlung darstellen, sofern geeignete klinische Voraussetzungen vorliegen. Fir alle vitalerhaltenden MaBnahmen
empfiehlt die Leitlinie den Einsatz hydraulischer Kalziumsilikatzemente gegeniiber Kalziumhydroxid, da diese mit héheren Erfolgs-

Insgesamt fordert die Leitlinie einen Paradigmenwechsel hin zu einer biologisch orientierten, minimalinvasiven und patienten-
zentrierten Entscheidungsfindung, bei der die Pulpaexposition nicht mehr automatisch den Verlust der Vitalitat bedeutet, sondern

Nein

&)

Selektive
Exkavation

Non-selektive

CEVELD

Abb. 1: Flussdiagramm zur klinischen Entscheidungsfindung hinsichtlich der
geeigneten Exkavationsstrategie.

Materialwahl und Protokoll:
Vitalerhalt ist kein , Low-Effort"-Ansatz

Die Leitlinie macht zugleich unmissverstandlich klar, dass vital-
erhaltende MaBnahmen kein vereinfachter Ersatz flir Endodontie
sind. Im Vergleich zur technisch sensitiven Wurzelkanalbehandlung
kann man bei der Vitalerhaltung von einer biologisch anspruchsvol-
len Behandlung sprechen. Der Erfolg der Vitalerhaltung ist an klare
Voraussetzungen gekntipft. Dazu zahlen eine suffiziente Isolation
(Kofferdam), sorgféltige Blutstillung, bakterienreduzierende MaBnah-
men sowie die Verwendung geeigneter Materialien. Insbesondere
hydraulische Kalziumsilikatzemente werden als Material der Wahl
empfohlen, da sie Kalziumhydroxid hinsichtlich Erfolgsraten Gber-
legen sind.

Diese Anforderungen verdeutlichen: Vitalerhalt ist keine impro-
visierte Kompromisslosung, sondern eine anspruchsvolle Therapie-
form, die Erfahrung, Sorgfalt und entsprechende Ausstattung erfor-
dert.

Endodontie und Vitalerhalt sind kein Entweder-oder

Ein zentrales Missverstandnis in der aktuellen Diskussion besteht
darin, Vitalerhalt und Endodontie als konkurrierende Konzepte zu
begreifen. Die Leitlinie positioniert sich hier bewusst differenziert.
Die Wurzelkanalbehandlung bleibt eine hochwirksame und oft un-
verzichtbare Therapieform. Vitalerhaltende MaBnahmen erweitern
das therapeutische Spektrum, ersetzen es aber nicht vollstandig.

Fiir die Praxis bedeutet dies eine Verschiebung der Fragestellung:
Nicht mehr ,Ist die Vitalerhaltung eine Option?”, sondern ,Welche
Optionen der Vitalerhaltung habe ich bei den vorliegenden Befun-
den?”.

Fazit: Eine neue therapeutische Verantwortung

Die neue europaische S3-Leitlinie zwingt nicht zu einem radika-
len Bruch mit der bisherigen Praxis. Sie fordert jedoch ein Umdenken.
Entscheidungen Uber den Verlust oder Erhalt der Pulpa sollten evi-
denzbasiert, bewusst und patientenzentriert getroffen werden. Die
Wurzelkanalbehandlung bleibt ein unverzichtbares Instrument — aber
sie ist nicht mehr der automatische Endpunkt jeder tiefen Karies.

Korrespondierender Autor

Prof. Dr. Falk Schwendicke MDPH

Direktor der Poliklinik fiir Zahnerhaltung, Parodontologie und
digitale Zahnmedizin
Falk.Schwendicke@med.uni-muenchen.de
www.Imu-klinikum.de/zep
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Blaues Signal fiir Innovation

Neuer Preis fiir zahnmedizinische Forschung.

KANUMA — Die NSK Nakanishi Foundation hat mit dem
NSK Blue Prize einen neuen internationalen Wissen-
schaftspreis ins Leben gerufen. Ausgezeichnet werden
Forschende, die herausragende Beitrage zur zahn-
medizinischen Forschung und Mundgesundheits-
versorgung geleistet haben. Der Preis soll Innovationen
mit konkreter Wirkung in der Praxis auszeichnen, das
internationale Ansehen der Zahnmedizin starken und
Forschung fordern.

@ met - stockadobegany
Mit dem neu geschaffenen NSK Blue Prize wiirdigt die NSK
Nakanishi Foundation herausragende Beitrdge zur zahn-
medizinischen Forschung und Mundgesundheitsversorgung
weltweit.

Forschung mit spiirbarem Nutzen

Der NSK Blue Prize wiirdigt Einzelpersonen und
Organisationen, die durch wissenschaftliche Entde-
ckungen, klinische Innovationen, Aus- und Fortbildung
oder Beitrage zur zahnmedizinischen Versorgung Fort-
schritte in der Zahnmedizin erzielt haben. Die Aus-
zeichnung hebt Leistungen hervor, die Patienten und
der Gesellschaft einen spiirbaren Nutzen gebracht
haben, und soll kiinftige Durchbriiche in der Mund-
gesundheitsversorgung férdern. Die Foundation hofft,
dass sich der Preis zu einer der weltweit angesehens-
ten Auszeichnungen in der Zahnmedizin entwickelt
und langfristig als Pendant zum Nobelpreis in diesem
Fachgebiet wahrgenommen wird.

Der Name ,Blue” verweist auf die symbolische
Farbe der Foundation und steht fir die Erde, das Meer,
den Himmel und das Leben selbst. Mit der Wahl des
Namens sollen universelle Werte zum Ausdruck kom-
men, die Grenzen, Kulturen und wissenschaftliche
Disziplinen {iberwinden.

Fir die Auszeichnung kommen Arbeiten in der
zahnmedizinischen Grundlagenforschung, der klini-
schen und translationalen Forschung sowie technolo-
gische Innovationen infrage. Berticksichtigt werden
zudem Projekte, die einen bedeutenden Beitrag zur
offentlichen Gesundheit leisten. Bei der Auswahl zah-
len nicht allein wissenschaftliche Leistungen. AuBer-
dem flieBt in die Bewertung ein, inwieweit die For-
schung das Leben von Menschen bereits verbessert
hat oder kiinftig verbessern kann — etwa durch wirk-
samere Prdvention, verbesserte Behandlungsmdg-
lichkeiten oder den Abbau gesundheitlicher Ungleich-
heiten.

Jahrlich kdnnen bis zu drei Preistrager ausgezeich-
net werden. Jede Auszeichnung umfasst ein Preisgeld
von 10 Millionen JPY (54.167,40 €') sowie eine Trophée
und eine Urkunde. Die Geehrten werden auBerdem
zur Preisverleihung nach Japan eingeladen und halten
dort einen Vortrag, um ihre Forschung einer breiteren
internationalen Fachoffentlichkeit vorzustellen.

Internationale Jury entscheidet
iiber die Preistrager

Uber die Vergabe entscheidet ein unabhangiges
internationales Gremium aus angesehenen Fachleuten,
die aufgrund ihrer Forschungsleistungen, ihrer Integri-
tat und ihrer ethischen MaBstabe berufen wurden.
Das Verfahren folgt den Grundsatzen der Unabhén-
gigkeit, Transparenz und wissenschaftlichen Exzellenz.
So soll gewahrleistet werden, dass die Entscheidun-
gen frei von kommerziellen oder organisatorischen
Einflissen bleiben.

Die Nominierungsfrist fiir die erstmalige Vergabe
des NSK Blue Prize l&uft bis zum 20. Dezember 2026.
Forschende und Organisationen aus aller Welt sind
zur Teilnahme aufgerufen. Mit dem Preis mochte die
Foundation herausragende Leistungen sichtbar machen,
die die Zukunft der zahnmedizinischen Forschung und
Mundgesundheitsversorgung fiir kommende Genera-
tionen pragen werden.

! Berechnet auf Grundlage des OANDA-
Wechselkurses vom 13. Juli 2026.

Weitere Informationen
Zum Preis

NSK Nakanishi Inc.

www.nsk-dental.com
www.nsk-blueprize.com

Mini-Roboter im Mund

Forschende entwickeln neue Technik fiir Zahnbehandlung.

BASEL — Die routinemaBige Kontrollunter-
suchung endet nicht selten mit der Diagnose
einer ausgedehnten karidsen Lasion, die eine
Uberkronung erforderlich macht. Die konven-
tionelle Versorgung ist zeitaufwendig und um-
fasst in der Regel mehrere Behandlungsschritte:
Exkavation, Aufbau, Praparation, Abformung,
Provisorium und schlieBlich die definitive Ein-
gliederung der im Labor gefertigten Krone.

Kiinftig konnte dieser Ablauf deutlich ver-
kirzt werden — durch einen miniaturisierten
Dentalroboter, der am Department of Biome-
dical Engineering der Universitat Basel entwi-
ckelt wurde. Konzeptionelle Impulse kamen von
Forschern der Universitét Ziirich.

Der Prototyp ist kaum groBer als ein Wein-
korken und misst 43 x 26 x 28 Millimeter. Moto-
ren und Steuereinheit befinden sich auBerhalb
des Mundes und sind iber flexible Antriebs-
wellen, Kabel und Schlauche mit dem Roboter-
system verbunden.

,Die GréBe ist so designt, dass er bequem
in den gedffneten Mund passt”, erkldrt Dr. Yukiko
Tomooka, Erstautorin der Publikation in /EEE
Transactions on Medical Robotics and Bio-
nics, in der das Forschungsteam den Roboter
vorstellt,

Weniger Termine beim Zahnarzt

Der Prototyp namens ,MIR" (fiir ,Minia-
ture Intraoral Robot”) soll Zéhne kiinftig exakt
nach einem digitalen Plan praparieren. Die
Vision: Nach einem Scan beim ersten Termin
konnten Zahnarzte genau planen, in welcher
Form der Roboter das Zahnmaterial abtragen
soll, und die Krone direkt bestellen — nicht erst
nach dem zweiten Termin.

Der Scan dient nicht nur zur Planung der
Krone, sondern auch flr eine individuell an-
gepasste Zahnschiene, auf welcher der Mini-
Dentalroboter befestigt wird. , Selbst wenn der
Patient den Kopf drehen sollte, bewegt sich der
«MIR> mit”, so Tomooka.

Dentalroboter arbeitet
bemerkenswert prazise

Die Forscher testeten den Dentalroboter
an Zahnmodellen aus Kunstharz sowie an einer
Keramik mit schmelzahnlicher Harte. Die Pra-
paration erfolgte in zwei Schritten: Zunachst

WASSERHYGIENE IN DER

ZAHNARZTPRAXIS

Gute Wasserwerte sind kein Zufall:

METASYS bietet passende Lésungen flir zuverlassige Wasserhygiene - damit Sie auch bei V\(asserprobgn ;fuftker sicherery\éeite sind.

B,

metasys.com

reduzierte ein breiter Bohrer die Zahnoberflache,
anschlieBend bearbeitete ein langerer, schlan-
kerer Bohrer die Zahnseiten.

Bemerkenswert ist die bereits erreichte
Prdzision des Systems, obwohl bislang keine
Sensorik zur direkten Positionsmessung oder
-korrektur integriert ist. In den Versuchen lag
die Positionsabweichung unter 0,2 Millimetern;
mit zusatzlicher Sensorik durfte sie sich weiter
verringern lassen.

Auch die beim Frasen entstehenden Kréfte
wurden erfasst. Sie blieben in den Tests unter
fiinf Newton. Zudem untersuchte das Team
die Gerduschentwicklung, um die Praxistaug-
lichkeit des Systems besser einschatzen zu
kénnen.

& Universit

Bald mit Sensoren und Kamera

Bis der ,MIR" in Zahnarztpraxen einge-
setzt werden kann, sind jedoch weitere Arbei-
ten nétig. In einem nachsten Schritt wollen
die Forschenden Sensoren und eine Kamera in
den Roboter einbauen, damit das System seine
Position und den Behandlungsverlauf (iber-
wachen kann. ,Selbst nach einem Strom-
unterbruch wisste der ,MIR" anhand der Sen-
sordaten, wo er sich gerade befindet und wo er
weitermachen muss”, erklart Forschungsgrup-
penleiter Prof. Dr. Georg Rauter. GroBer sollte
der Mini-Roboter dadurch nicht werden, so das
Ziel.

Quelle: Universitdt Basel
Autorin: Angelika Jacobs
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era Situationen in der

Implantologie sicher meistern

Implantologische Strategien beim OSSTEM Europe Meeting 2026.

PRAG — Das OSSTEM Europe Meeting 2026, das am 13. und 14. No-
vember in Prag stattfindet, widmet sich unter dem Motto ,Mastering
the unexpected: Pathways from complications to predictable success”
einigen der anspruchsvollsten Aspekten der Implantologie: der Pra-
vention, Erkennung und Behandlung von Komplikationen. Dr. leva
Gendviliené, Mitglied des wissenschaftlichen Kongresskomitees und
Vorsitzende des Communication Committee der OSSTEM Implant Scien-
tific Community (OIC) Europe, erlautert im Interview die Rolle von OIC
Europe, die Besonderheiten des Treffens in Prag und die Méglichkei-
ten flr erfahrene Behandler ebenso wie fir junge Zahnmediziner.

Dr. Gendviliené, was ist OIC Europe und welche Aufgaben
haben Sie als Vorsitzende des Communication Committee?

OIC Europe ist eine wissenschaftliche Gemeinschaft fir Weiter-
bildung, Forschung und internationale Zusammenarbeit in der Im-
plantologie. Uber unsere Plattform bieten wir Zahnmedizinern klini-
sche Videos, Vortrége und fallbasierte Lerninhalte zu chirurgischen
und prothetischen Techniken, Komplikationsmanagement und evi-
denzbasierten Behandlungskonzepten. Zudem unterstitzt OIC Europe
internationale Forschungsprojekte zu klinisch relevanten Fragestel-
lungen.

Unsere Arbeit basiert auf drei Sdulen: Education, Science und
Communication. Als Vorsitzende des Communication Committee
verbinde ich unsere wissenschaftlichen und edukativen Aktivitdten
mit der zahnmedizinischen Community und stérke ihre Sichtbarkeit
in Europa.

Wer war an der Vorbereitung des OSSTEM Europe Meeting
2026 beteiligt?

Das Meeting ist das Ergebnis einer engen Zusammenarbeit zwi-
schen OIC Europe, dem wissenschaftlichen Kongresskomitee und
OSSTEM Europe. Gemeinsam mit OIC-Europe-Président Dr. Marco Tal-
larico, dem Scientific Committee und Vertretern von OSSTEM Europe
haben wir das wissenschaftliche Programm entwickelt, Referenten
ausgewahlt, einen Abstract-Wettbewerb organisiert und Mdglich-
keiten fir den fachlichen Austausch geschaffen.

Unser gemeinsames Ziel ist ein Kongress, der hochwertige Wis-
senschaft, praxisorientierte Fortbildung und personlichen Austausch
miteinander verbindet.

Warum wurde ,,Mastering the unexpected” als Kongress-
thema gewahlt?

Unabhéngig davon, wie viel Erfahrung wir haben, gehéren un-
erwartete Situationen in der Implantologie zum klinischen Alltag.
Wahre Expertise zeigt sich nicht darin, dass niemals Komplikationen
auftreten, sondern darin, Risiken friihzeitig zu erkennen, Komplika-
tionen maglichst zu vermeiden und sie im Ernstfall erfolgreich zu
behandeln.

Besonders relevant ist dies in der &sthetischen Zone, wo bereits
kleine Abweichungen einen erheblichen Einfluss auf das Behand-
lungsergebnis und die Zufriedenheit des Patienten haben kdnnen.

Das OSSTEM Europe Meeting soll daher nicht nur Komplikationen
diskutieren, sondern vor allem praktische und evidenzbasierte Strate-
gien vermitteln, mit denen sich Unsicherheit in besser vorhersehbare
klinische Ergebnisse Uberfiihren 1asst. Die Teilnehmer sollen mit kon-
kreten Losungsansatzen, mehr Sicherheit und einem klareren klini-
schen Entscheidungsweg in ihre Praxis zurtickkehren.

Wie wurde das wissenschaftliche Programm aufgebaut?

Unser Ziel war ein Programm, das fir ein breites Spektrum zahn-
medizinischer Fachrichtungen relevant ist. Deshalb bildet es den ge-
samten Behandlungsweg von Diagnostik und Planung Uber Chirurgie
bis zur prothetischen Versorgung ab, wobei das Risikomanagement
eine zentrale Rolle spielt.

Der erste Kongresstag konzentriert sich auf chirurgische The-
men, praktische Techniken sowie die Pravention und Behandlung
von Komplikationen. AnschlieBend stehen prothetische Planung und
klinische Entscheidungsfindung im Mittelpunkt.

Am zweiten Tag geht es unter anderem um digitale Workflows,
navigierte Behandlungskonzepte und das Zusammenspiel von digi-
taler Planung und Chirurgie. Den Abschluss bilden Themen wie
Full-Arch-Rehabilitation und Entscheidungen in komplexen klinischen
Situationen.

Damit mochten wir Chirurgen, Prothetiker, Parodontologen, All-
gemeinzahndrzte und auch Studierende gleichermaBen ansprechen.

Was unterscheidet das Meeting in Prag vom vergangenen
OSSTEM Europe Meeting in London?

Aufbauend auf den Erfahrungen aus London wird Prag einen
noch stérkeren Fokus auf die Pravention und das Management von
Komplikationen legen. Gleichzeitig werden chirurgische und prothe-
tische Perspektiven Uber das gesamte Programm hinweg enger mit-
einander verbunden.

Auch der prothetische Anteil wurde erweitert, um der zuneh-
menden Bedeutung restaurativ orientierter Behandlungsplanung in
der Implantologie Rechnung zu tragen.

Besonders freue ich mich ber die starke und vielfaltige Faculty
mit vielen Referentinnen, die unterschiedliche klinische und wissen-
schaftliche Perspektiven einbringen werden.

Dariiber hinaus erwartet die Teilnehmer ein groBerer Ausstel-
lungsbereich, mehr Mdglichkeiten fiir Networking und fachlichen
Austausch sowie erstmals OIC Young — eine neue Initiative, mit der
wir die ndchste Generation von Zahnmedizinern stérker einbinden
und fordern méchten.

Sie werden selbst iiber ,Precision in practice: Guided im-
plantation and roll flap synergy” sprechen. Was sollen die
Teilnehmer daraus fiir ihren Praxisalltag mitnehmen?

Mein Vortrag beschaftigt sich mit der Vermeidung von Komplika-
tionen durch eine prazise Implantatpositionierung und ein gezieltes
Weichgewebsmanagement.

Ich werde zeigen, wie die Kombination aus navigierter Implan-
tation und Rolllappen-Technik dazu beitragen kann, eine stabilere
Zone keratinisierter Gingiva zu schaffen und langfristig besser vor-
hersehbare Ergebnisse zu erzielen.

Mir ist besonders wichtig, den Teilnehmern praktische Hinweise
und einfache Modifikationen mitzugeben, die ihre tagliche Arbeit
sicherer, leichter und vorhersehbarer machen kénnen.

Welche Moglichkeiten bietet das Meeting jungen Zahn-
medizinern und Forschern?

Junge Kollegen sind ausdriicklich eingeladen, sich aktiv am wis-
senschaftlichen Programm zu beteiligen.

Geplant sind ein Posterwettbewerb in den Kategorien praklini-
sche Forschung, klinische Forschung, Fallberichte und klinische Foto-
grafie sowie mindliche Abstract-Prasentationen. So kénnen junge
Kliniker und Wissenschaftler ihre Arbeit einem internationalen Fach-
publikum vorstellen, Sichtbarkeit gewinnen und sich um attraktive
Auszeichnungen bewerben.

Infos zum
Unternghmen
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OSSTEM IMPLANT

OSSTEM
‘ EUROPE
¥ MEETING

13 - 14 NOVEMBER 2026

PRAGUE CONGRESS CENTER

@ 2 Day Scientific Congress
9 20+ Dental Experts

o Pre-congress Hands-On

Seien Sie in Prag dabei
Oralchirurgen, Prothetiker, Paro-
dontologen, Zahntechniker und alle
Fachkrafte, die in der Implantologie
tatig sind, sind herzlich eingeladen,
sich in Prag zu treffen und gemeinsam
neue Wege zu besser vorhersehbaren
klinischen Ergebnissen zu entdecken.

Weitere Informationen
und Anmeldung

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



Al generated

DeltaFil

@ Réntgencpaker Glasionomerzement fir die Flllungstheraple
Radiopaque glass ionomer material for restorative therapy

! DMG

Insbesondere fur Ihre vulnerablen Patienten -
Kinder, Senioren und Personen mit besonderen
Bedurfnissen - bedarf es einer flexiblen Losung.

j‘@ Zuverlassige Versorgung
%

Eine patientenfreundliche Anwendung auch in anspruchsvollen
Behandlungssituationen.

g 3 Breites Farbsortiment
&6 Das erweiterte Farbangebot wurde speziell fur Milchzahne
und Zahne mit altersbedingten Verfarbungen entwickelt.

w7

Warum DeItaFiIS
in lhrer Praxis den
Unterschied macht?
Finden Sie es heraus!

¢ DMG
Zusammen ein Lacheln voraus ;Al
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Servus, Implantologie!
Wir laden ein zur 17. Ausgabe des Miinchener Forums.

MUNCHEN — Mit einem frohlichen ,Servus” nach Miinchen laden wir zum Miin-
chener Forum fiir moderne Implantologie am 16. Oktober 2026 ein. Neu ist in die-
sem Jahr nicht nur der Fokus auf noch mehr Austausch und Praxisnahe — sondern
auch der Veranstaltungsort: das Holiday Inn Minchen Westpark.

Ohne Umwege volle Konzentration auf die Tagungsinhalte, das ist unser Ziel fiir
Sie. Strukturierte Wissensvermittlung an nur einem Tag; sowie der kollegiale Dialog
sind uns besonders wichtig. ,Seien Sie gespannt” — das Motto passt, denn das
Forum setzt 2026 konsequent auf Aktualitét, Interaktion und Umsetzung.

Inhaltlich versteht sich das Minchener Forum als Plattform, um fachlich auf dem
neuesten Stand zu bleiben, engagiert zu diskutieren, Positionen auszuloten und
Erfahrungen zu teilen. Netzwerke starken, neue Kontakte kntipfen und gemeinsam
neue Wege finden, um moderne Implantologie wirtschaftlich sinn-

voll und patientenorientiert weiterzuentwickeln, das ist das

Ziel dieser kompakten Fortbildung.

© OEMUS MEBE

"
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Neben einem Update zu aktuellen Themen der Implantattherapie regt das Forum
ausdriicklich dazu an, Innovationen nicht nur kennenzulernen, sondern kritisch zu
bewerten — inklusive ihrer Vor- und Nachteile. Daflir stehen mehrere Formate be-
reit: ein wissenschaftliches Vortragsprogramm, eine Live-OP, von Industriepartnern
gestaltete Table Clinics sowie ein praxisnaher Workshop. Erganzt wird das Ganze
durch ein attraktives Teamprogramm, sodass auch das gesamte Praxisteam kon-
krete Impulse fir den Alltag mitnehmen kann.

Das Minchener Forum freut sich in neuer Location auf inspirierende Diskussio-
nen und wertvolle Impulse —am 16. Oktober im Holiday Inn Miinchen Westpark.

OEMUS MEDIA AG

WWW.0emus.com
www.muenchener-forum.de

ANBIETERINFORMATION*

Dresdner Impulse

Kongresshighlight im November in Dresden.

DRESDEN — Unter dem Leitthema , Neues und Bewahrtes in
der oralen Implantologie” ladt die Deutsche Gesellschaft fiir
Zahnérztliche Implantologie (DGZI) zum Jahreskongress am
13. und 14. November 2026 nach Dresden ein. Unter der wis-
senschaftlichen Leitung von Dr. Georg Bach erwartet die Teil-
nehmer nicht nur ein spannendes Programm, sondern viele
Impulse fiir die tdgliche Arbeit, kollegialer Austausch und ein
Kongress flr das gesamte Team.

Das alles noch vor einer absolut spektakuldren Kulisse
direkt an den Dresdner Elbwiesen im Internationalen Con-
gress Center Dresden — eine Top-Location mit direktem Blick
auf die Elbe. Zudem ladt der Termin im November ein, das
vorweihnachtliche Dresden mit seiner stimmungsvollen Alt-
stadt und den ersten Weihnachtsmarkten zu erleben.

Das Kongressthema vereint Tradition und Innovation: Es
prasentiert sowoh| bewahrte Methoden der Implantologie,
die sich Uber Jahre klinisch etabliert haben, als auch die neu-
esten wissenschaftlichen Entwicklungen, die die Praxis berei-
chern. So entsteht ein praxisnaher und fundierter Briicken-
schlag zwischen Forschung und klinischer Anwendung in der
oralen Implantologie.

Neben den klassischen Vortrédgen prasentiert ein hoch-
karatiges Referententeam praxisrelevante Konzepte und neu-
este wissenschaftliche Erkenntnisse. Die beliebten Table Clinics
ermdglichen zudem interaktive Wissensvermittlung in kleinen
Gruppen und die direkte Umsetzung des Gelernten.

Ein besonderes Highlight: die zum ersten Mal im Main-
podium stattfindende Session ,Young Generation in Dentis-
try” rlickt den implantologischen Nachwuchs in den Fokus,
bietet Raum fiir Austausch und neue Perspektiven und setzt
ein starkes Signal fiir die Zukunft des Fachgebiets.

Freuen Sie sich auf zwei intensive Fortbildungstage, auf
inspirierende Diskussionen mit Kollegen — und auf einen

DGZI-Kongress in einer der schonsten Stadte Deutschlands,
zur besonders stimmungsvollen Zeit des Jahres.

OEMUS MEDIA AG

WWW.0emus.com
www.dgzi-jahreskongress.de

MUNDHYGIENETAG 2026

Fortbildung mit Elbblick in Dresden.

DRESDEN — Wer am 13. und 14. November 2026 nach Dres-
den kommt, wird nicht nur eine spektakuldre Aussicht ins
barocke Dresden mit Blick auf die Elbe und die einzigartige
Avrchitektur genieBen kdnnen, sondern Fortbildung der Extra-
klasse beim MUNDHYGIENETAG 2026 im Internationalen
Congress Center Dresden direkt an den Elbwiesen. Im Fokus
stehen praxisnahe Antworten zur hduslichen Mundhygiene,
Implantatreinigung sowie die effektive Interdentalreinigung.

Der MUNDHYGIENETAG ist seit Jahren
fester Bestandteil der Fortbildungsland-
schaft und bleibt bewusst praxisnah:
Teilnehmende erhalten jedes Jahr
das Neueste zum Thema Mund-
hygiene — Wissen, das sich unmit-
telbar in der téglichen Arbeit und
in der Patientenberatung auszahlt.
Im Mittelpunkt stehen dabei nicht
nur Inhalte, sondern auch Diskus-
sion, Einordnung und Umsetzung im
Praxisalltag.

Der Freitag startet mit Team-Workshops zu den Themen
Abrechnung und Qualitdtsmanagement. Mit den Table Clinics
sammeln Sie in kleinen Gruppen Wissen von ausgewiesenen
Spezialisten zu konkreten Fragestellungen mit der Méglich-
keit, zu diskutieren und praktische Impulse mitzunehmen.

Am Samstag folgen die Hauptvortrage des Kongresses.
Besondere Spannung verspricht die Antwort auf die Frage,
wie es kommt, dass manche Patienten trotz guter Mund-
hygiene an einer schweren Parodontitis leiden.

Neben dem fachlichen Update ist der MUNDHYGIENE-
TAG auch deshalb so beliebt, weil er reichlich Gelegenheit
zum Austausch bietet — unter Kollegen sowie mit den Refe-
renten.

(GIENE'

OEMUS MEDIA AG

WWW.0emus.com
www.mundhygienetag.de

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



|s Your Research Shaping
the Future of Dental Science?

NSK Blue Prize

Established with the vision of becoming dentistry’s equivalent
of the Nobel Prize, this international award recognizes
groundbreaking research that is helping shape the future of dentistry.

Applications Now Open

Inaugural NSK Blue Prize

Recipients 3 awardees
Prize JPY 10 million for each awardee

Eligibility Open to researchers worldwide

Application Period July 1 - December 20, 2026

A Global Award for Breakthroughs in Dental Science.
The NSK Blue Prize honors researchers whose work has made a significant global
impact on the advancement of dental medicine and oral healthcare.

Official Website
nsk-blueprize.com
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Herzlich willkommen
bei dental bauer!
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Mehr als ein Webshop

Gelungener Start fiir die digitale Full-Service-Strategie von dental bauer.

Wenige Monate nach dem Relaunch von www.dental-
bauer.de zieht dental bauer eine erste positive Bilanz.
Kunden bestellen schneller, finden Produkte leichter
und bewerten den neuen Auftritt durchweg positiv.
Fur Zahnarztpraxen und Dentallabore bedeutet das
weit mehr als eine moderne E-Commerce-Plattform:
Der neue Webauftritt ist der digitale Zugang zum
gesamten Leistungsportfolio von dental bauer und
unterstreicht den Anspruch, Kunden Uber den gesam-
ten Praxislebenszyklus hinweg als Full-Service-Partner
zu begleiten.

Kundenzufriedenheit messhar gestiegen

Der objektivste Beleg fiir den gelungenen Start ist
der Net Promoter Score (NPS): Im Vergleich zum bishe-
rigen Shop ist die Kundenzufriedenheit um mehr als
20 Punkte gestiegen. Ein deutlicher Sprung, der die
zentralen Ziele des Relaunchs — Geschwindigkeit, Be-
nutzerfreundlichkeit und Ubersichtlichkeit — bestatigt.

Dieser Trend spiegelt sich auch im direkten Feed-
back der Praxiskunden wider, welche insbesondere die
einfache Bedienung, schnelle Materialsuche sowie den
intuitiven Bestellprozess hervorheben.

Praxisnah weiterentwickelt

dental bauer entwickelte die neue Plattform ge-
meinsam mit Zahndrzten, Praxisteams und Dental-
laboren. So wurde beispielsweise der Registrierungs-
prozess fir Neukunden Gberarbeitet und die Customer
Journey vom ersten Besuch bis zur ersten Bestellung
deutlich vereinfacht.

Der Dialog mit den Anwendern endet dabei nicht
mit dem Go-live. Auch nach dem Relaunch wird die
Plattform kontinuierlich ausgebaut. Ein Beispiel ist der
neue Bestellfreigabeprozess, der auf Wunsch aktiviert
werden kann. Praxen und Labore behalten damit die
Kontrolle dariiber, wer Bestellungen auslésen darf und
wer diese freigibt — ein Mehrwert insbesondere fir
gréBere Praxisorganisationen, Kliniken und Laborstruk-
turen mit mehreren Bestellberechtigten.

Fiir Anstalten des offentlichen Rechts, wie beispiels-
weise Kliniken, kénnen Preise auf Wunsch inklusive
Mehrwertsteuer dargestellt werden. Darliber hinaus
wurden zahlreiche Detailverbesserungen umgesetzt,
etwa die Mdglichkeit, Unterkonten individuell zu be-
nennen und so die Bestellverwaltung noch Ubersicht-
licher zu gestalten.

Die technische Basis fiir die Zukunft
Der Relaunch war bewusst mehr als ein neues
Design. Im Hintergrund entstand eine vollstandig neue,

technische Infrastruktur, die als Fundament fir die wei-
tere digitale Entwicklung von dental bauer dient.

.Ihre wahre Stérke liegt in der flexiblen und ska-
lierbaren Architektur, die uns als Basis fur alle zukiinf-
tigen digitalen Entwicklungen dient”, erklért Geschafts-
fuhrer Vincent Kirchfeld.

Die Vorteile dieser Architektur zeigen sich bereits
heute: Nach der erfolgreichen Einfihrung in Deutsch-
land wurde das neue System inzwischen auch in Dane-
mark, Osterreich, der Schweiz und den Niederlanden
ausgerollt. So profitieren alle Landesgesellschaften
von einer gemeinsamen technologischen Plattform,
die gleichzeitig Raum fiir landerspezifische Anforde-
rungen bietet.

Auch Prozesse im Hintergrund wurden konsequent
weiterentwickelt. Die neue Plattform ist eng mit den
Service- und CRM-Systemen von dental bauer vernetzt.
Kundenanfragen werden automatisch erfasst und
direkt an die zustandigen Ansprechpartner weiterge-
leitet. Dadurch werden Anfragen schneller bearbeitet,
Reaktionszeiten verkiirzt und Kunden noch gezielter
betreut — unabhéngig davon, ob es um Produkte, den
technischen Service oder individuelle Beratung geht.

Mehr als ein Webshop

Der neue Webauftritt macht zugleich sichtbar,
woflr dental bauer seit Jahrzehnten steht: ein umfas-
sendes Leistungsangebot aus einer Hand. Neben Ver-
brauchsmaterialien, Instrumenten und Investitions-
glitern erhalten Kunden Zugang zu Leistungen rund
um Praxis- und Laborplanung, Existenzgriindung, tech-
nischen Service, Wartung sowie Fort- und Weiterbil-
dungsangeboten.

Damit begleitet dental bauer Zahnarztpraxen und
Dentallabore weit {iber den Materialeinkauf hinaus —
von der Planung einer neuen Praxis iiber den laufen-
den Betrieb bis hin zu Modernisierung oder Praxis-
ibergabe. Der Webshop ist damit ein zentraler
Baustein einer digitalen Plattform, die Informationen,
Produkte und Dienstleistungen intelligent miteinander
verbindet.

.Wir verstehen Digitalisierung nicht als Selbst-
zweck, sondern als konkreten Mehrwert fiir den Pra-
xisalltag unserer Kunden”, betont Valeska Wiede-
mann, VP E-Commerce und Marketing bei dental
bauer. ,Unser Ziel ist es, digitale Prozesse so zu ge-
stalten, dass sie unseren Kunden Zeit sparen und
ihnen gleichzeitig den Zugang zu unserem gesamten
Leistungsportfolio erleichtern.”

Fazit
Wenige Monate nach dem Go-live zeigt sich: Der
Relaunch von dentalbauer.de war weit mehr als ein
Facelift. Die deutlich gestiegene Kundenzufriedenheit,
das positive Feedback aus den Praxen und die konti-
nuierliche Weiterentwicklung neuer Funktionen besta-
tigen den eingeschlagenen Weg: ein Partner fir Pra-
xen und Labore, der Digitalisierung konsequent vom
Kundennutzen her denkt — fiir klei-
nere wie gréBere Strukturen.

Infos zum
Unternehmen

[=] ¥ =]
EkRak,

dental bauer GmbH

www.dentalbauer.de

Rolliver rollt an

Erster autonomer selbstfahrender Versorgungsroboter an der Innsbru-

cker Klinik.

Am Department fiir Zahn-, Mund- und Kiefer-
heilkunde der tirol kliniken unterstiitzt ein
autonomer mobiler Transportroboter (AMR) die
logistischen Abléufe.

Der Roboter ibernimmt den selbststandi-
gen Transport gebrauchter Instrumente aus den
Behandlungskojen zur zentralen Aufbereitung/
Sterilisation und entlastet so das Personal im
Arbeitsalltag

Seit Februar ist ,Rolliver”, wie er vom Team
am Department flir Zahn-, Mund- und Kiefer-
heilkunde an der Klinik Innsbruck genannt wird,
im Einsatz. Der Roboter bernimmt die plan-
maBige Abholung der Entsorgungssiebe mit
unreinem Instrumentarium direkt an den Be-
handlungseinheiten und bewegt sich mithilfe
moderner Sensorik und Navigationssoftware
autonom durch die Klinikbereiche zur Aufbe-
reitung/Sterilisation. Hindernisse erkennt er
selbststandig und passt seine Routen dyna-
misch an den laufenden Betrieb an.

Technische Unterstiitzung entlastet
Personal im Klinikalltag

Mittels Laserscanner, 3D-Infrarotsensoren,
Ultraschallsensoren und Bodensensoren tastet
er permanent seine Umgebung ab und erkennt
Menschen, Wande und Objekte. Wenn der Ro-
boter unsicher ist, bleibt er automatisch ste-
hen. Auch fir den Notfall ist vorgesorgt: Im
Falle eines Brandes beendet der Roboter sofort
seine aktuelle Aufgabe und fahrt zu einem defi-
nierten Sicherheitsbereich, damit Fluchtwege
nicht blockiert werden.

,Das AMR-System entlastet unser Fach-
personal splrbar von zeitintensiven Routine-
tatigkeiten. Die standardisierten Transport-
prozesse sorgen gleichzeitig fir einen stabilen
Materialfluss in der Aufbereitung der sterilen
Instrumente. So sammeln wir wichtige Erfah-
rungen, die wir direkt in zukiinftige Logistik-
[6sungen an den tirol kliniken einflieBen lassen”,
erkldrt Gerald Slamanig, zustandiger Bereichs-

Gabriele Holzknecht, Gerald Slamanig und Cornelia
Hagele (v.1.) mit Rolliver.

verwalter fir das Department Zahn-, Mund-
und Kieferheilkunde.

Der Roboter ist taglich mehrere Stunden
durchgehend im Einsatz und kann pro Fahrt
ca. 30 Entsorgungssiebe mitnehmen. Vor der
Einflihrung des Roboters war eine Mitarbeite-
rin nahezu den ganzen Tag ausschlieBlich mit
dem Einsammeln der unreinen Instrumentarien
beschaftigt. Durch die Automatisierung gewin-
nen die Mitarbeitenden mehrere Stunden pro
Tag fiir die Arbeit in der Aufbereitung.

,Mit dem ersten autonomen mobilen Ro-
boter schlagen die tirol kliniken ein neues Kapi-
tel in der Gesundheitsversorgung auf. Rolliver
steht fiir Mut zur Innovation und fiir eine Digi-
talisierung, die im Klinikalltag ganz konkret
entlastet. Wir investieren nicht in Technik um
ihrer selbst willen, sondern in mehr Effizienz,
bessere Ablaufe und spiirbare Unterstiitzung
fir unsere Mitarbeiter. Das ist gelebte Umset-
zung unseres Regionalen Strukturplans Gesund-
heit 2030", sagt Gesundheitslandesratin Cor-
nelia Hagele.

Quelle: tirol kliniken

Service digital gebiindelt

«Mein GERL." als neue digitale Plattform fiir Praxis und Labor.

Mit dem Kundenportal ,Mein GERL." erweitert
GERL., einer der fihrenden Komplettanbieter
der Dentalbranche, sein Serviceangebot um
eine digitale Plattform, die zentrale Prozesse
biindelt und jederzeit verfiigbar macht. ,Das
Portal wurde gezielt entwickelt, um Praxis-
und Laborinhaber sowie ihre Teams im Alltag
zu entlasten und administrative Aufgaben deut-
lich effizienter zu gestalten”, erklart Inhaber
Prof. Dr. Henning Richter.

Ein intuitives Dashboard bietet eine Uber-
sicht Uber Gerate, Bestellungen, Serviceanfra-
gen und Wartungen. Individuelle Favoriten er-
moglichen den schnellen Zugriff auf haufig
genutzte Funktionen. Das integrierte Gerdte-

management erlaubt die zentrale Verwaltung
aller Gerate. Wartungsprotokolle, Priiftermine
und Statusmeldungen sind jederzeit abrufbar.
Dariiber hinaus wird ,Mein GERL."” kiinftig
um Funktionen wie Live-Chat, Aufgabenmanage-
ment, Zeiterfassung, Schichtplanung und ein
integriertes QM-Handbuch erweitert.

GERL. oy
info@gerl-dental.de EBE"-FE
www.gerl-dental.de/ H
meinger! ;
www.meingerl.de [=]

* Die Beitrédge in dieser Rubrik stammen von den Anbietern und spiegeln nicht die Meinung der Redaktion wider.
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Neue Zahnarzte fiir das Land

Neuer Modellstudiengang schlieBt Versorgungsliicken.

Mit Blick auf die Zukunft der Universitatsklinik fiir Zahnmedizin in
Brandenburg an der Havel treffen zwei Entwicklungen aufeinander:
eine alternde Bevélkerung mit wachsendem Versorgungsbedarf und
eine Zahnérzteschaft, in der viele Kollegen in den kommenden Jah-
ren in den Ruhestand gehen. Nach Angaben des Gesundheitsminis-
teriums fehlen im Land Brandenburg schon heute Zahnarzte. Zu-
gleich warnen Kammer und KZV, dass bis 2030 ein erheblicher Teil
der heute Praktizierenden altersbedingt ausscheiden wird.

Analysen der Versorgung zeigen, dass in der KZV-Region Bran-
denburg im Durchschnitt rund 1.700 Einwohner auf einen Zahnarzt
kommen — in manchen Landkreisen deutlich mehr. Formal weist die

|

.

I ledizinische Hochsch burg CAMPUS Giii o

Bedarfsplanung zwar bislang nur geringe Unterversorgung aus, doch
die Altersstruktur vieler Praxen ist klar nach oben verschoben. Kén-
nen frei werdende Sitze nicht nachbesetzt werden, sind langere
Wege und steigende Wartezeiten absehbar — besonders fiir altere
und chronisch kranke Menschen.

Vor diesem Hintergrund hat die Medizinische Hochschule Bran-
denburg (MHB) den Brandenburgischen Modellstudiengang Zahn-
medizin (BMZ) entwickelt — den ersten Zahnmedizin-Studiengang im
Land Brandenburg mit 48 Studienplatzen pro Jahrgang. Ziel ist es,
Zahndrzte auszubilden, die die Versorgungsrealitat in Brandenburg
und vergleichbaren Regionen kennen und sich bewusst auch fir eine
Tétigkeit auBerhalb groBer Stadte entscheiden.

Der Zugang ist NC-frei. Statt allein auf die Abiturnote zu schauen,
beriicksichtigt das Auswahlverfahren Persénlichkeit, Motivation und
berufspraktische Erfahrung. Nach dem Brandenburgischen Hoch-
schulgesetz ist unter bestimmten Voraussetzungen auch ein Studium
ohne Abitur méglich. Viele Studierende bringen bereits eine zahn-
medizinische Ausbildung mit. So werden gezielt Personlichkeiten
gefordert, die Verantwortung in der Versorgung Gibernehmen wollen.

Auch inhaltlich unterscheidet sich der BMZ vom klassischen
Regelstudiengang. Theoretische Grundlagen, medizinische Basis-
facher und zahndrztliche Praxis sind von Beginn an eng verzahnt.
Die Studierenden lernen friih die reale Versorgung kennen, arbeiten
interprofessionell und reflektieren die Rolle der Zahnmedizin in der
Gesamtversorgung. In der neuen, vollstandig digitalisierten Univer-
sitdtszahnklinik im denkmalgeschiitzten E-Werk direkt an der Havel
behandeln sie ab dem siebten Semester unter Supervision eigene
Patienten.

Mit bis zu 40 Behandlungsplatzen verbindet die Zahnklinik Lehre,
Forschung und Patientenversorgung unter einem Dach. Fiir Branden-
burg an der Havel entsteht ein zusétzlicher Behandlungsstandort, der
die Versorgung quantitativ durch mehr Termine und qualitativ durch

erganzende universitdre Spezialsprechstunden
starkt. Zugleich entstehen beste Voraussetzun-
gen, um zahnmedizinischen Nachwuchs gezielt
flr Regionen mit besonderem Versorgungs-
bedarf zu gewinnen.

Infos zum
Autor

Prof. Dr. med. dent. Dr. rer. med.
Gerhard Schmalz
Geschéftsflihrender Direktor der
Universitatsklinik fiir Zahnmedizin
und Professor flir Zahnerhaltungs-
kunde und Parodontologie Medizi-
nische Hochschule Brandenburg
gerhard.schmalz@mhb-fontane.de
www.mhb-fontane.de
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THE DAWSON ACADEMY

FUNDAMENTALS OF FUNCTIONAL
ESTHETIC DENTISTRY

Hochwertige Fortbildung flr planbare, umfassende Behandlungsqualitat —
jetzt auf dem Online-Campus von The Dawson Academy.
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Mundgesundheit mit Beerenkraft

Lingora verbindet Forschung und Natur.

Das Interesse an mikrobiomorientierten Lésungen
fur die Mundgesundheit, die die natirlichen Ab-
wehrmechanismen des Kdrpers unterstiitzen, nimmt
zu. Lingora basiert auf Forschungsarbeiten der
Universitat Helsinki in Finnland und ist ein Beispiel
fur diesen Ansatz.

Lingora ist als Mundspiilung und Mundspray
erhaltlich und soll die Mundgesundheit langfristig
unterstiitzen, indem es einem mikrobiellen Un-
gleichgewicht und entziindlichen Prozessen ent-
gegenwirkt und zugleich die Speichelfunktion
unterstiitzt. Sein Wirkstoff — fermentierter Preisel-
beersaft — wird aus der nordischen Preiselbeere
Vaccinium vitis-idaea gewonnen. Diese enthalt
verschiedene Klassen phenolischer Verbindungen,
darunter Proanthocyanidine, Anthocyane, Flavo-
nole und Catechine. Diese bioaktiven Inhaltsstoffe
wurden hinsichtlich ihrer antimikrobiellen, anti-
oxidativen, entziindungshemmenden und antipro-
teolytischen Wirkungen untersucht.

i\
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Abb. 1: Die finnische Zahnarztin Dr. Pirjo Pérnanen, au-
Berordentliche Professorin fir orale Mikrobiologie an
der Universitat Helsinki, forscht seit mehr als 15 Jahren
zu fermentiertem Preiselbeersaft.

Die zentrale Innovation hinter Lingora

Durch die Fermentation wird der natlrliche
Zuckergehalt des Preiselbeersafts reduziert, wah-
rend seine bioaktiven phenolischen Verbindungen
erhalten bleiben. Der so gewonnene fermentierte
Preiselbeersaft bildet die Grundlage des mikrobiom-
orientierten Mundpflegeansatzes von Lingora."?

In klinischen Studien wurde fermentierter Prei-
selbeersaft mit Veranderungen der Keimzahlen
ausgewahlter oraler Mikroorganismen in Verbin-
dung gebracht.23 Nach Angaben des Herstellers
entspricht dieses selektive Wirkungsmuster dem
Ziel von Lingora, ein ausgewogeneres mikrobielles
Milieu im Mundraum zu unterstiitzen. Eine In-vitro-
Studie ergab zudem, dass fermentierter Preisel-
beersaft die Proliferation und Invasion zweier Zell-
linien von Plattenepithelkarzinomen der Zunge
hemmte.*

Mikrobielle und entziindliche Faktoren
im Fokus

Lingora wird im Hinblick auf zwei zentrale
Merkmale oraler Erkrankungen untersucht: mikro-
bielles Ungleichgewicht und Entziindung. Klini-
sche Studien berichteten tber eine Verringerung
der untersuchten Keimzahlen von Streptococcus
mutans und Candida sowie des sichtbaren Zahn-
belags.?3 Dartiber hinaus wurde iber eine Verrin-
gerung der Blutung auf Sondieren und der aMMP-
8-Werte berichtet — ein Biomarker, der mit
parodontaler Entziindungsaktivitat in Verbindung
steht.2® Zusammengenommen sprechen diese
vorlaufigen Ergebnisse dafir, Lingora als pflanz-
liche Erganzung zur etablierten Mundhygiene und
professionellen zahndrztlichen Betreuung weiter
zu untersuchen.

Eine magliche Erganzung
bei Xerostomie

Klinische Studien zu Lingora-Produkten zei-
gen, dass die regelmdBige Anwendung den un-
stimulierten und stimulierten Speichelfluss erho-
hen, den pH-Wert des Speichels anheben und
dessen Pufferkapazitét verbessern sowie subjektiv
empfundene Symptome der Xerostomie lindern
kann.> Diese potenziellen Vorteile kénnten Lingora
zu einer sinnvollen Erganzung flr ausgewahlte
Patienten mit medizinisch bedingter Xerostomie

Mehr Infos
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Abb. 2: Lingora Natural Oral Rinse ist ein Mundpflegeprodukt ohne Zusatzstoffe, das aus nattirlichen Inhaltsstoffen
hergestellt wird und fiir die regelmaBige Anwendung bei Menschen aller Altersgruppen geeignet ist.

oder einem erhéhten Risiko fiir orale Erkrankun-
gen machen.

Storungen des oralen Mikrobioms jedoch nicht fur
eine ldngerfristige Anwendung.

Die klinischen Einsatzméglichkeiten von Lin-
gora werden weiter erforscht. Neue Formulierun-
gen, darunter ein Gel, befinden sich derzeit in der
klinischen Priifung. Weitere Studien untersuchen
mdgliche Anwendungen bei der Behandlung von
Erkrankungen der Mundschleimhaut, bei Peri-
implantitis und zur Pravention von Biofilmen.

Vor dem Hintergrund der zunehmenden Be-
deutung praventiver und mikrobiomorientierter
Mundpflege bietet Lingora eine forschungsba-
sierte, pflanzliche Erganzung zur konventionellen
Behandlung. Durch die Unterstiitzung des mikro-
biellen Gleichgewichts, die Verringerung von Ent-
zindungen und die Forderung der Speichelfunk-
tion trdgt Lingora dazu bei, den Komfort der
Patienten im Alltag zu verbessern und die lang-
fristige Mundgesundheit zu unterstiitzen.

Parodontale Anwendungen

Eine wachsende Zahl klinischer Studien hat
den Einsatz von fermentiertem Preiselbeersaft in
der praventiven parodontalen Mundpflege unter-
sucht. Eine prospektive Studie ergab beispiels-
weise eine Verringerung des sichtbaren Zahn-
belags, der Blutung auf Sondieren und der
aMMP-8-Werte.® Dariiber hinaus berichtete eine
Pilotstudie zu einem Spray mit fermentiertem Prei-
selbeersaft nach 30 Tagen Uber eine signifikante
Verringerung des sichtbaren Zahnbelags und der
Blutung auf Sondieren.’

Als Erganzung zur regelmaBigen
Mundpflege entwickelt

Lingora enthdlt keine Zusatzstoffe und wird
von Patienten im Allgemeinen gut vertragen. Im
Gegensatz zu Chlorhexidin wurde Lingora mit dem
Ziel entwickelt, das Gleichgewicht des oralen Mi-
krobioms langfristig zu unterstiitzen. Chlorhexidin
ist zwar bei der kurzfristigen Plaquekontrolle wirk-
sam, eignet sich aufgrund méglicher Zahnver-
farbungen, Geschmacksbeeintrachtigungen und

Literatur

Berries United Ltd.

www.lingora.eu

Sicher im Griff

Prazises Einsetzen und einfaches Entfernen von Matrizenbandern.

Die angewinkelte Spitze erméglicht
eine prazise Positionierung des Matri-
zenbandes, wahrend die Wolframcarbid-

Wassersicherheit im
gesamten Kreislauf

medentex erweitert Expertise.

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

Garrison

Spitze einen sicheren Halt fir die ein-
fache Entfernung auch bei festsitzen-
den Matrizen bietet.

_ lhre Vorteile
- auf einen Blick
e Ein Instrument zum Einsetzen und

Entfernen von Matrizenbandern
e Prdzise Platzierung durch optimale

Was vor 40 Jahren mit dentaler Entsorgung begann, fiihrt
medentex nun zu einer lickenlosen Losung fiir die gesamte
Wasserhygiene zusammen. Durch die Kooperation mit Blue
Safety wird der Wasserkreislauf geschlossen — vom hygieni-
schen ,Input” am Behandlungsstuhl bis zum rechtssicheren
,Output”.,

Die Partnerschaft beendet das ,Schnittstellen-Chaos":
Wéhrend Blue Safety fiir hygienisch einwandfreies Frisch-
wasser sorgt, garantiert medentex rechtssichere Probenent-
nahme nach RKI-Standardprozessen. Der Clou: Zeigt ein Was-
sertest eine Verkeimung, steht sofort die technologische L6-

Seit fast 30 Jahren entwickelt Garrison Dental
Solutions innovative Losungen fiir die res-

taurative Zahnheilkunde. Mit dem Composi- Spitzengeometrie sung bereit. Statt nur Probleme zu finden, wird die Lésung
Tight® Matrizenbandhalter bietet das Unter- e Sicherer Halt dank Wolframcarbid- direkt mitgeliefert.

nehmen ein durchdachtes Instrument, das die Spitze Dabei setzt medentex auf Eigenkontrolle: Die Probenahme
Handhabung von Matrizenbdndern spiirbar e Erleichtert die Anwendung bei engen erfolgt unkompliziert durch das Praxisteam, ohne externe Ter-
erleichtert. Kontaktpunkten mine oder Storung des Betriebs. Das sorgt fir maximale Ge-

lassenheit und den Fokus auf das Wesentliche: die Arbeit am
Patienten.

Das Platzieren und Entfernen von Matri-
zenbandern kann insbesondere bei engen
Kontaktpunkten eine Herausforderung dar-
stellen. Der Composi-Tight® Matrizenband-
halter (BFA-1) von Garrison wurde speziell
entwickelt, um beide Arbeitsschritte mit nur
einem Instrument sicher und komfortabel
durchzufiihren.

* Robuste und langlebige Ausfiihrung

Infos zum
Unternehmen

Infos zum
Unternehmen

Garrison Dental
Solutions
www.garrisondental.com

medentex GmbH
www.medentex.com
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Der neue dental bauer webshop.

Ihre Praxis ist mehr als ein Warenkorb. Auf dentalbauer.de finden Sie deshalb
mehr als Produkte: Praxisplanung, technischen Service, Fortbildungen und
vieles mehr — mit Ihren persénlichen Konditionen und Ihrem Ansprechpartner
aus der Region.

Verbrauchsmaterial & Instrumente Praxisplanung & Einrichtung

Gerate & Investitionsguter Existenzgrindung & Praxisborse
Technischer Service & Wartung Fortbildung fiir Praxis & Labor

dental
bauer
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Natiirliche Asthetik trifft ==

hochste Performance

Bewahrte Materialien in einem Kit vereint.

Kompositmaterialien gibt es viele und mitunter ist es schwer,
den Uberblick zu behalten oder zu unterscheiden, welches
das beste Material fir einen selbst ist. Manche Materialien
bestechen durch besondere physikalische Werte, andere

ANZEIGE

-
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Systems

Materialien durch einfache Markenbekanntheit, aber sollte
nicht das Material Ihre erste Wahl sein, welches lhren Patien-
ten ein Ldcheln ins Gesicht zaubert?

Das ESTELITE FIRST CHOICE Kit von Tokuyama Dental
sollte sowohl aus Anwender- als auch aus Patientensicht
immer die erste Wahl sein, denn es vereint die Vorzlige lang-
jahrig erprobter und ausgezeichneter Materialien mit An-
wenderfreundlichkeit, sodass der Patient schlussendlich nur
der Gewinner sein kann. Einzigartige sphérische Fiillkérper,
die alle ESTELITE-Komposite auszeichnen, sorgen fiir eine
auBergewdhnliche Farbanpassung sowie fiir eine Restaura-

tion, die ohne groBen Aufwand in kirzester
Zeit auf Hochglanz poliert werden
kann.

Tokuyama Dental Deutschland
Gmb

www.tokuyama-dental.eu

Prazision beginnt

Prismatik  Galilei

beim

Optimale Vergrof3erung
und Ausleuchtung
fur jede Anforderung

Neues Modell

‘/ Effizienter
arbeiten

v Ergonomischer
sitzen

‘/ Bessere
Ergebnisse erzielen

Finden Sie die Lup:
die zu lhnen passt!
Wir beraten Sie gerne
personlich.

Vertriebspartner fiir Deutschland und Os_
American Dental Systems GmbH o www.adsystems.de
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nanchemie GmbH

Kleine Blutungen,
groBes Risiko

Bakteriamien bei der professionellen Zahnreinigung
vermeiden.

Schon Zahneputzen oder Routinearbeiten wahrend der professionellen Zahnreini-
gung wie Scalen und die Reinigung der Zahnzwischenrdume mit Zahnseide bzw.
Interdentalbirsten flihren nicht selten zu kleineren, blutenden Verletzungen der
Gingiva oder Mukosa. Diese stellen fiir Mikroorganismen Eintrittspforten in den
Blutkreislauf und damit in den gesamten Koérper dar. Zahlreiche Untersuchungen
zeigen den Zusammenhang zwischen Entziindungen der Mundhéhle und schwer-
wiegenden Allgemeinerkrankungen wie z.B. Diabetes mellitus und Herz-Kreislauf-
Erkrankungen.

Nicht nur fir diese Risikopatienten bedeutet das Eindringen von Bakterien in
die Blutbahn eine gesundheitliche Gefdhrdung. Daher wird neben dem Verschlu-
cken und Einatmen von Erregern, der Bakteridmie eine zunehmende Rolle zuge-
sprochen. Die Folgen variieren je nach Abwehrlage des Patienten von praktisch
unbemerkt bis zu gravierend. Bei schlechter Abwehrlage und periodischer Ein-
schwemmung z.B. bei regelmaBiger professioneller Zahnreinigung wird sogar von
einer Sepsis-BegUlnstigung ausgegangen.

Daher sollten auch kleinere Blutungen nicht unbeachtet bleiben, sondern z.B.
mit Hamostatikum Al-Cu gestoppt werden. Dieses wirkt durch Koagulation, und
sistiert schnell Blutungen der Gingiva, der Haut und der Pulpa. Die sofortige Wir-
kung beruht auf Aluminium- und Kupfer-Salzen mit kleinen, schnell diffundierenden
Anionen. Es wirkt adstringierend und durch die Kupfer-Dotierung nebenbei keim-
reduzierend.

Bei infektionsgefahrdeten Patienten empfiehlt sich generell vor dem Ausspiilen
eine kurze Touchierung blutender Stellen mit einem mit Hdmostatikum Al-Cu ge-
trankten Wattebausch, um alle Blutungen zu stoppen und die vorhandenen Keime
zu reduzieren. Damit wird die Gefahr einer Bakteridmie deutlich verringert.

Pravalenz von Bakteriamien, ausgeldst durch zahnarztliche
und alltagliche MaBnahmen im Mundraum

\
Kauen von Speisen 7-51%

Zahneputzen
Anwendung von Zahnseide

20-68%

Endodontische MaBnahmen  |0=20%

Anlegen eines 36-88%
Metall-Matrixbands

Zahnreinigung 0-40%

Scaling/Root Planing 8-80%

Parodontalchirurgie 36-88%

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Zahnextraktion 10-100%

Infos zum
Unternehmen

C0]

Humanchemie GmbH =
www.humanchemie.de E

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



® DENTALTRIBUNE 1o, 52006

PRODUKTE

ANBIETERINFORMATION*

Asthetik kompakt im Set

Neue Instrumente unterstutzen
moderne restaurative Behandlung.

BUSCH freut sich mit Prof. Dr. Bora Kor-
kut einen ausgewiesenen Experten auf
dem Gebiet der asthetisch direkten und
indirekten Zahnmedizin als Partner ge-
wonnen zu haben. Als Mitglied des GC
Europe Restorative Advisory Board und
der Bio-Emulation Group sowie als Au-
tor des Buches Esthetic Anterior Com-
posite Restorations, publiziert 2025 bei
Quintessence Publishing Deutschland,
verfiigt er Uber eine exzellente Exper-
tise in der modernen ésthetischen Zahn-
medizin.

Gemeinsam wurden zwei Instrumentensets (5431-
Finishing & Preparation Set und 5432-Polishing Set) ent-
wickelt, die den Zahndrzten eine einfache Lésung bieten,
viele zahndrztliche Behandlungen mit nur wenigen rotie-
renden Instrumenten durchzufihren und dabei entspre-
chend der Behandlungstechnik von Prof. Korkut exzellente

asthetische Ergebnisse zu erzielen.
Dazu Prof. Korkut: ,Das Motto der Firma BUSCH
lautet: Qualitdt kennt keine Alternative. Dement-
sprechend vereinen die Sets Qualitat und intuitive
Anwendung bei den Prdparations-, Finishing- und
Polierverfahren in der restaurativen Zahnmedizin.”

-
e
=

’

Mehr Infos

BUSCH & €O. GmbH & Co. KG

www.busch-dentalshop.de
www.busch.eu

Eine Wasserprobe zeigt schnell, wie zuverldssig die Wasser-
hygiene in einer Zahnarztpraxis tatsachlich funktioniert. Ent-
scheidend ist dabei jedoch nicht erst der Tag der Probenahme.
Biofilm, langere Standzeiten und Kalkablagerungen kénnen
sich Uber einen ldngeren Zeitraum in den Wasser filhrenden
Leitungen entwickeln und die mikrobiologische Qualitét des
Behandlungswassers nachhaltig beeintrachtigen. Gerade in
den Leitungssystemen dentaler Behandlungseinheiten finden
Mikroorganismen giinstige Bedingungen vor. Wer dauerhaft
auf hygienisch stabiles Wasser setzt, schafft deshalb die bes-
ten Voraussetzungen fiir unauffallige Wasserwerte und sichere
Abléufe im Praxisalltag.

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

O METASYS

protect what you need

© METASYS Medizintechnik GmbH

METASYS bietet daflir Ldsungen fir unterschiedliche Pra-
xisausstattungen, vom klassischen Bottle-System bis zur auto-
matisierten Wasserentkeimung. Flr Praxen mit Bottle-Systemen
eignet sich GREEN&CLEAN WK. Die 2%ige Losung auf Wasser-
stoffperoxidbasis wurde zur kontinuierlichen Keimreduktion
des Brauchwassers entwickelt und schiitzt gleichzeitig vor
Kalkablagerungen. Mit der passenden Dosierhilfe Iasst sich das
Mittel bei jedem Befiillen einfach und prazise zum Wasser in

Unauffillige Wasserwerte sind kein Zufall

Mit METASYS von der Bottle-Losung bis zur automatischen Wasserentkeimung.

der Bottle zugeben. So wird die Wasserhygiene unkompliziert
in die tagliche Routine integriert.

Wer den Prozess automatisieren mochte, kann auf die WEK
oder WEK Light setzen. Beide Systeme sorgen fiir eine konti-
nuierliche Dekontamination des Brauchwassers und der Wasser
fuhrenden Leitungen, iberwachen die Entkeimungsdosierung
automatisch und schiitzen die Dentaleinheit ebenfalls vor
Verkalkung. WEK verfligt zusatzlich @ber eine freie Fallstrecke
zur sicheren Trennung vom 6ffentlichen Trinkwassernetz und
erflllt damit die Anforderungen der EN 1717. Beide Varianten
sind als Einbau- oder Beistellversion erhaltlich und lassen sich
an unterschiedliche Dentaleinheiten und Praxiskonzepte an-
passen. Das manuelle Befiillen und Dosieren einer Bottle ent-
fallt, wodurch Arbeitsschritte reduziert und typische Anwen-
dungsfehler im Alltag minimiert werden kénnen.

Besteht bereits Biofilm in den Leitungen, ist vor der dau-
erhaften Wasserentkeimung eine gezielte Sanierung sinnvoll.
METASYS bietet dafiir das BR System in Kombination mit
GREEN&CLEAN BR. Die abgestimmte L6sung dient zur Entfer-
nung bestehenden Biofilms in den Wasser fiihrenden Leitungen.

Wasserhygiene sollte deshalb nicht erst dann zum Thema
werden, wenn eine Probe auffllige Werte zeigt. Ein abge-
stimmtes Hygienekonzept hilft, Risiken friihzeitig zu reduzie-
ren, die Technik der Behandlungseinheit zu schitzen und
Wasserwerte langfristig zu stabilisieren. Von der manuellen
Bottle-Losung bis zum automatischen System bietet METASYS
unterschiedliche Wege, um Wasserhygiene zuverldssig und
praxisgerecht in den Arbeitsalltag zu integrieren — flir Patien-
ten, Team und Technik.

Infos zum
Unternehmen

[=] g4 [
O

METASYS Medizintechnik GmbH

Www.metasys.com

ANZEIGE
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The Experts in Dental Services

Einfach
weglacheln.

Amalgam macht achtsam den Abgang.

Das neue medentex-Pfandsystem ist achtsam
gegenuber der Umwelt und kostenoptimal fur
Ilhre Praxis. Denn wer achtsam handelt, meistert
den Alltag mit einem Léacheln.

Testen Sie jetzt unsere nachhaltige, zertifizierte
und stressfreie Amalgamentsorgung:

R

gﬂ;ﬁ

Tel. 05205-75160
info@medentex.de
medentex.com/weglaecheln




20

PRODUKTE

w3202 DENTALTRIBUNE &

ANBIETERINFORMATION*

«Der Schliissel zum Erfolg ist die Kombination aus maximaler
Aufhellung und minimaler Sensitivitat”

Wie ein neues System Komfort, Effizienz und Asthetik verbinden will.

ll

Zur IDS 2025 launchte die Kulzer GmbH mit Kulzer Vivida ein neues
System flir das professionelle Home-Bleaching. Das Ziel: Ein strahlen-
des Lacheln mit maximalem Patientenkomfort und minimalen Sensi-
tivitdt zu vereinen. Nun kam im April 2026 ein Office-Bleaching dazu.
Im Interview ziehen Eva Vogler (Senior Global Product Manager) und
Dr. Thomas Schorn (Product Application Specialist) Bilanz iber die
bisher erreichten Meilensteine des Produkts und zeigen auf, warum
Kulzer Vivida die asthetische Zahnheilkunde neu definiert hat.

Wie haben die Praxen das , Kulzer Vivida-Konzept” bisher
angenommen?

Eva Vogler: Die Riickmeldungen der Praxen auf das Kulzer Vivida-
Konzept sind durchweg sehr positiv. Besonders hervorgehoben wird,
dass Kulzer Vivida weit mehr ist als ein einfaches Whitening — es ist
ein durchdachtes Gesamtkonzept, das die Praxis bei der Patienten-
beratung, Aufkldrung und Anwendung unterstitzt.

Auch die Produkteigenschaften selbst werden sehr positiv be-
wertet. Die angenehme Viskositét sorgt fiir eine einfache und kon-
trollierte Applikation in der Schiene und hebt sich nach Aussagen
vieler Anwender deutlich von anderen Systemen ab. Als echter Game-
changer wird jedoch vor allem die kurze Tragezeit von nur 15 bis
30 Minuten je Anwendung bei gleichzeitig hoher Wirksamkeit wahr-
genommen. Sie erhoht den Komfort fiir die Patienten erheblich und
unterstitzt die Compliance wahrend der gesamten Behandlung.

Erzahlen Sie uns mehr zur besonderen Formel und deren
Rezeptur/Entwicklung.

Dr. Thomas Schorn: Wir verfolgen bei Kulzer Vivida bewusst
einen etwas anderen Ansatz als viele existierende Bleachingsysteme.
Das eigentliche Kulzer Vivida Whitening Gel enthalt keine desensibi-
lisierenden Inhaltsstoffe. Wir sind der Uberzeugung, dass Aufhellung
und Desensibilisierung zur optimalen Wirksamkeit zwei unterschied-
liche Prozesse sein missen, die jeweils optimal aufeinander abge-
stimmt werden sollten.

Aus diesem Grund haben wir mit dem Kulzer Vivida Tooth Con-
ditioner eine gezielte Nachbehandlung entwickelt, die sowoh! Be-
standteil unserer Kits als auch separat erhéltlich ist. Der Conditioner
wird idealerweise fiir 5 bis 10 Minuten nach der Whitening-Behand-
lung angewendet und unterstitzt die Rehydrierung des Zahnes nach
dem Bleaching. Die Formulierung kombiniert Kaliumnitrat, das dazu
beitragt, potenzielle Schmerzreize zu reduzieren, mit Hydroxylapatit,
das die Remineralisation der Zahnoberflache unterstiitzt.

Die Riickmeldungen aus den Praxen sind sehr (iberzeugend. An-
wender berichten, dass insbesondere Patienten mit einem erh6hten

1= ey = =l 5

Abb. 1: Ziehen eine positive Bilanz seit dem IDS-Launch: Eva Vogler (Senior Global Product

Fokus auf Komfort die zusatzliche Nachbehand-
lung als wertvollen Bestandteil des Gesamtkon-
o zeptes wahrnehmen.
VIVIDA

Welches Feedback erhalten Sie zur Effizienz

des Home Kits?

TS: Bei der Einflihrung von Kulzer Vivida Home

Kit haben wir zundchst zwei Reaktionen erlebt:

Begeisterung Uber eine Behandlungszeit von nur

30 Minuten — aber auch eine gewisse Skepsis. Die

héufigste Frage lautete: ,Kann das wirklich funkti-

onieren?”
Die Antwort kam schnell aus den Praxen selbst.

Viele Anwender haben den 30-Minuten-Ansatz

bewusst auf die Probe gestellt und konnten die Er-

gebnisse direkt am Patienten nachvollziehen. Der

Schlissel liegt in unserer patentierten HPS-Techno-

logie. Durch diese Formulierung wird unmittelbar vor

der Anwendung reines 6%iges Wasserstoffperoxid

freigesetzt. Dadurch profitieren wir von der hohen

Reaktivitat von Wasserstoffperoxid, ohne dass die-

ses —wie bei Carbamidperoxid — zundchst aus einem
groBeren Molekil freigesetzt werden muss.

Vereinfacht gesagt: Kulzer Vivida enthalt mit 6% HPS die gleiche
Menge aktiv verfiigharen Wasserstoffperoxids wie ein Whitening-
System auf Basis von 16% Carbamidperoxid. Dadurch kdnnen wir
eine hohe Whitening-Leistung mit einer deutlich kiirzeren Tragezeit
kombinieren.

s

,Kulzer Vivida enthilt mit 6 % HPS die
gleiche Menge aktiv verfiigbaren
Wasserstoffperoxids wie ein Whitening-
System auf Basis von 16 % Carbamid-
peroxid. Dadurch kénnen wir eine hohe
Whitening-Leistung mit einer deutlich
kiirzeren Tragezeit kombinieren.*

Im April 2026 wurden die Home Produkte um eine Office-
Variante erweitert. Wie sehen Sie Ihr Portfolio innerhalb
des Marktes positioniert?

EV: Wir beobachten in Europa seit Jahren einen klaren Trend hin
zu Home-Whitening-Losungen. Patienten schatzen die Flexibilitat,
die Behandlung bequem in ihren Alltag integrieren zu kénnen.
Gleichzeitig sehen wir insbesondere in Deutschland weiterhin eine
hohe Nachfrage nach professionellen In-Office-Behandlungen. Viele
Patienten wiinschen sich sichtbare Ergebnisse in mdglichst kurzer
Zeit und unter direkter Betreuung ihres Zahnarztes. Genau deshalb
haben wir unser Portfolio um das Kulzer Vivida Office 25% HPS er-
weitert.

Dar(iber hinaus haben wir uns bei Kulzer Vivida bewusst auf das
Wesentliche konzentriert. Studien zeigen, dass Aktivierungslampen
die Aufhellungsleistung nicht verbessern. Deshalb setzen wir auf un-
sere patentierte HPS-Technologie statt auf zusatzliches Equipment
wie teure Aktivierungslampen. Das reduziert Investitionskosten und
erméglicht eine effiziente Behandlung — ganz nach unserem Motto:
Keep it simple.

fort verbindet.

e

WL

Manager) und Dr. Thomas Schorn (Product Application Specialist) von der Kulzer GmbH. —
Abb. 2: Bewusst getrennte Prozesse fiir maximale Wirkung: Der Kulzer Vivida Tooth Con-

ditioner rehydriert und remineralisiert den Zahn gezielt nach der Aufhellung. — Abb. 3:
Portfolio-Erweiterung im April 2026: Kulzer Vivida Office 25% HPS ermdglicht vergleichbare

in der Praxis.

Aufhellungseffekte wie das Home-Whitening — direkt einsatzbereit und in nur einer Sitzung I D\ A\ @ \P\ \
. AN Y\wﬁ\w&\\

Lassen Sie uns iiber die Einbindung der Produkte in den
Praxisalltag sprechen. Wie lasst sich das volle Potenzial aller
Bleaching-Produkte ausschépfen?

TS: Mit Kulzer Vivida verfolgen wir einen systemischen Ansatz, der
Praxen maximale Flexibilitat bei der Gestaltung individueller Bleaching-
Konzepte erméglicht. Wahrend mit dem Home-Whitening iiber einen
Zeitraum von zwei bis drei Wochen hervorragende Ergebnisse erzielt
werden kdnnen, lassen sich vergleichbare Aufhellungseffekte mit Kulzer
Vivida Office 25% HPS bereits in einer einzigen Behandlung in der Pra-
xis erreichen — und das ohne den Einsatz einer Aktivierungslampe.

Eine besondere Rolle im Kulzer Vivida Portfolio spielt dabei der
Kulzer Vivida Prophy Pen 6% HPS. Er wurde entwickelt, um das
Thema Zahnaufhellung bereits wahrend eines Prophylaxetermines in
den Praxisalltag einbinden zu kénnen. Aus Patientenbefragungen
wissen wir, dass sich viele Menschen weiBere Zéhne wiinschen,
gleichzeitig aber Vorbehalte gegeniber einer Whitening-Behandlung
haben — insbesondere hinsichtlich moglicher Empfindlichkeiten oder
des Behandlungsablaufes. Der Kulzer Vivida Prophy Pen ermdglicht
hier einen niedrigschwelligen Einstieg. Durch eine einmalige Anwen-
dung direkt in der Praxis kénnen Patienten ihre ersten Erfahrungen
mit Whitening unter professioneller Begleitung sammeln.

Bleaching ist eine Selbstzahlerleistung. Wie unterstiitzen
Sie die Praxen dabei, das Thema Patientenkommunikation
umzusetzen und diese Behandlung anzubieten?

EV: Der Erfolg eines Whitening-Angebotes hangt nicht allein von
einem guten Produkt ab, sondern vor allem davon, wie einfach sich
das Thema in die Patientenkommunikation und den Praxisalltag inte-
grieren lasst. Deshalb unterstlitzen wir unsere Kunden nicht nur mit
dem Kulzer Vivida System selbst, sondern auch mit einer Vielzahl von
Marketing- und Aufkldrungsmaterialien.

Gleichzeitig unterstitzen wir die Praxen dabei, realistische Erwar-
tungen zu vermitteln. Gerade im Bereich Whitening sehen wir, dass
Fehlinformationen und unrealistische Versprechen aus sozialen Medien
oder dem Internet haufig zu Unsicherheiten fiihren. Deshalb legen wir
groBen Wert auf fundierte Informationen und eine seridse Patienten-
aufkldrung. Denn nachhaltiger Erfolg entsteht dort, wo (iberzeugende
Ergebnisse und realistische Erwartungen zusammenkommen.

Wie sieht die Produktstrategie bis zur nachsten IDS aus?

EV: Mit Kulzer Vivida verfolgen wir eine langfristige Vision. Des-
halb entwickeln wir Kulzer Vivida konsequent entlang der Patienten-
und PraxisbedUrfnisse weiter — von der ersten Patientenansprache
liber die Behandlung bis hin zur langfristigen Betreuung und Nachsorge.

Unser Ziel als Kulzer ist es, Praxen mehr Klarheit durch einfache
und nachvollziehbare Behandlungskonzepte, mehr wirtschaftliches
Potenzial durch attraktive asthetische Leistungen sowie mehr Sicher-
heit und Vertrauen durch verldssliche Technologien und reproduzier-
bare Ergebnisse zu bieten. Genau diese drei Aspekte bilden die
Grundlage unserer Kulzer Produktentwicklungen.

Uber konkrete Neuheiten méchten wir heute noch nicht sprechen.
Aber so viel kénnen wir sagen: Wir sehen weiterhin groBes Potenzial,
das Kulzer Vivida System auszubauen und die Verbindung von Asthe-
tik, Patientenkomfort und Praxiseffizienz weiter voranzutreiben.

Vielen Dank fiir diese Einblicke!

Infos zum
Unternehmen

Kulzer GmbH

www.kulzer.de

Abb. 4: Niedrigschwelliger Einstieg wahrend der PZR: Der Kulzer Vivida Prophy Pen 6%
HPS baut Hemmschwellen beim Patienten ab und starkt das Vertrauen in die Whi-
tening-Behandlung. — Abb.5: Das Kulzer Vivida Home Kit: Ein stimmiges Gesamtkon-
zept fiir das professionelle Home-Bleaching, das Asthetik und hohen Patientenkom-

* Die Beitrédge in dieser Rubrik stammen von den Anbietern und spiegeln nicht die Meinung der Redaktion wider.
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Pravention beginnt mit dem

richtigen Material

Vertragliche Fissurenversiegelung mit els extra low shrinkage® seal.

Klinische Studien zeigen, dass korrekt
applizierte Fissurenversiegelungen die
Kariesinzidenz an bleibenden Molaren
iiber mehrere Jahre signifikant reduzie-
ren kénnen.!

Mit els extra low shrinkage® seal
bietet SAREMCO Dental einen moder-
nen, lichthartenden und flieBfahigen
Fissurenversiegler fiir Milchzéhne und
bleibende Z&hne. Dank seiner niedrigen
Viskositat benetzt das Material selbst
feine Fissuren zuverlassig und ermog-
licht eine prazise, kontrollierte und effi-
ziente Applikation.

Die Formulierung verzichtet auf
die kurzkettigen Monomere TEGDMA,
HEMA und BisGMA, ohne Kompromisse
bei den Verarbeitungseigenschaften
einzugehen. Trotz des Verzichts auf
diese Monomere weist els seal eine
ausgezeichnete FlieBfahigkeit, eine zu-
verldssige Schmelzhaftung sowie Eigen-
schaften auf, die zu einer dauerhaften
Versiegelung der Fissuren beitragen.?

Produkteigenschaften im Uberblick

e Lichthértender, flieBféhiger Fissurenversiegler

e Ohne TEGDMA, HEMA und BisGMA

e Prazise Applikation und zuverldssige Benetzung
feiner Fissuren

e Erhaltlich in transparent und weil opak

o Entwickelt und hergestellt in der Schweiz

Praxiserfahrung mit els seal

Wie bewahrt sich das Produkt im Praxisalltag? Dr. med.
dent. Stefan Bremenkamp ist Zahnarzt mit Schwerpunkt auf
biologischer und ganzheitlicher Zahnmedizin in Duisburg und
setzt seit Jahren auf Materialien von SAREMCO Dental. Seine
Erfahrungen mit dem Material bei der Fissurenversiegelung:
.Gerade bei Jugendlichen ist die Fissurenversiegelung der

els seal

extra low shrinkage®

Pravention
beginnt mit dem richtigen

_Material

N

Biokompatibler Fissurenversiegler von H SA?EMCO

bleibenden Molaren ein wichtiger Bestandteil
der Kariesprdvention. Eine zuverldssige Versie-
gelung und regelméBige Kontrollen tragen dazu
bei, das erhdhte Kariesrisiko zu reduzieren.
els seal hat sich in meiner Praxis durch
seine gute FlieBfahigkeit und die einfache
Handhabung bewahrt. Der gute Farbkontrast
erleichtert die visuelle Kontrolle und unterstitzt die
Beurteilung von Randschluss, VerschleiB und Dichtig-
keit. Aufgrund der guten Vertrdglichkeit setze ich das Mate-
rial insbesondere bei jungen Patientinnen und Patienten
gerne ein."

Quellen:

' Sreedevi A, Brizuela M, Mohamed S. Pit and Fissure Sealants. StatPearls
Publishing, National Library of Medicine. Update vom 15. September
2025. Zugriff am 21. April 2026.

2 SAREMCO Dental AG. els extra low shrinkage®
seal — Technische Dokumentation. Rebstein,
Schweiz, 2026.

Infos zum
Unternehmen

SAREMCO Dental AG

www.saremco.ch
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Ferienzeit, neue Routinen, gesunde Zdhne

Warum die Zahnzwischenraumreinigung auch im Urlaub nicht pausieren sollte.

In den Ferien gerat die Zahnpflege leicht aus dem Takt.
Snacks, Eis und stiBe Getranke belasten Z&hne und Zahn-
fleisch zusatzlich — besonders in den Zahnzwischenrdumen,
die die Zahnbiirste nur schwer erreicht.

Gerade in den Ferien an die
Zahnzwischenrdume denken

Fiir eine umfassende Mundhygiene empfiehlt sich des-
halb auch wahrend der Urlaubszeit die tdgliche Reinigung
der Zahnzwischenrdume. Interdentalbiirsten erméglichen eine
effektive Entfernung von Plague an Stellen, die mit herkdmm-
lichen Zahnbirsten nicht erreicht werden. Sie leisten damit
einen wichtigen Beitrag zur Vorbeugung von Karies, Zahn-
fleischentziindungen und weiteren oralen Erkrankungen.

Mit dem interprox® Sortiment bietet Dentaid eine wissen-
schaftlich fundierte Losung fir die individuelle Interdental-
pflege. Die neue Generation der Interdentalblirsten wurde
gemeinsam mit Experten des Universitatsklinikums Heidel-
berg entwickelt und deckt das gesamte Spektrum von 0,7 mm
bis 2,9 mm ab.

Kleine Gewohnheit — groBe Wirkung
Gerade in Zeiten veranderter Routinen entscheidet oft
die Einfachheit Gber die Konsequenz einer PflegemaBBnahme.

Interdentalblirsten lassen sich unkompliziert in den Alltag
integrieren und bendtigen nur wenige Minuten. Wer auch
wahrend der Ferien die Zahnzwischenrdume regelmaBig rei-
nigt, schafft die besten Voraussetzungen fiir gesunde Zahne
und gesundes Zahnfleisch — unabhéngig davon, wohin die
Reise geht.

GroBenbestimmung fiir eine
einfache Anwendung

Die wissenschaftlich validierte GréBenverteilung basiert
auf den PHD-Kriterien (Passage Hole Diameter) gemé&B I1SO
16409:2016. Dadurch wird die Auswahl der passenden Inter-
dentalbirste deutlich vereinfacht — sowohl in der Beratung
durch das Praxisteam als auch bei der eigenstandigen An-
wendung zu Hause oder unterwegs.

Das Ergebnis ist eine klar strukturierte Systematik, die
Anwendern Sicherheit bei der Auswahl bietet und eine effek-
tive Reinigung der individuellen Zahnzwi-
schenraume ermadglicht.

Mehr Infos
z2um Produkt

@:k®

Dentaid GmbH
www.dentaid.de («]

MIH-Behandlungs-Konzept

Wirtschaftlich rentabel, realistisch umsetzbar.

Bislang waren die Mdglichkeiten fiir die
Behandlung von MIH begrenzt. Jedoch ver-
andert sich die Therapielandschaft. Neben
den invasiven und praventiven Methoden
gibt es nun auch das minimalinvasive MIH-
Behandlungs-Konzept fiir die Frontzahne.
Doch eine neue Behandlungsmethode in
die Praxis zu bringen — lohnt sich das wirk-
lich? Die gute Nachricht: Bei dem MIH-
Behandlungs-Konzept von DMG sprechen
gleich mehrere Faktoren dafiir.

Das moderne, transilluminations-
gestlitzte MIH-Behandlungs-Konzept kom-
biniert einen vorbereitenden Bleaching-
Prozess mittels DentaMile Bleaching-Schiene
und niedrigkonzentriertem Flairesse Blea-
ching Gel (5% oder 10 % CP) mit der an-
schlieBenden Infiltrationsbehandlung mit Icon Vestibular, um entwicklungsbedingte
Schmelzopazitdten an den Frontzahnen minimalinvasiv und gezielt zu behandeln.

Bei erfolgreicher Integration profitiert der Praxisalltag vor allem in drei Berei-
chen: Das Konzept ist wirtschaftlich attraktiv, erschlieBt eine bislang wenig adres-
sierte Patientengruppe und macht aus Kindern mit Kreidezdhnen echte Graffiti
Heroes.

Die MIH-Behandlung im Alltagscheck
Individuelle DentaMile Bleaching-Schiene

Der prazise Bleaching-Prozess mit dem Flairesse Bleaching Gel wird durch eine
passgenaue Schiene auf Basis eines Intraoralscans optimal unterstiitzt. Die DentaMile
Bleaching-Schiene ist genau darauf ausgelegt und lasst sich unkompliziert Gber
den DMG Design- und Print-Service anfertigen oder mit dem DMG DentaMile
3D-Drucker herstellen, der ebenfalls fir die eigene Praxis erhaltlich ist. Einfach Scan
anfertigen, Daten Gbermitteln und die Schiene direkt in der Praxis drucken oder
drucken lassen.

Praxisausstattung: Einfach in den Praxisalltag integrierbar

Die Infiltration mit Icon Vestibular als essenzieller Teil des MIH-Behandlungs-
Konzepts lasst sich mit der Ausstattung umsetzen, die ohnehin in der Praxis vorhan-
den ist. Alles Weitere liefert das Kit von Icon Vestibular, in dem sémtliche Kompo-
nenten fir die Infiltrationsbehandlung enthalten sind. Vor der Behandlung hilft eine
Transilluminationslampe dabei, die Ausdehnung und Tiefe der Opazitat einzuschét-
zen. AnschlieBend wird das Therapiefeld mit einem Kofferdam oder einer alterna-
tiven Isolierungsform wie dem DMG MiniDam isoliert. Im weiteren Verlauf wird
das niedrigviskose Harz mit der iiblichen Polymerisationslampe ausgehartet. Auch
raumlich sind keine Anpassungen notig, das gewohnte Praxisumfeld genligt.

Planung und Behandlungsdauer

Die Behandlungsdauer hangt vom Schweregrad der MIH-Lésion ab. Praxistipp
fir die effiziente Vorbereitung: einfach einen Termin fiir die Prophylaxeuntersu-
chung, professionelle Zahnreinigung und Intraoralscan nutzen. So sind alle Grund-
lagen fir die individuelle Anfertigung der DentaMile Bleaching-Schiene vorhanden
und Praxis und Patienten sparen wertvolle Zeit.

Schulung fiir einen sicheren Start

Fiir die Einfihrung des neuen MIH-Behandlungs-Konzepts steht DMG als ver-
|dsslicher Partner zur Seite. Begleitet durch Patientenmaterialien, Schulungsangebote
und personliche Unterstiitzung lasst sich das Konzept einfach und erfolgreich in

den Praxisalltag integrieren.
ﬂ.

rechenbar (GOZ § 6/1 analog) und

kann aufgrund der hohen Prava- ——
lenz ein stabiles Behandlungspo- Smm—
tenzial bieten.

Jetzt die Komponenten des
MIH-Behandlungs-Konzepts und das
dazugehdrige kostenlose Aufkla-
rungsmaterial kennenlernen!

Die MIH-Infiltration ist privat ab-

Flairesse

2 DMG
i
®

» DMG

Bleaching Gel CP 5%

.

MIH-Behandlungs-
Konzept

[=] 28 [=]
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DMG Chemisch-Pharmazeutische Fabrik GmbH

www.dmg-dental.com

Infos zum
Unternehmen
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